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RECOMENDACIONES

Recomendaciones del Comité de Educacion ISUOG para el
Entrenamiento Basico en Ecografia Obstétrica y Ginecoldgica.

Traduccién actualizada del inglés al espafiol (2017): Dr. Pedro Vargas Torres.

La Sociedad Internacional de Ultrasonido en Obstetricia y
Ginecologia (ISUOG) es una organizacion que fomenta la mejor
practica, ensefianza e investigacion en el campo del diagnéstico por
imagenes en la salud de la mujer. El ultrasonido es considerado como
el método de eleccion de primera linea en el diagndstico por imagenes
en la salud de la mujer. Es una técnica sencilla, precisa y segura, por
lo que es susceptible de utilizarse en los paises desarrollados y
subdesarrollados. La ecografia se utiliza tanto para la deteccion de
patologias asi como de herramienta diagnostica en la presencia de
sintomas clinicos.

La precision de la ecografia estd vinculada a varios factores
técnicos, incluidos los relacionados con el paciente y el equipo. Sin
embargo, esto depende principalmente de la habilidad del operador en
el uso del equipo para poder obtener e interpretar imagenes
representativas. Por lo tanto, la ensefianza y entrenamiento de los
profesionales de la salud médica que realicen ecografia es crucial. Es
la opinion del Comité de Educacion de la ISUOG que el
entrenamiento sistematico en la ecografia puede aumentar la eficiencia
del proceso de aprendizaje.

Esta revision: de las recomendaciones para el entrenamiento basico
en ecografia obstétrica y ginecoldgica se ofrece como guias para los
organismos nacionales responsables de establecer los criterios y
requisitos para la ensefianza y la evaluacién de la competencia de los
alumnos en la ecografia obstétrica y ginecoldgica. Por consiguiente,
deben ser consideradas como recomendaciones educativas para
proporcionar un enfoque basado en el consenso para el entrenamiento
en la ecografia aplicada a la obstetricia y ginecologia. A pesar de que
ellas reflejen lo que la ISUOG actualmente considera como la mejor
practica, estas recomendaciones no tienen la intencion de establecer
una norma legal de cuidado, debido a que algunas desviaciones son
inevitables, dependiendo de las circunstancias individuales y de los
recursos disponibles. Las Directrices y recomendaciones aprobadas
pueden ser distribuidas libremente con el permiso de la ISUOG
(info@isuog.org).

PUBLICO A QUIEN VA DIRIGIDO

Las personas que realizan la ecografia en obstetricia y ginecologia
varian. En algunos paises las exploraciones ecogréficas se realizan
principalmente por personal con formacion médica, como los
obstetras y ginecologos o radiélogos; en otros, la mayoria son
realizadas por técnicos, ecografistas y parteras.

Lo ideal seria que, en todos los paises, los organismos encargados
de establecer los niveles de competencia en la ecografia obstétrica y
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ginecoldgica deberian determinar cuél es el formato a utilizar para el
entrenamiento tedrico y practico (por ejemplo; entrenamiento a nivel
local, cursos en linea, diplomados por organizaciones existentes,
escuelas de ultrasonido reconocidas a nivel local) asi como el método
elegido para evaluar la competencia de los alumnos. Sea cual sea el
formato que se elija, la ensefianza de un alumno debe ser supervisada
localmente por un especialista con experiencia y se debe tener cuidado
para cumplir con los requisitos establecidos por estas
recomendaciones. Puede haber una diferencia entre los componentes
de entrenamiento tedrico y practico, ya que los alumnos no tienen que
cumplir en la préctica con todo lo que se ensefia en la teoria. El
alumno debe entender que hay diferentes niveles de habilidades en
ultrasonido y que un hallazgo anormal en una exploraciéon basica
puede conducir a una referencia para un examen exhaustivo realizado
por un especialista. Nosotros también esperariamos que el alumno
tenga un conocimiento béasico de las siguientes areas: anatomia
pélvica femenina, embriologia, dismorfologia, genética y fisiologia y
fisiopatologia del embarazo.

