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Reporte de Caso

Aspiracion de hidrosalpinx antes y después
de fertilizacion in vitro con embarazo viable.
Reporte de caso

Reduction of hydrosalpinx before and after in-vitro fertilization
with viable pregnancy, a case report

ALEJANDRO SAAVEDRA TASCON?, JAIME SAAVEDRA SAAVEDRA?

Resumen

Objetivos: Presentar el caso de una paciente con deseo
genésico, antecedente de endometriosis severa, factor
aloinmune positivo y pelvis bloqueada, a quien se le
realizo aspiracion via vaginal de hidrosalpinx antes
y después de Fertilizacion In Vitro y con embarazo
intrauterino; y hacer una revisiéon de la literatura en el
manejo del hidrosalpinx antes y después la realizacién
de una FIV. Materiales y métodos: Presentacion del caso
y btsqueda de la literatura en Medline via PubMed,
Cochrane Colaboration y Lilacs. La btisqueda se limité a
los idiomas inglés, francés y espaiiol entre los afios 1990
a 2018, sobre el manejo del hidrosalpinx antes y después
de la realizacion de un FIV. Resultados: Se encontraron
veinte articulos, de los cuales cuatro eran revisiones de
la literatura, un metaanalisis, dos ensayos clinicos con-
trolados, cuatro estudios de cohorte retrospectivos, dos
estudios prospectivos, un reporte de caso, un estudio
multicéntrico, un protocolo, un comité practico, dos
encuestas, un estudio de casos y controles y un estudio
in vitro. Conclusion: Se trata de un reporte de caso de
aspiracion ecoguiada de hidrosélpix antes y después de
FIV, incluso en presencia de un embarazo viable. Cuan-

do técnicamente no sea posible el abordaje quirtrgico
de una paciente con hidrosalpinx, se puede considerar
la aspiracién ecoguiada antes y después de FIV, para
mejorar la posibilidad de un nacido vivo en casa.

Palabras clave: Fertilizacion In Vitro, Trompas
uterinas, Infertilidad, Ultrasonografia.

Abstract

Objectives: To present the case of a patient with desire
for pregnancy with history of severe endometriosis,
alloimmune positive factor and blocked pelvis; vaginal
aspiration of hydrosalpinx was performed before and
after In Vitro Fertilization with positive viable preg-
nancy; a review of the literature on the management of
hydrosalpinx before and after performing IVF. Materials
and methods: Case presentation and literature search
of Medline via PubMed, Lilacs and Cochrane Collabo-
ration. The search for the English, French and Spanish
languages from 1990 to 2015, on the management of
hydrosalpinx before and after performing a FIV was limi-
ted. Results: Overall, twenty articles were found, four of
which were reviews of the literature, one meta-analysis,
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two controlled clinical trials, four retrospective cohort
studies, two prospective studies, one case report, one
multicenter study, one protocol, one practice committee,
two surveys, one case-control study and one in vitro
study. Conclusion: This is a reported case of ultrasound-
guided aspiration of hydrosalpinx before and after IVF,
even in the presence of a viable pregnancy. When tech-
nically is not possible the surgical approach of a patient
with hydrosalpinx, you can consider ultrasound-guided
aspiration before and after IVF to improve the chance of

a live birth at home.

Keywords: Fertilization in Vitro, Fallopian tubes,
Infertility, Ultrasonography.

Introduccion

Tradicionalmente, se ha relacionado al
hidrosalpinx con un pobre prondstico
reproductivo’”>. Se ha demostrado en
metanalisis realizados, una reducciéon a la
mitad en la probabilidad de alcanzar un
embarazo, asi como un amento de abortos
espontaneos’. También se ha demostrado
que la remocién quirdrgica del hidrosalpinx
mejora las tasas de embarazo en pacientes
llevadas a Fertilizacion In Vitro (FIV), sobre
todo cuando éste es visible ecograficamente.

