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Criterios ecográficos 2 D de endometriosis

imagen entre 1 y 4 lóculos

patrón ecográfico de “vidrio esmerilado”

ausencia de papilas con Doppler color detectable en ellas

IMPRESIÓN SUBJETIVA DE ECOGRAFISTA EXPERTO

Guerriero S, el al The diagnosis of endometriomas using colour Doppler energy imaging. Hum Reprod 1998; 

Van Holsbeke C, et al . Endometriomas: their ultrasound characteristics. Ultrasound Obstet Gynecol. 2010 

50% de casos imágenes “no típicas”
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Ecografía “estática” y dinámica

1. Exploración sistemática del 

útero y anejos

2. Evaluación de la movilidad 

uterina y ovárica 

Marcadores “blandos”

3. Deslizamientos anterior y 

posterior

4. Detección de nódulos de 

endometriosis profunda

movilidad uterina y ovárica Marcadores “blandos”

Deslizamiento posterior positivo

Deslizamiento posterior negativo

La movilización de estructuras y la percepción (dolorosa) por parte de la paciente nos acerca al diagnóstico  y nos permite 

comprender las repercusiones clínicas de la patología



Diagnóstico ecográfico de la endometriosis y la adenomiosis

TABIQUE RECTOVAGINAL
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UTEROSACROS, TORUS

Leonardi M, MartinsWP, Espada M, Arianayagam M, Condous G. 

A proposed technique to visualize and classify uterosacral

ligament deep endometriosis with and without infiltration into

the parametrium or torus uterinus. Ultrasound Obstet Gynecol. 

2019

Leonardi M, Espada M, Lu C, Stamatopoulos N, Condous G. A 

Novel UltrasoundTechnique Called Saline Infusion

SonoPODography toVisualize and Understand the Pouch of

Douglas and Posterior Compartment Contents: A Feasibility

Study. J Ultrasound Med. 2019
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DESLIZAMIENTOS
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COMPARTIMENTO ANTERIOR. ENDOMETRIOSIS VESICAL. . URÉTERES . HIDRONEFROSIS
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Lima R, Abdalla-Ribeiro H, Nicola AL, 

Eras A, Lobao A, Ribeiro PA. 

Endometriosis on the uterosacral

ligament: a marker of ureteral 

involvement. Fertil Steril. 2017 

Sensibilidad Especificidad

Nódulo uterosacro derecho   ≥ 1,75 cm 88,2% 72,3%

Nódulo uterosacro izquierdo ≥ 1,95 cm 71,4% 61,4%

Afectación ureteral

Nódulo

Uterosacro

Colon sigmoide
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COMPARTIMENTO ANTERIOR. ENDOMETRIOSIS VESICAL. . URÉTERES . HIDRONEFROSIS

1
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COMPARTIMENTO POSTERIOR. UTEROSACROS, RECTOSIGMA
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Yamaguchi M, et al Three-

dimensional understanding

of the morphological

complexity of the human 

uterine endometrium. 

iScience. 2021

Factor UTERINO.  Adenomiosis
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La secuenciación del ARN ha permitido comprender la complejidad celular y los procesos en el endometrio durante la menstruación y en trastornos ginecológicos 

como endometriosis, adenomiosis y miomas.

Los niveles de transcripción del ARNm endometrial fluctúan durante el ciclo menstrual normal, lo que indica cambios en el reclutamiento relativo y la abundancia 

de células inflamatorias, así como cambios en la receptividad y remodelación del endometrio.

Estos avances en la secuenciación de ARN han permitido crear perfiles transcriptómicos tanto en ciclos menstruales normales como en condiciones ginecológicas 

patológicas, lo que podría conducir a terapias más dirigidas y personalizadas para condiciones ginecológicas benignas.

La sangre menstrual es una fuente valiosa para obtener células madre/mesénquimales estromales, que tienen un alto potencial de autorrenovación, proliferación, 

pluripotencia, migración y actividades inmunomoduladoras

Son una fuente valiosa para la investigación y el tratamiento de enfermedades ginecológicas

La tecnología de “ómica”… 

Permite la comprensión y caracterización de perfiles fisiológicos transcriptómicos en cada ciclo menstrual, 

Evaluación de la receptividad endometrial en pacientes fértiles (??) 

Comparación de perfiles entre mujeres sanas y mujeres con patologías endometriales como endometriosis, adenomiosis y cáncer 

endometrial.
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1.- Daño tisular-reparación (Leyendecker G 2015)

Invaginación desde el endometrio

Hiperestronismo-hiperperistalsis

FR para daño tisular (legrados, 

abortos, gestaciones)

Compresión del arquímetra por el neometra

Etiopatogenia

2.- Metaplasia celómica

A partir de remanentes 

mullerianos

A partir de diferenciación de 

células madre adultas endometriales que viajan 

por menstruación retrógrada

(G Solares, F&S  2018)
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ECOGRAFÍA EN LA EVALUACIÓN DE LA 

CONTRACTILIDAD UTERINA

x4

Fase FOLICULAR

Fase LÚTEA
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KishiY, 2012, 2017

TIPO 1 “interna” TIPO 2 “externa”

TIPO 3 “ metaplásica” TIPO 4 “indeterminada”
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•DIAGNÓSTICO. SIGNOS DIRECTOS

Harmsen MJ, Ultrasound Obstet Gynecol. 2022
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•DIAGNÓSTICO. SIGNOS INDIRECTOS

IRREGULAR
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✓ Resultados principales: Las mujeres con adenomiosis tuvieron una mayor probabilidad de desarrollar trastornos hipertensivos del embarazo, preeclampsia, 

bebés pequeños para la edad gestacional, cesáreas de emergencia, falta de progresión en el trabajo de parto, retención placentaria y hemorragia posparto.

✓ Resultados adicionales: No se encontró un mayor riesgo de síndrome de HELLP, desprendimiento placentario, parto vaginal operativo o necesidad de 

estimulación con oxitocina.

✓ Conclusiones: Las mujeres con diagnóstico histopatológico de adenomiosis tienen una mayor prevalencia de resultados adversos en el embarazo y el parto, 

lo que sugiere una función uterina (contráctil) comprometida.
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