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 CONSISTE PROCESOS DE EXPLORACION :

Con la paciente en posicion ginecologica el sanitario separa los
labios menores con los dedos pulgar y anular, a continuacion se
introduce el dedo indice y seguidamente el medio en la vagina;
en las mujeres virgenes o con introito estrecho, como en
personas ancianas, solo es posible la introduccion de un dedo.
La mano contraria a la que esta realizando la exploracion se
coloca sobre la parte baja del abdomen y utilizando las dos
manos se intenta delimitar el Utero, trompas, ovarios y
parametrios.

En la observacion directa y amplificada de todo el tracto genital inferior
(cuello, vagina y vulva). Para la exploracion se utiliza un aparato
llamado colposcopia, que es un sistema optico con un foco
luminoso que proporciona aumentos y permite examinar el cuello del
utero con mucha precision.

La exploracion ginecologica consta de tres etapas: la anamnesis,
la exploracion fisica propiamente dicha y la sintesis. Forma parte de un
acto de comunicacion original y especifico, la consulta medica en
ginecologia, que_reguiere una formacion y un lugar para ejerceria

adaptados.
EXPLORACION GINECOLOGICA %

PROCESOS DE EXPLORACION :
. . . . | = PARA LA EXPLORACION DE LOS ANEJOS :
Los dedos introducidos en la vagina deslizan el cuello del x :

utero hacia arriba y atras para delimitar el Gtero y la mano Al .S Se colocan los dedos de la mano vaginal en el
externa delimita el fondo del utero dirigiéndolo hacia B AN N fondo de saco lateral que corresponda. La
delante mediante la depresion de la pared abdominal. \ ; mano exterior presiona en la espina iliaca

En el caso de que el utero se encuentre en retroversion la anterosuperior intentando poner en contacto los
palpacion del fondo es dificil, por ello los dedos de la dedos de ambas manos.

mano vaginal se colocaran en el fondo de saco vaginal - Los anejos habitualmente no se palpan si son
posterior. =1 objetivo principal de una : normales. Se explorara la region del fondo de
Esta exploracion ginecoldgica permite conocer la Bhidiakdibiitmssmet e saco de Douglas para valorar abombamientos,
situacion, tamaifio, forma, consistencia y movilidad del Byt kb = = fluctuacion, dolor a la compresion y presencia
cérvix y cuerpo uterino, asi como la existencia de dolor. de desarrollo de enfesmedad. Si se de tumoraciones.




Objetivo:

Depende del contexto clinico. En la paciente
asintomatica, la historia clinica persigue
fundamentalmente identificar factores de riesgo
de la paciente, para asi determinar si es necesaria
la realizacion de exploraciones o pruebas
complementarias, cuales y en qué orden deben
realizarse o solicitarse.

En el caso de la obstetricia y ginecologia, la
obtencion de esta informacion también es
fundamental de cara al consejo reproductivo y
promocion de habitos de vida saludables.
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