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S Datacion del embarazo

NOVEDADES DESDE LA VERSION ANTERIOR

Se especifica mas detalladamente el método de cdlculo de la edad gestacional en los casos
de reproduccidn asistida.

Se ha anadido la bibliografia e indicadores de evaluacién.

Se afiade la necesidad de conservar imagen de la medicion del CRL, en caso de que la
datacidn se realice por este parametro.
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1. DATACION ANTES DE LA SEMANA 142

La fecha probable de parto (FPP) puede calcularse utilizando el primer dia de sangrado del
ultimo periodo menstrual (FUR).

De manera alternativa, la fecha probable de parto se calcula utilizando la longitud craneo-
caudal (CRL) siempre que:

e El ciclo menstrual sea irregular, menor de 26 dias o mayor de 30 dias.

e Sino se conoce la fecha exacta del ultimo periodo menstrual.

e Embarazo previo (aborto) o lactancia en los ultimos 3 meses

e Sila paciente utilizé anticonceptivos orales durante los 3 meses previos al embarazo.

e Siel CRL muestra una discrepancia igual o mayor de 7 dias en relacién a fecha de dltima
menstruacion.

En caso que se utilice el CRL para el datado gestacional, es necesario conservar en la
historia de la paciente (digital preferentemente) una imagen de la medicién realizada.

Si el embarazo se obtuvo a través de técnicas de reproduccion asistida, hay que distinguir
segln el tipo de técnica utilizada:

e En caso de inseminacion artificial, se restaran 14 dias al dia de la inseminacion para calcular la
FUR tedrica, o consignar en la aplicacion ASTRAIA la fecha de la inseminacién como “fecha de
concepcién”

e En el caso de FIV con transferencia en fresco, el mejor método consiste en restar 14 dias a la
fecha de la puncidén para calcular la FUR tedrica, o consignar en la aplicacion ASTRAIA la fecha de
la Puncion folicular como “fecha de concepcion”

e En caso de FIV con transferencia de embriones congelados u ovodonacidn, hay que restar 14
dias desde la fecha utilizada para la transferencia embrionaria mas el nimero de dias de vida que
presenta el embrion (ej. +3, +5, etc.) para calcular la FUR tedrica.

PROTOCOLOS ASISTENCIALES. OBSTETRICIA
HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES
https://lwww.huvn.es/asistencia_sanitaria/ginecologia_y_obstetricia

1de3



Uac Ginecologia y Junta de Andalucia
— V\ L. Consejeria de Salud y Familias
= Obstetricia SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LAS NIEVES

PROTOCOLOS ASISTENCIALES Datacidon del embarazo

Si se procede a recalcular la fecha probable de parto en un embarazo gemelar, se debe
utilizar la LCC del feto mas grande.

Precaucion: Si la LCC es menor a lo esperada, y si la fecha de la ultima regla es segura, con
ciclos regulares, hay que realizar una inspeccidn detallada tratando de detectar imagenes asociadas
con trisomia 18, triploidia o restriccion del crecimiento intrauterino severo antes de proceder a la
datacion el embarazo.

2. DATACION ENTRE LAS SEMANAS 142 Y 272

La fecha probable de parto debe asignarse utilizando la fecha de dltima menstruacidn. De
manera alternativa, la FPP puede reasignarse utilizando la circunferencia cefalica (CC) si:

e Lafecha de ultima menstruacidon no se conoce.

e Sila CC muestra una discrepancia mayor de 10 dias en relacion con la fecha de ultima
menstruacion. Es importante confirmar que la CC es simétrica con la circunferencia abdominal y
la longitud femoral.

3. DATACION DESPUES DE LA SEMANA 282

La fecha probable de parto (FPP) debe asignarse utilizando la FUR.

Si no se conoce la FUR, la FPP debe reasignarse utilizando la CC. Sin embargo, la datacion no
es fiable en esta etapa del embarazo. Si es necesario datar el embarazo, se debe excluir una
restriccion del crecimiento intrauterino y confirmar que la anatomia fetal, liquido amnidtico y
Dopplers fetales son normales

5. INDICADORES DE EVALUACION

Indicador Férmula Fuente Estandar
Gestaciones % Gestaciones correctamente | Audit de una muestra 95%
correctamente datadas datadas segun el protocolo de historias
Registro de la imagen del | % de gestaciones datadas por Audit de historias 95%
CRL CRLen Iaslqtfe esta disponible Gestor de imdgenes
almagen de AStrais/DAE
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