mmm - ASSIR Metropolitana Nord

ASCITES FETAL EN GESTACIO
DE TERCER TRIMESTRE

ASSIR Mataro
Hospital de Mataro

Ariadna Danés
M. Neus Alsina
Raquel Cera
Maya Takeuchi
Teresa Gomez

HOSPITAL DE MATARO

CONSORCI SANITARI DEL MARESME



CAS CLINIC

38 anys
Etnia africana
No antecedents medics ni quirurgics d’interés.

No habits toxics ni al-lergies medicamentoses conegudes.

Gestacio espontania

ANTECEDENTS GINECO-OBSTETRICS:
- TPAL 3013 (parts eutocics 2002, 2003 i 2014)

HOSPITAL DE MATARO

2 CONSORCI SANITARI DEL MARESME



CURS DE GESTACIO ACTUAL

Gestacio de risc mitja controlada ASSIR Mataro:

SEROLOGIES:
INICI VIH, VHB, VHC, Lues 1r control ecografic
CONTROLS negatius. 15.4s: NORMAL
2n trimestre Toxoplasma no immune

Cribratge aneuploidies 2n
AMNIOCENTESIS: trimestre-:

Cariotip XY 1/251 Sd Down i 1/45688 Sd
Edwards

HOSPITAL DE MATARO

CONSORCI SANITARI DEL MARESME




04/03/2018 15540
97 Madoos 1sdd 955tile







Ecografia morfologica 2n trimestre (20.4 setmanes)

2000d  29%the
2054d  42%the
2053d  415tie










Ecografia 3r trimestre

- Ronyd6 dret: hidronefrosi grau | *

- Ronyo6 esquerre: hidronefrosi grau -1l *
- Megaureter esquerre

- Liquid amniotic normal

- Creixement al p45 (segons Fetal Test)

9 Society for Fetal Urology 19931
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Ecografia de control en tres setmanes:

6C2/ *OBSTETRICIA3T
General

2D 100%
THI / H4,00 MHz
13dB/CD 60

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d
FEP 07/12/2018

+-CA=385,9 mm

« D1=134,6 mm

D2=110,5 mm

A=116,81 cm2
EG=ttt

..
p :7“5

i - L] *
< Ascites severa
- Perimetre abdominal augmentat

+

+

18cps 15cm Z

Fr500




6C2/ *OBSTETRICIA3T
General

2D 100%
THI / H4.00 MHz
13dB/CD 60

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d
FEP 07/12/2018

+-D=36,9 mm
« D=28,5 mm

= Ureterohidronefrosi bilateral
' Quist renal esquerre

K




Ya AL Fr354

SIEMENS

6C2/ *OBSTETRICIA3T
General
2D 100%
THI / H4,00 MHz
13dB/CD 60

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d
FEP 07/12/2018




Estudi Doppler normal

Col680

11cps

24

24
cm/s

15cm Z

FEE: 1,
ITO: 3,
IM: 0,

45mm

*
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
*

6C2/ *OBSTETRICIA3T
General
2D 100%
THI / H4,00 MHz
12dB/ CD 60
C
CDV/ 3,25 MHz
PRF 1953 /F 2
D
OP /2,50 MHz
PRF 3551 /F 107

