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Prefacio

Dr. René Bailon Uriza

A partir de 1953, fecha de mi ingreso a la Facultad de Medicina de la UNAM,
y durante los afios posteriores, he sido testigo de los impresionantes avances que
se han dado en nuestra profesién en materia de conocimientos y de tecnologia
diagndstica y terapéutica. A esta evolucidn le han acompafiado cambios no nece-
sariamente relacionados con la medicina, probablemente derivados de un mundo
que parece haber disminuido de tamafio gracias a los medios de comunicacién
y que obligadamente han trascendido en la relacién médico—paciente y en la prac-
tica misma de la profesion. La medicina actual nos ofrece un panorama tan am-
plio de conocimientos y recursos que, ante la dificultad de tenerlos presentes en
nuestra cotidianeidad y dominarlos, nos ha obligado a trabajar en equipo y ha
puesto a prueba nuestra capacidad de profesionalismo, ética y humanismo. Como
complemento de lo anterior, habrd que aceptar que el médico general contintia
siendo el primer contacto y que de esa primera relacion con el paciente depende
muchas veces el prondstico del motivo de la consulta.

Las anteriores razones hicieron pensar en la utilidad de contar con un manual
de consulta rapida para estudiantes de medicina, médicos generales, especialistas
en formacion, ginecdlogos y obstetras que requieran de la toma de una decisién
rdpida. Por nuestra parte, estamos conscientes de que el contenido de esta obra
servird de recordatorio para el especialista avezado y que el no especialista reque-
rira consultar la literatura correspondiente para adquirir mayores conocimientos
que le faciliten su servicio y le proporcionen al paciente mayor seguridad.

Aprovechando las relaciones que nos ha facilitado la Federacion Mexicana de
Ginecologia y Obstetricia, se ha tenido buen cuidado en seleccionar profesiona-
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les de diferentes latitudes de la Reptuiblica Mexicana, todos ellos especialistas cer-
tificados, con la subespecialidad y /o expertos en el tema que desarrollaron, lo que
redituard en una confiable informacién al lector.

A estos dltimos, los coautores, nuestro mas amplio reconocimiento a sus cono-
cimientos y experiencia, asi como por haber aceptado la invitacién, sin lo cual
hubiera sido imposible la realizacién de esta obra.



Prélogo

Dr. Jorge Aldrete Velasco
Meédico Internista
Director General de Paracelsus, S. A. de C. V.

Tengo el honor de conocer al Dr. René Bail6n desde hace casi 10 afios (una déca-
da), tiempo en el cual he tenido oportunidad de trabajar con él como editor de al-
gunas obras en el 4dmbito de la ginecologia y obstetricia que él ha coordinado o
escrito, tiempo en el cual, ademas, me ha distinguido con su amistad. Durante ese
tiempo he tenido la oportunidad de conocer al profesionista metddico y dedicado,
preocupado por ofrecer la mejor atencidn para sus pacientes, detallando ésta no
s6lo en el ambito médico y cientifico, sino también en el humano y espiritual.

Ademads, habiendo sido maestro de multiples generaciones de profesionales
de la ginecoobstetricia en nuestro pais, ha dejado profunda huella en los mismos
sobre su misién principal al terminar dicha especializacion y empezar a trabajar
como profesionistas independientes: ofrecer una atencion de 6ptima calidad para
la paciente con alguna patologia médica en esta area de la medicina, privilegian-
do en todo momento los principios humanos, éticos, morales y cientificos.

Cuando hace dos afios me acerqué al Dr. Bail6n para proponerle la idea de es-
cribir un libro que, de manera practica y a modo de una guia clinica sencilla y es-
pecifica, pudiera orientar a los médicos que manejaran pacientes con patologias
del ambito ginecoobstétrico, con un esquema enfocado a manejar los 10 puntos
mads importantes de cada patologia a modo de un decalogo, su primera opinién
al respecto fue de extrafieza, debido a que él estaba acostumbrado a manejar gran-
des volimenes y complicados y detallados textos cientificos.

