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• Determinar la frecuencia de
malformaciones uterinas congénitas
en nuestra institución.

• Señalar la malformación más
frecuente.

• Revisar las características radiológicas
en los distintos métodos
diagnósticos.

OBJETIVOS
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REVISIÓN DEL TEMA

Las malformaciones uterinas son una de las

anomalías del sistema reproductor femenino más

frecuentes. Su presencia trae consecuencias

como problemas de fertilidad y una variedad de

complicaciones obstétricas.

Realizamos una búsqueda en nuestra base de

datos de histerosalpingografías y RM de pelvis

realizadas entre enero de 2016 y agosto de 2018,

seleccionamos aquéllas en las que se

describieron malformaciones uterinas y las

correlacionamos con los hallazgos ecográficos

(en las pacientes que fueron evaluadas por este

método).
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REVISIÓN DEL TEMA

Encontramos un total de 20 casos de

malformaciones, de los cuales 11 se

diagnosticaron por histerosalpingografía y 9 por

RM de pelvis. Los defectos más comunes fueron

útero bicorne y arcuato (30% cada uno); seguidos

en orden de frecuencia decreciente por útero

unicorne (20%), didelfo (15%) y , por último,

septado (5%). Además, uno de los casos de útero

didelfo fue diagnosticado en el contexto del

Síndrome de Herlyn-Werner-Wunderlich.
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Didelfo (15%)
Síndrome de Herlyn-Werner-Wunderlich

Hemiútero no comunicante con 
hematometra

Quiste ovárico con contenido 
hemorrágico 
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CONCLUSIÓN

Tanto la implementación de un adecuado

protocolo diagnóstico como la revisión e

incorporación de los hallazgos

imagenológicos característicos de las

malformaciones permiten arribar al

diagnóstico precoz de las mismas.

Por lo tanto, es fundamental para el

radiólogo considerarlas como diagnóstico

diferencial, especialmente en aquellas

mujeres con antecedentes de infertilidad,

complicaciones obstétricas y otras

malformaciones del aparato urogenital.
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