TRES PASOS PARA APRENDER ECOGRAFIA

La ensefianza de la ecografia basica formal debe incluir tres pasos: el
entrenamiento tedrico, el entrenamiento préctico y la evaluacion.

Paso 1: La teoria

El alumno debe participar en un curso de ecografia basica, ya sea en
forma de clases magistrales o utilizando modulos de aprendizaje en
linea. Ambos deben complementarse con la lectura de libros de texto y
de articulos cientificos o por aprendizaje multimedia. Las directrices
de la ISUOG sobre los diferentes aspectos de la ecografia obstétrica y
ginecoldgicazs deberian formar parte de esta ensefianza tedrica.

Paso 2: La practica

Bajo supervision formal, el estudiante debe aprender cémo realizar
examenes ecograficos y como documentar y reportar los hallazgos.
Este paso debe incluir la realizacion de un libro de registro y/o una
auditoria para documentar que los examenes ecograficos fueron
realizados e informados de una manera estandarizada.
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Paso 3: La evaluacion

El alumno debe someterse a un examen para evaluar sus
conocimientos tedricos y se recomienda que se comprometan con una
evaluacion préactica de las habilidades técnicas aprendidas en los Pasos
ly2.

CURRICULUM DE ENTRENAMIENTO TEORICO

En el entrenamiento teorico, los conceptos basicos del diagnostico
ecografico aplicables a ambos, tanto a obstetricia como a ginecologia
deben explicarse exhaustivamente. Los aspectos especificos a la
ecografia obstétrica y ginecoldgica deben presentarse por separado. Es
fundamental hacer hincapié en que los pacientes deben ser informados
de antemano acerca de los objetivos de cualquier examen de
ultrasonido y que el consentimiento verbal siempre se debe obtener;
esto es particularmente importante cuando el examen se lleva a cabo
de forma transvaginal. Por razones médico-legales, es obligatorio en
muchos paises tener una persona adicional presente en la sala (un
acompafiante) cuando se realiza un examen transvaginal.

Principios fisicos basicos

Los principios basicos relevantes de los siguientes temas deben ser
cubiertos:

e  Acustica

e  Efectos sobre los tejidos del haz de ultrasonido pulsado y de
onda continua: bioldgicos, térmicos y no térmicos
(mecénicos)

e Seguridad de la ecografia diagnostica y el principio
ALARA, incluyendo familiaridad con las declaraciones de
la ISUOG sobre los aspectos de seguridad del ultrasonido.

e Latecnologia del transductor.

e Ecografia bidimensional en escala de grises y el
procesamiento de sefiales (escala de grises, compensacion
de la ganancia de tiempo, ganancia, rango dindmico y
enfoque, salida acustica)

e  Artefactos del ultrasonido

e  Ultrasonido Doppler

e  Ultrasonido tridimensional o de “volumen”

Ensefianza teodrica de los conceptos basicos de la ecografia
diagnostica

Deben ser cubiertos los siguientes temas:

e  Se requiere de la informacion del paciente con el fin de
obtener el consentimiento informado para un examen
ecografico.

e Las pruebas estadisticas que pueden ser usadas para
describir el rendimiento del cribado y de las pruebas
diagndsticas.

e La biometria ecogréafica (lineal, circunferencial, de area y
volumen)

e Lagrabacion de imagenes, almacenamiento y analisis

e  Los aspectos medico legales de la ecografia

e Los procesos de control de calidad (cualitativos y
cuantitativos)
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Ensefianza tedrica de la ecografia obstétrica

El ultrasonido se puede aplicar desde el principio del embarazo hasta
en la sala de parto y puerperio. Al alumno se le debe ensefiar acerca de
lo siguiente:

Primer trimestre

e  Caracteristicas ecograficas del embarazo temprano normal:
descripcion del saco gestacional intrauterino, del saco de
yolk y del embrién.