Varios mecanismos pueden explicar el
compromiso embrionario en las pacientes
embarazadas con hidrosalpinx. El mas
conocido es el relacionado al efecto
embriotéxico del liquido del hidrosalpinx
en el microambiente endometrial®, aunque
esto so6lo ha sido demostrado en modelos con
roedores®. Otras teorias que se han manejado
al respecto, tienen que ver con generaciéon de
especies reactivas de oxigeno, disminuciéon
del contenido de nutrientes, y modificacion de
factores de receptividad endometrial, como
disminucién de la integrina avp3, receptores
de interleuquina 1 (IL-1), Factor Estimulante
de Colonias 1 (CSF-1), y la proteina HOXA 10
%6, asi como un incremento de neutroéfilos y
baséfilos en el endometrio de estas pacientes.
Asimismo, se ha propuesto que el liquido de

hidrosalpinx disminuye significativamente la
motilidad espermatica, y que ademas afecta la
funcién ovérica y el desarrollo folicular’.

En un esfuerzo por mejorar el prondstico

reproductivodelaspacientesconhidroséalpinx,
se han realizado diferentes intervenciones,
como por ejemplo, la remocién quirtrgica
de la trompa comprometida via laparotomia
o laparoscopia®’ , ligadura tubarica, drenaje,
salpingostomia e incluso oclusién tubdrica
proximal'®, aunque se han descrito otros
métodos menos invasivos, en pacientes
con dificultades técnicas para realizar los
procedimientos anteriormente mencionados,
ejemplos de esto son: la aspiraciéon guiada
por ultrasonido inmediatamente después de
la aspiracion folicular'*®®, la colocacién de un
dispositivo intratubarico*'® o la aspiracién
guiada por ultrasonido combinada con la
inyeccién de un agente esclerosante'” .

A continuacion, se expondra el caso de una
paciente con hidrosalpinx, endometriosis
severa y miomatosis uterina, la cual consulto
a FECUNDAR en el afio 2014, y a quien se
le realizo puncién y evacuacién guiada por
ecografia del liquido de hidrosélpinx, antes y
después de FIV y transferencia embrionaria,
y adn durante las primeras semanas de
embarazo.

Presentacion del Caso Clinico

Se trata de una paciente de 39 afios
nuligestante, con diagnéstico deendometriosis
severay deseo gestacional desde hace 10 afios,
antecedente quirargico de laparotomia para
miomectomia y reseccion de endometriomas
previo manejo con agonista de GnRH de
depdsito, posteriormente se le realizaron
5 laparoscopias con hallazgo de pelvis
totalmente bloqueada asociado a recurrencia
de endometriomas. Debido a la complejidad
de su cuadro y a la edad se decide llevar a FIV
con 6vulo donado, previo estudio y correcciéon
del factor aloinmune, el cual estaba alterado. Se
realizaron en total cinco intentos de FIV, de los
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cuales dos fueron fallidos, en uno se present6
un embarazo bioquimico, en otro un aborto
temprano, y entre el cuarto y el quinto FIV se
encontré un hidrosélpinx derecho de 5 x 1.6
cm en ecografia (Figura 1). Por las dificultades
en el abordaje quirargico de la paciente, se
decidi6 realizar aspiracion del hidrosalpinx en
2 oportunidades, obteniendo 14 cc de liquido
en los dos intentos. Posteriormente, es llevada
a una quinta Fertilizacién in Vitro la cual fue
exitosa, con una b-HCG cuantitativa 14 dias
después de 3.254 mUI/ml y 24 dias después
de la transferencia embrionaria, se realiza la
primera ecografia obstétrica, encontrando un
saco gestacional de 0.7 cm, con recurrencia

del hidrosalpinx, que mide 2.3 x 1.2 cm
(Figura 2). Se punciona el hidrosalpinx en dos
oportunidades (en la cuarta y sexta semana
de gestacién), sin tener complicaciones. Se
realizan ecograffas seriadas (Figura 3) hasta
la décima semana de embarazo (Figura 4).
A pesar de evidenciar la recurrencia del
hidrosalpinx, el avance de la edad gestacional
y teniendo en cuenta que se habia logrado
una reduccién a la mitad de su tamafio con
las aspiraciones, se decide no realizar nuevas
aspiraciones. La paciente continia con su
embarazo normal, obteniendo un nacido vivo
a término, sin ninguna complicacién.

Figura 1. Hidrosalpinx derecho

Fuente: Elaboracion propia.

