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RECUPERACIÓN	DE	OVOCITOS	POR	VÍA	PERCUTÁNEA	TRANSABDOMINAL	
A	PROPÓSITO	DE	UN	CASO



BibliografiaPresentación	del	caso	

Motivo	de	consulta:		

Paciente	de	31	años,	nulípara,	que	consultó	a	la	sección		de	fertilidad	para	preservación	de	fertilidad	

Antecedentes:	

Carcinoma	escamoso	de	vagina	estadio	II	b	en	plan	de	quimioterapia	neoadyuvante.	

Servicio	de	fertilidad:	

Se	 le	 realizó	 esquema	 de	 estimulación	 ovárica	 con	 inyecciones	 diarias	 de	 225UI	 de	 hormona	 folículo	
estimulante	recombinante,	75	UI	de	gonadotrofina	menopáusica	humana	y	100	mg	de	citrato	de	clomifeno	en	
un	protocolo	de	antagonista.	El	día	12	de	la	estimulación	se	identificaron	13	folículos		con	un	diámetro	medio	
de	 9	 mm,	 se	 administro	 una	 inyección	 subcutánea	 de	 250	 mUI	 de	 gonadotrofina	 coriónica	 humana	
recombinante	para	inducir	la	maduración	ovocitaria	y	se	programa	en	36	hrs	la	recuperación	de	ovocitos	por	
vía	transabdominal	asistida	por	el	servicio	de	radiología	intervencionista,	bajo	sedación.
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Ecografía		
imagen	A	y	B:	Corte	transversal	donde	se		observo	ambos	ovarios	aumentados	de	tamaño(fechas	rojas),	ubicados		a	cada	lado	del		
cervix	(flecha	azul).	con	múltiples	folículos	también	de	gran	tamaño.
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Hallazgos			imagenológicos		

Ecografía		durante	el		procedimiento	
imagen	C	y	D:	corte	transversal	donde	se	observa	el	trayecto	de	la	aguja	(	flechas	rosa)		y	la	punta	del	mismo	ubicados	en	el	interior	
de	los	ovarios	(flecha	roja)	



Conclusión	

L a	 r e c upe ra c i ó n	 d e	 o vo c i t o s	 p o r	 v í a	
transabdominal	es	una	alternativa	válida	y	efectiva	
en	 casos	 seleccionados	 donde	 la	 vía	 transvaginal	
no	es	 viable,	 por	 causas	de	 variantes	 anatómicas,	
patologías	agregadas	y/o	oncológicas		

Existen	estudios	que	respaldan	la	aspiración	guiada	
por	 ultrasonido	 transabdominal	 debe	 ser	 la	
modalidad	de	 elección	 cuando	 los	 ovarios	 no	 son	
accesibles	transvaginalmente		

Sin	 embargo,	 se	 remarca	 la	 importancia	 de	 una	
evaluación	 individualizada	de	cada	paciente	y	una	
discusión	 exhaustiva	 de	 los	 riesgos	 y	 beneficios	
asociados	con	este	enfoque.

Conclusión	

La	aspiración	folicular	transvaginal	guiada	por	ultrasonido	es	
el	 estándar	 de	 atención	 en	 mujeres	 que	 se	 someten	 a	 la	
extracción	de	óvulos	durante	la	fertilización	por	vitro	desde	
su	introducción	en	la	década	de	1980.		

La	vía	transabdominal	puede	ser	una	opción	válida	en	casos	
en	los	que	la	vía	transvaginal	no	es	posible	debido	a	razones	
anatómicas	 y/o	 patológicas,	 como	 la	 ausencia	 de	 útero,		
cicatrices	previas	y/o	lesiones	oncológicas.	Es	importante	de	
una	 planificación	 cuidadosa	 y	 una	 técnica	 precisa	 para	
minimizar	los	riesgos	y	maximizar	los	resultados.	

Algunas	de	 las	 limitaciones	y	consideraciones	especiales	de	
la	 recuperación	 de	 ovocitos	 por	 vía	 transabdominal.	 Estas	
incluyen	 un	 mayor	 riesgo	 de	 lesiones	 de	 órganos	
abdominales	y	la	necesidad	de	anestesia	general	en	algunos	
casos.	 Se	 resaltó	 la	 importancia	 de	 un	 equipo	
multidisciplinario	 que	 incluya	 radiólogos	 intervencionistas,	
ginecólogos	y	anestesiólogos	para	garantizar	 la	 seguridad	y	
el	éxito	del	procedimiento.

Discusión
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