e ;COmo reconocer la viabilidad fetal? y los criterios
utilizados para el diagnostico definitivo de la no viabilidad
(aborto involuntario)

e El diagndstico de embarazo ectdpico tubarico y no tubarico
y el principio de un embarazo de ubicaciéon desconocida
(EUD)

e ;Como interpretar los niveles de gonadotrofina coridnica
humana sérica (HCG) y de progesterona en el caso de un
EUD?

e  Caracteristicas ecograficas del embarazo molar

e Biometria del embarazo temprano, por ejemplo; longitud
craneo rabadilla (LCR) y el diametro medio del saco
gestacional (DMS)

e  Corionicidad y amnionicidad en los embarazos multiples

e Las malformaciones fetales mas evidentes que pueden ser
reconocidas durante el primer trimestre

e La asociacion entre la translucencia nucal engrosada y
anomalias cromosomicas fetales (al final del primer
trimestre)

Segundo y tercer trimestre

e  Determinacion de la posicion fetal

e  Evaluacion del bienestar fetal, incluyendo los movimientos
fetales

e  Estimacion del volumen de liquido amnidtico y las
condiciones asociadas con el volumen de liquido amni6tico
anormal

e  Evaluacion placentaria, incluyendo la relacion con el
orificio cervical interno

e Biometria fetal estandar (didmetro biparietal DBP,
circunferencia cefalica CC, circunferencia abdominal CA,
longitud de la diafisis femoral LF, y el célculo del peso fetal
estimado)

e El crecimiento fetal y las causas tipicas de crecimiento fetal
anormal

e  Cabeza fetal (integridad del craneo, forma de la cabeza, hoz
de la linea media, ventriculos cerebrales, cavum del septum
pellucidum, cerebelo, cisterna magna) y anomalias tipicas

e  Cara fetal (orbitas, nariz y la boca en los diferentes planos) y
las anomalias tipicas

e Torax fetal (morfologia del pulmén y la relaciéon con el
tamafio del corazon) y las anomalias tipicas

e  Corazdn fetal (situs, vista de 4 camaras, tractos de salida,
vista de tres vasos) y las anomalias tipicas

e  Abdomen fetal (estomago, higado con la vena umbilical,
rifiones y vejiga urinaria, el diafragma, el intestino, la pared
abdominal y la insercion del cordén umbilical) y las
anomalias tipicas

e Columna vertebral fetal en planos longitudinales y
transversales y las anomalias tipicas

e  Extremidades fetales (brazos, manos, piernas, pies) y las
anomalias tipicas

e  Doppler de la arteria umbilical y uterina
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Ensefianza tedrica de la ecografia ginecolégica

El ultrasonido se ha convertido en la principal modalidad de imagen
para examinar la pelvis femenina y es una parte intrinseca de muchas
visitas ginecoldgicas. La ecografia ginecoldgica es a menudo mejor
realizada por el abordaje transvaginal que por el transabdominal, ya
que este proporciona imagenes de mayor resolucién. Sin embargo, la
ecografia  transabdominal puede complementar el abordaje
transvaginal cuando los 6rganos pélvicos se encuentran aumentados
de tamafio o en las etapas posteriores al primer trimestre.

Al alumno se le debe ensefiar acerca de lo siguiente:

e Diferencias relacionadas con la edad en la anatomia normal
pélvica femenina (adolescente, en edad reproductiva,
postmenopausica)

e Como reconocer y describir las anomalias del miometrio,
por ejemplo; los fibromas y la adenomiosis

e Como describir la patologia endometrial (global y focal)
incluyendo el conocimiento de la terminologia internacional
para el andlisis del tumor endometrial (IETA)*

e Como describir y reconocer la patologia anexial comun,
incluyendo el conocimiento de la terminologia y de las
reglas del andlisis internacional de tumores de ovario
(I0TA)®

e Como entender cuando referir a las mujeres con patologia
anormal uterina y ovérica para que dispongan de un
asesoramiento mas especializado

e  Como reconocer la presencia de liquido peritoneal y de sus
posibles fuentes

e La apariencia de los dispositivos anticonceptivos
intrauterinos (DIU) y su correcta ubicacion o colocacion

