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RESUMEN

La adenomiosis se define como la presencia de gldndulas endometriales ectopicas y estroma dentro del miometrio. Es una enfermedad
del miometrio interno y resulta de la infiltracién del endometrio basal en el miometrio subyacente. La ecografia transvaginal y la resonancia
magnética son las principales modalidades de imagen para el diagnéstico de esta enfermedad. Asimetria en el grosor de las paredes uterinas,
quistes intramiometriales, islas intramiometriales hiperecogénicas, miometrio con sombreado en forma de abanico, signos de interrupcion de la
zona de unién son los hallazgos ecogrdficos mds frecuentes para establecer la presencia de adenomiosis. La adenomiosis puede presentarse de
forma difusa o focal. En este articulo se ilustraron los hallazgos ecogrdficos de la adenomiosis con el fin de difundir la importancia de estos signos

para el diagnéstico de esta enfermedad.
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INTRODUCCION

La adenomiosis es un trastorno ginecologico benigno co-
mun, definido como la presencia de glandulas endometriales
ectopicas y estroma dentro del miometrio . La ecografia
transvaginal (USTV) es un método presente en la mayoria
de los servicios de diagndstico por imagen y se ha convertido
en un método de diagnostico por imagen de primera linea
para la deteccion de adenomiosis . Por lo tanto, el reco-
nocimiento de los hallazgos caracteristicos de USTV en la
adenomiosis es esencial para aclarar el enfoque clinico actual
de los pacientes con sospecha de adenomiosis .

En el presente ensayo se presentan los principales ha-
llazgos de adenomiosis en la ecografia transvaginal (USTV).

METODOS

Los hallazgos descritos en este estudio se obtuvieron
de casos confirmados (quirurgica y/o histologicamente) de
adenomiosis, siguiendo las normas de conducta y principios
éticos, segun la Declaracion de Helsinki (1975) — 6° revision,
y desarrollados en un servicio de diagnostico. por imagen en
el municipio de Sobral y Fortaleza — Ceara, Brasil.

PROTOCOLO DE LA USTV

La técnica utilizada se baso en el protocolo definido por
la opinion de consenso del Morphological Uterus Sonogra-
phic Assessment (MUSA)?®. Los examenes fueron realizados

por un radidlogo especialista en imagenes de la mujer y con
titulo de especialista del Colegio Brasilefio de Radiologia. Los
equipos de ultrasonido utilizados fueron H540 (Samsung®),
HS70A Prime (Samsung®) y NX3 (Simiens®), utilizando un
transductor endocavitario con una frecuencia de 9 MHz.

HALLAZGOS DE ADENOMIOSIS EN LA USTV

No presente estudo sdo descritas as caracteristicas ultras-
sonograficas do miométrio e lesdes miometriais relaciona-
das a adenomiose de acordo com os termos e defini¢oes
publicados no consenso MUSA 247, os achados tipicos de
adenomiose identificados na USTV sao:

En el presente estudio se describen las caracteristicas eco-
graficas del miometrio y de las lesiones miometriales relacio-
nadas con la adenomiosis segun los términos y definiciones
publicados en el consenso MUSA 297, los hallazgos tipicos
de adenomiosis identificados en USTV son:

Engrosamiento o irregularidad de la zona de union

La zona de union (ZU) es visible como un halo su-
bendometrial hipoecogénico >, Esta capa esta compuesta
por fibras musculares lisas compactas longitudinal y circu-
larmente 256, Para reconocer, en la ecografia, los aspectos
patoldgicos de la ZU, es necesario reconocer la apariencia
ecografica normal de la ZU. La Figura 1 muestra el utero
en seccion transversal con una ZU bien definida que rodea
el endometrio ecogénico.
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Figura 1. Vista transversal del cuerpo uterino obtenida por ultrasonido en
modo B. La zona de unién (ZU) se puede visualizar como una linea oscura
justo debajo del endometrio (flecha blanca).

La Figura 2 demuestra un aspecto ecografico con cam-
bios en la ZU con irregularidad y discontinuidad en la pared
anterior del endometrio.

Figura 2. Vista longitudinal del utero obtenida por ecografia en modo
B.La zona de union irregular y discontinua (ZU) en la pared anterior del
endometrio (flecha blanca). Engrosamiento asimétrico de las paredes
del miometrio

Engrosamiento asimétrico de las paredes
del miometrio

La extension de la lesion miometrial se puede estimar
subjetivamente como un porcentaje de acuerdo con el volu-
men de miometrio afectado. Si esta involucrado menos del
50% del miometrio, la lesion se reporta como focal, si esta
involucrado mas del 50% del miometrio, se reporta como
difusa 2#>7. Las lesiones miometriales de adenomiosis deter-
minaron asimetria de las paredes uterinas, como se muestra
en la figura 3.

Figura 3. Vista longitudinal del utero obtenido por ecografia en modo B.
Asimetria de las paredes del miometrio por afectacion de mas del 50% de
la pared posterior en el utero retrovertido.