Las reglas, aforismos, leyes o sentencias religiosas se han manejado en forma
de decélogos a lo largo de la historia de la humanidad, siendo posiblemente las
tablas de la ley hebraica las mas conocidas (“los diez mandamientos”).
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Le expliqué que el propésito de la serie Decdlogos en Medicina, en este caso
dirigida al ambito de la ginecologia y obstetricia, era buscar un texto que de ma-
nera practicay sin perder el rigor cientifico permitiera al médico en entrenamien-
to, al profesional que ejerce en pequefios hospitales o en ciudades del interior de
la Republica y que no tiene oportunidad de una actualizacién continua de manera
frecuente, poder tener acceso a un recordatorio practico de los diez puntos mas
importantes para el manejo de cada patologia (diagndstico clinico, estudios con-
firmatorios, diagnéstico diferencial y tratamiento), que mediante la revision sis-
tematizada de estos diez puntos criticos evitara la omisién de los aspectos més
relevantes para esa enfermedad especifica, sin por ello perder la oportunidad de
profundizar el conocimiento mediante la revisién complementaria de tratados o
compilaciones médicas mds detalladas.

Aquellos que en algiin momento de nuestra vida profesional hemos estado a
cargo de algun servicio de urgencias, o hemos visto pacientes con patologias agu-
das o complicadas, sabemos que la premura que en ocasiones conlleva una pato-
logia que puede comprometer la vida o la funcién puede ocasionar que se omitan
u olviden detalles importantes de la misma. Estos errores, omisiones u olvidos,
pretenderiamos que se pudieran evitar con la revision préctica y sistematica que
ofrecen los Decdlogos y algoritmos en ginecologia y obstetricia.

El Dr. Bail6n y un selecto grupo de especialistas se pusieron a la tarea de com-
pilar de manera practica aquellos puntos que para cada patologia se han detectado
como criticos. Es posible que su criterio pueda diferir del de algtin otro colega;
sin embargo, se han seleccionado aquellos que por evidencia clinica, frecuencia
o forma de presentacién e importancia terapéutica se ha creido que son los mas
importantes. La labor no ha sido f4cil y ha supuesto acaloradas discusiones y ex-
haustivas revisiones cientificas entre los diversos participantes, prevaleciendo al
final de las mismas el rigor cientifico. En cada capitulo se incluyen algoritmos
que permiten revisar de manera sucinta la evolucién del cuadro clinico y el abor-
daje que al mismo se sugiere.

Es mi sentir que la obra serd de gran utilidad para los médicos que dia a dia
manejan pacientes con estas patologias en la “trinchera médica”, es decir, en los
servicios de urgencias de cualquier institucién médica, en el consultorio, en las
pequeiias clinicas y en los diferentes dmbitos donde se manejan pacientes “rea-
les”, con recursos materiales que en ocasiones son no sélo limitados, sino a veces
inexistentes, pero donde siempre deben prevalecer la “buena clinica” y el criterio
responsable y eficaz.

Felicito al Dr. Bailén y a su grupo de colaboradores por haber “dado a luz” a
esta brillante recopilacién médica: los Decdlogos y algoritmos en ginecologia y
obstetricia.



A mi esposa Bertha,
por su silenciosa y valiosa compaiiia en mis horas de trabajo
y por sus atinadas opiniones en la toma de algunas decisiones.

A mis nietos:
Emilio, Pablo, Diego y Daniel,
con la esperanza de que alguno sea médico.
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Aborto espontaneo

Lilia Barriga Trevilla

1. CRITERIOS CLINICOS

Como aborto esponténeo se define a cualquier embarazo que termina sin una in-
tervencion deliberada, antes de que el feto pueda sobrevivir. La Organizacién
Mundial de la Salud define (1994) como estado de supervivencia a un embrién
o feto que pesa menos de 500 g, lo cual tipicamente corresponde a la semana 20
de gestacion. La pérdida ocurre en 15 a 20% de todos los embarazos y usualmente
antes de la semana 13 de gestacion.

2. CLASIFICACION

Amenaza de aborto

Se presenta cuando la pérdida no ha ocurrido, pero existe sangrado transvaginal
proveniente del ttero. El cérvix no estd dilatado y no muestra signos inminentes
de paso de tejido fetal o placentario. Es posible la presencia de dolor abdominal
tipo cdlico.

Aborto inevitable

Se diagnostica cuando existe ruptura de membranas corioamnidticas o hemorra-
gia abundante proveniente de la cavidad uterina que pone en peligro la vida de