Figura 2. Recurrencia de Hidrosalpinx derecho

Fuente: Elaboracién propia.
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Figura 3: Ultrasonografia Obstétrica

saco vitelino

CRL 0.84 cm para 6.5 semanas.

Fuente: Elaboracién propia.

Figura 4. Ultrasonografia obstétrica

CRL 3,91¢m 10s6d

CRL 3.91 cm para embrién de 10.6 semanas.
Fuente: Elaboracién propia.

Materiales y métodos

Se realizo una busqueda de la lieratura
médica en bases de datos disponibles en
internet con la terminologia MeSH “in vitro
fertilization,  fallopian  tubes, Hydrosalpinx,
infertility, ultrasonography °, en Medline via
PubMed, Cochrane Colaboration y Lilacs.
La basqueda se limit6 a los idiomas inglés,
francés y espafiol entre los afios 1990 a 2015,
sobre el manejo del hidrosalpinx antes y

después de la realizacién de un FIV.

Resultados

Se encontraron 20 articulos de utilidad para
el caso en particular, la revisiéon se conforma
de: cuatro revisiones de la literatura, un
metaanadlisis, dos ensayos clinicos controlados,
cuatro estudios de cohorte retrospectivos, dos
estudios prospectivos, un reporte de caso, un
estudio multicéntrico, un protocolo, un comité
practico, dos encuestas, un estudio de casos y
controles y un estudio in vitro, sin embargo
no se encontré ninguno con abordaje similar
al del caso.
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Comentario La no funcionalidad de
las trompas de Falopio puede resultar de
patologias ginecol6gicas o extra-ginecoldgicas.
Es asi como las infecciones de transmision
sexual, la endometriosis y la cirugia pélvica
son responsables de la generaciéon de
adherencias intratubaricas. Estas patologias,
en su forma mas severa, pueden llevar a la
generacion de un hidrosalpinx, dado por
la distension de la parte distal de la tuba
secundaria a una oclusion completa de la
fimbria®. Paradéjicamente la Fertilizacion in
Vitro, desarrollada en principio para tratar
la infertilidad tubérica, se ve afectada en sus
tasas deimplantacion, asi como en un aumento
de riesgo de pérdida del embarazo temprano,
en presencia de hidrosalpinx. Las diferentes
opciones de manejo de la patologia tubarica,
como la salpingostomia, la salpingectomia
laparoscopica y la oclusién tubarica proximal,
han demostrado mejorar las tasas de embarazo
clinico y embarazo en curso®? 2. Es por esto,
que tanto la Sociedad Americana de Medicina
reproductiva (ASRM), como la Sociedad de
Cirujanos Reproductivos de Estados Unidos
(SRS), recomiendan estos procedimientos
antes de FIV en pacientes con hidrosalpinx
para mejorar estas tasas®. Por otro lado,
se han propuesto otro tipo de soluciones
terapéuticas en pacientes con un abordaje
quirtargico dificil, como la colocacién de un
dispositivo intratubarico’?, o la aspiracion del
hidrosalpinx por via transvaginal''. Incluso en
un estudio previo'*'®, se realiz6 la aspiracion
guiada del hidrosédlpinx mas la instilacién de
etanol al 98% como agente esclerosante, con
resolucion completa en 81.8% de las pacientes,
y el resto con minimo liquido residual.

Conclusion

Al presentar este caso de aspiracion
ecoguiada de hidrosalpix antes y después
de FIV, incluso en presencia de un embarazo
viable, proponemos un nuevo tipo de abordaje
terapéutico, cuando el abordaje quirargico
no sea posible técnicamente, como en el caso
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que estamos reportando, mejorando asi la
posibilidad de un nacido vivo en casa. No
obstante, se requieren de ensayos clinicos
prospectivos y de estudios de mayor calidad
para poder dar una recomendacién fuerte
sobre el uso de la aspiraciéon ecoguiada de
un hidrosalpinx antes y después de FIV con
embarazo viable en curso. En el caso de la
paciente, a pesar de encontrar recurrencia del
hidrosalpinx, hubo progresién del embarazo,
llegando al término sin ninguna complicacién.
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