CURRICULUM DE ENTRENAMIENTO PRACTICO
Es obligatoria una técnica de examen estandarizado y sistematico. Un
examen completo debe incluir los diferentes puntos que se resumen en

las listas de verificacion (checklists) en las Tablas 1y 2.

Tabla 1 Informacion a obtener en la mayoria de las exploraciones
ecogréaficas obstétricas basicas

Checklist general para la exploracion ecografica obstétrica basica
Viabilidad fetal y movimientos fetales

Demostracion de la presencia de un embarazo simple o gemelar
Evaluacion de la edad gestacional y la comparacion de los valores
biométricos con la edad gestacional

Evaluacion del tamafio fetal mediante el registro de mediciones
biométricas

Evaluacion descriptiva de la cantidad del liquido amni6tico
Evaluacion de la apariencia placentaria y su ubicacion

Situacion fetal

Tabla 1 Informacidn a obtener en la mayoria de las exploraciones
ecograficas ginecoldgicas basicas

Checklist general para la exploracién ecografica ginecolégica bésica
Visualizacion del Utero en los planos longitudinales y transversales
Medicion del grosor endometrial

Evaluacion del tamafio y morfologia de los ovarios

Evaluacion de la presencia o ausencia de liquido en la pelvis
Descripcion de cualquier anormalidad
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Habilidades generales

Durante el entrenamiento ecografico se deben adquirir las siguientes
habilidades generales:

e  Conocimiento sobre el consentimiento informado y de la
informacion que se debe dar a la paciente para obtener el
consentimiento

e  Conocimiento sobre la sensibilidad/alergia del latex y sobre
la limpieza /desinfeccion de los transductores

e  Como introducir los datos de identificacion del paciente en
el equipo de ultrasonido

e  Comprension de los sistemas de ultrasonido, de los diversos
transductores utilizados y de las técnicas necesarias para
optimizar las iméagenes

e  Experiencia en la seleccion y manipulacion de los distintos
transductores para lograr vistas optimas

e Interpretacion de las imagenes ecogréaficas resultantes

e  Experiencia en la medicion de distancias y areas y de como
registrarlas

e  Experiencia en el almacenamiento de un conjunto de
imégenes estandar y en el envid de mediciones e imagenes a
una base de datos asociada donde esté disponible

e Presentacion de informes estructurados del examen
ecogréafico

e  Asesoramiento al paciente antes, durante y después de un
examen ecografico

e  Saber cuando se requiere la supervision o de una segunda
opinion para la confirmacion de los hallazgos

e  Ser consientes o conocer de las rutas de referencia a los
centros de segundo y tercer nivel para investigaciones
adicionales cuando estos no estén disponibles de inmediato

Entrenamiento en ecografia obstétrica practica

Durante el entrenamiento practico se deben aprender los siguientes
aspectos de la ecografia obstétrica:

Primer trimestre

e  Reconocer las caracteristicas de un embarazo intrauterino (el
saco gestacional, el saco de yolk y el embrién)
Reconocer la viabilidad y la no viabilidad fetal
Medir adecuadamente el DMS, CRL y DBP (si aplicara)
Determinar si la gestacion es multiple y, en caso afirmativo,
determinar la corionicidad
Comprender la forma de calcular o estimar la edad
gestacional correcta a partir del CRL
Reconocer las caracteristicas de un embarazo extrauterino
(ectdpico)
Entender el concepto de EUD y cdmo interpretar la
bioquimica sérica para asignar el riesgo