100%

100%

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d

FEP 07/12/2018
PEF 3933g+582g
PEF% 97 Hadlock

9cps

Col912

24

l 6C2/ *OBSTETRICIA3T

General

2D
THI / H4,00 MHz
12dB/ CD 60

C
CDV/ 3,25 MHz
PRF 1953 /F 2

100%

100%

D 100%
H OP / 2,50 MHz
m? PRF 3551/ F 107

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d

FEP 07/12/2018
PEF 3933g+582g
PEF% 97 Hadlock

15cm




' B I A

6C2 / *CARDIOTERCER
General
2D 100%
THI / H5,00 MHz

17 dB/ CD 50

UPM 02/03/2018

Edad 37s 5d

FEP 07/12/2018

PEF 3933g+582g
d PEF% 97 Hadlock

Cardiomegalia
Cor horitzontalitzat
Dominancia D>E

(M D5cps 13cm Z

163 Fr103




Hidrocele bilateral lleu

SIEMENS

6C2/ *OBSTETRICIA3T
General
DL m——— 100%
THI / H4,00 MHz
12dB/ CD 60

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d

FEP 07/12/2018
PEF 3933g+582g
PEF% 97 Hadlock




THI / H4,00 MHz
12dB/CD 60

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d

o -
_

-

- 333;?‘ :
BYSepe™ 15cm Z




18cps

15cm Z

SIEMENS B
6C2/ "OBSTETRICIA3T
General
GL) . S— 100%
THI / H4 .00 MHz
12dB/CD 80

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d

FEP 07/12/2018
PEF 3933g+582g
PEF% 97 Hadlock




ASCITES FETAL EN GESTACIO DE 3r
TRIMESTRE

HIDROPS

FETAL Genitourinaries

MALFORMACIONS

Cardiaques

INFECCIONS Gastrointestinals
TORCH

El Bishry G. Eur J Obstet Gynecol Reprod Biol. 2008; 137: 43-6
20 Ascitis fetal aislada. REV CHIL OBSTET GINECOL 2003; 68(2): 129-132



6C2/ *OBSTETRICIA3T
General
2D 100%
THI / H4,00 MHz
13dB/CD 60

UPM 02/03/2018
Edad 37s 5d
FEP 07/12/2018

+-D=36,9 mm
»¢D=28.5 mm




ks

Ureterohidronefrosi bilateral
Ascites urinosa

D1 5.80 cm

Imatges cedides per Dra Silvia Arévalo
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Imatges cedides per Dra Silvia Arévalo
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D1

D2

D1/2
Prom(D1,2)
Prom(todas)
D3
Prom(todas)

26

A7 cm
A7 cm
.79 %
A7 cm
A7 cm
3.41 cm
12 cm




Imatges cedides per Dra Silvia Arévalo
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uretra

Imatges cedides per Dra Silvia Arévalo
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https://www.google.com/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiUnZec55PhAhVyyoUKHTsaB1UQjRx6BAgBEAU&url=https://radiopaedia.org/articles/keyhole-sign-posterior-urethral-valves?lang=us&psig=AOvVaw0hs0l8fszyvTO2aTtfl7U2&ust=1553277278361076

uretra

Imatges cedides per Dra Silvia Arévalo
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Cedit per Dra Silvia Arévalo
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FiARSTMII)

‘8 1\

Cedit per Dra Silvia Arévalo
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FETAL LOWER
URINARI
TRACT
OBSTRUCTION
(LUTO)

d" Valves uretra posterior
Atresia uretral Q

URETERO-
HIDRONEFROSI
BILATERAL

RUPTURA
URINOMA

ASCITES
FETAL
URINOSA

Hidrocele
bilateral

Vessament
pericardic

Desplacament
diafragmatic

Compressio
vena cava
inferior




22/11/18: Drenatge 600cc ascites + Induccio del part amb
Dinoprostona.
23/11/18: Part eutocic a les 38 0/7 setmanes
Fetus masculi, Apgar 8/9/10
pH 7.19/7.34

3/12/18: Resseccio cistoscopica de les VUP
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LUTO
- Valves d’uretra posterior -

- Incidencia 1/5000-25000 gestacions
- VUP en fetus masculi >> Incidencia 2-10/10000
- Taxa de diagnostic prenatal: 40-70%
- Causa + frequent d’obstruccié congenita en el fetus masculi
Pot afectar:

Megabufeta
Signe del ‘key-hole’
Paret vesical engruixida (>2mm)

v Funcié renal (IRC terminal 8%):
uropatia obstructiva/displasia renal

v Desenvolupament pulmonar

v Disfuncio vesical

v Disfuncio sexual i fertilitat

Megaureter bilateral
Hidronefrosi bilateral
Oligohidramnis

- Pot anar acompanyat d’'altres alteracions morfologiques: screening ecografic.
- Esporadic tot i que un 10% associat a aneuploidies.
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CONCLUSIONS

PRONOSTIC
FUNCIO RENAL i IMPORTANCIA
MOMENT DE ECOGRAFIA 3r
DEBUT TRIMESTRE

ASCITES FETAL COM
A MANIFESTACIO DE
+ ENTITATS




MOLTES GRACIES PER LA VOSTRA
ATENCIO!

HOSPITAL DE MATARO
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