Bandas acusticas presentes en el miometrio
(estratificacion miometrial en “rayos de sol”)

Las sombras acusticas pueden surgir de los margenes de
las lesiones. Reportadas en muchos trabajos como estratifica-
cion miometrial en “sol” (figura 4) se definen por la presen-
cia de bandas acusticas lineales hipoecogénicas, alternando
a veces con franjas hiperecogénicas lineales 2°. Este tipo de
bandas acusticas pueden estar originadas por estructuras mi-
croquisticas superpuestas.

Faixas acsticas em “raios de sol”

\

Figura 4. Vista longitudinal del utero obtenida por ecografia en modo B.
Bandas acusticas presentes en el miometrio (estratificacion miometrial en
“rayos de sol”) en la pared anterior del miometrio (flecha blanca).

Lineas ecogénicas subendometriales e islotes
ecogénicos en el miometrio

Las islas ecogénicas son areas hiperecogénicas dentro del
miometrio y pueden ser regulares o irregulares. Las islas se
pueden distinguir de las pequenas lineas ecogénicas que se
ven en el subendometrio 2°7. La Figura 5 ilustra la apariencia
ecografica de las islas ecogénicas del miometrio, representa-
das por un area hiperecogeénica irregular en la pared anterior
del miometrio.

VOL. 30 N°.32 - MARZO 2022 | 31



llhas ecogénicds

\.;.

Figura 5. Vista longitudinal del utero obtenida por ecografia en modo B.
Islas ecogénicas en la pared anterior del miometrio (flecha blanca).

Pequeiias formaciones quisticas en el miometrio

Los quistes miometriales son lesiones redondeadas den-
tro del miometrio y el contenido de estos quistes puede ser
anecoico o de ecogenicidad mixta >*’. Un quiste puede es-
tar rodeado por un borde hiperecogénico y algunos quistes
pueden formar agregados de diminutos microquistes hipoe-
cogénicos en el miometrio 24°.

La figura 6 ilustra el aspecto caracteristico de los quistes
agrupados en la pared anterior del miometrio.

Figura 6. Vista longitudinal del utero obtenido por ecografia en modo B.
Quistes agrupados en la pared anterior del miometrio (flecha blanca).

Aumento de la vascularizacion en Doppler con
vasos penetrantes en el area afectada

En areas afectadas por adenomiosis, la vasculariza-
cion miometrial translesional, definida como vasos perpendi-
culares al endometrio que cruzan la lesion, esta aumentada
en Doppler color o Power Doppler (figura 7)%3>7.

32 | RBUS - SOCIEDAD BRASILENA DE ULTRASONOGRAFIA

SENALES ECOGRAFICAS DE ADENOMIOSIS: ENSAYO PICTORICO

Figura 7. Vista longitudinal del utero obtenida por ecografia en modo
Power Doppler. Vascularizacion translesional, definida como vasos per-
pendiculares al endometrio que cruzan la lesién.

INFORME

Se recomienda encarecidamente el informe de evaluacion
de ecografia estructurado para la adenomiosis 8, y reciente-
mente se ha publicado una descripcion de las recomendacio-
nes de informes estandar para la endometriosis °. Para este
estudio de USTV en adenomiosis, sugerimos que se use una
plantilla de informe ademas del informe de USTV estandar
(Tabla 1). Este informe sistematico se utiliza actualmente en
nuestro centro de diagnostico por imagen e incorpora todas
las estructuras pertinentes respetando los términos y definicio-
nes descritos en la literatura 247

Biometria = -x-x cm (volumen - cm3)

Posicion: () anteversoflexion () retroversion () retroflexién

Contornos exteriores: ( ) regular

endometriosis en la serosa uterina anterior endometriosis en la serosa uterina posterior
Ecotextura miometrial: () regular

() adenomiosis () focal () difusa

() pared anterior () afectacion superior al 50 % () inferior al 50 %
() pared posterior () afectacion superior al 50 % () inferior al 50 %
Signos de adenomiosis

() engrosamiento o irregularidad de la zona de unién

() Asimetria de las paredes del miometrio

() Bandas acusticas en el miometrio (estratificacion miometrial en “rayos de sol”)

() Lineas ecogénicas subendometriales y miometriales

() quistes miometriales

() aumento de la vascularizacion en Doppler con vasos penetrantes en el area afectada
() endometriosis infiltrante del miometrio () pared anterior () pared posterior

Tabla 1 - Informe USTV estructurado en pacientes con sospecha de adeno-
miosis (ademas del informe estandar)

CONCLUSION

Los hallazgos ecograficos descritos demuestran la utilidad
de la ecografia para el diagnostico de adenomiosis. En casos
clinicamente sospechosos de adenomiosis, la USTV puede
ser la herramienta inicial para el diagndstico por imagenes.
Estas senales de ultrasonido deberian ser relevantes para los
médicos que realizan examenes de USTV en su practica dia-
ria y para la investigacion clinica.
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