Segundo y tercer trimestre

e  Obtener planos estandarizados para la evaluacion anatémica
y biométrica (por ejemplo; DBP, CC, CA, LF, longitud
cervical)

e Comprender la interpretacion de las desviaciones de
medicion (por ejemplo; para el calculo de la edad
gestacional, el reconocimiento de la restriccion del
crecimiento)

e Reconocer objetiva y subjetivamente el volumen de liquido
amnidtico normal y anormal
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e Reconocer la ubicacion de la placenta en relacion con el
segmento inferior y cuello uterino (reconocer y reportar la
placenta previa)

e Reconocer el cordén umbilical y sus inserciones en la
placenta 'y en la pared abdominal fetal

e  Reconocer las referencias anatémicas fetales e identificar los
posibles hallazgos anormales

Entrenamiento en ecografia ginecoldgica practica

Durante el entrenamiento practico se deben aprender los siguientes
aspectos de la ecografia ginecolégica (utilizando tanto la via
transabdominal como la transvaginal):

e  Evaluacion del Gtero tanto en su plano longitudinal como
transverso

e  Mediciéon del espesor endometrial y descripcion de la
morfologia endometrials. Reconocer y describir la patologia
intracavitaria focal (pdlipos y fibromas submucosas)

e  Evaluacion del miometrio en busca de fibromas o
adenomiosis

e  Evaluacion de los ovarios, y como describir su morfologia y
tamafio. La patologia debe ser reportada en términos de su
apariencia 'y dimensiones utilizando un enfoque
estandarizado. Esto debe incluir el conocimiento de la
terminologia IOTAS,

e  El examen de la pelvis para detectar la presencia de liquido

EVALUACION/CERTIFICACION

El conocimiento tedrico se debe evaluar, mediante un examen oral o
mediante un examen escrito de opcion multiple, y deberia incluir una
prueba de conocimientos generales sobre la ecografia y la evaluacion
de imagenes ecograficas para reconocer la presencia de la patologia.
Esto puede complementarse con un examen practico en una paciente.

Certificacion

Es dificil definir el tiempo optimo necesario para aprender a realizar
una evaluacion ecogréfica de forma segura o el nimero minimo de
examenes requeridos antes de que un alumno sea capaz de realizar la
ecografia sin supervision, ya que esto puede variar mucho de acuerdo
a la predisposicién del individuo. Sin embargo, el comité de educacion
de la ISUOG piensa que los nimeros recomendados debajo pueden
servir como una indicacion general para permitir la certificacion de un
alumno en ecografia:
Un minimo de 100 horas de exploracion supervisada, que incluya:

e Un minimo de 100 exploraciones obstétricas que cubran un
amplio espectro de las condiciones obstétricas

e Un minimo de 100 exploraciones ginecoldgicas, algunas de
las cuales impliquen complicaciones tempranas del
embarazo
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Libro de registro o Cuaderno de trabajo

Una buena manera de ensefiar a los alumnos a utilizar un enfoque
sistematico para la obtencion de imagenes ecograficas es el de
compilar por ellos un libro de registros o cuaderno de trabajo.
Recomendamos, antes de cualquier examen practico, que cada
candidato complete un libro de registros que incluya un conjunto de
imagenes ecograficas estandar obtenidas de las exploraciones que
ellos mismos han realizado, en donde también documenten la historia
del paciente, la indicacion y los hallazgos, y que incluya un informe
ecografico formal.
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Las copias de este documento estarén disponibles en:
http://www.isuog.org

ISUOG Secretariat

122 Freston Road

London W10 6TR, UK

e-mail: info@isuog.org

La Sociedad Internacional de Ultrasonido en Obstetricia y
Ginecologia (ISUOG) ha publicado directrices®® que se pueden
utilizar para complementar la ensefianza de la ecografia en
obstetricia y ginecologia. EI componente tedrico puede incorporar
0 estar basado en material multimedia de ensefianza tal como en
la seccion educativa de la pagina web de la ISUOG,
WWw.isuog.org
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