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ENFERMERIA EN EL
CUIDADO DE LA
MUIJER

—

1.. CUIDADOS
BASICOS DE LA
MUJER

2..LAMUIJER
ENLA
ADOLESCENCIA

— — — Lah i 6
Prncipaimente [ Cusndo reiénnacemos | Cuando legamos ala [ gt amisén oo LaNOTONA ol | MEreS et el olulosecundaro [ ovaro produce y sereta La disminucion
Organos son los 2 ovarios. | poseemos alrededor de un pubertad nuestros foliculos foliculos que no llegan (FSH) sintetizada por " g y ol 2 hormonas: estrogeno y de concentracion
esenciales | Cada ovario millon de foliculos ovaricos | llegan a disminuir y alo amadurar se degradan | o anterior y ;’ac“"" ef owulo. | ‘° reulo progesterona. El cuerpo e progesterona
presenta una bajo la superficie de cada largo de la vida y no son absorbidos cotimula ol aumento d Sandl 'a("s orpe Iite ”)”155 o liteo genera progesterona earondimi
— morfologiay ovario. Asf también cada reproductiva, 350 y 500 por el tejido ovarico. e e landular (cuerpo teo). En el cuerpo y algo de estrogeno esprendimiento
tamafiocomola | uno de los foliculos foliculos se transformaran Cada foliculo primario | ot o uger s e P ogar & tormar duistes. | después de a ovulacién. | def endometrio,
Aparato deuna almendra | ovaricos contiene un en foliculos inmaduros y posee una capa de > g Mientras que la espermatogenia La progesterona se asi pues, se da
é i &n liberand: & camara hueca comienza en la pubertad y la ovogenia sintetiza 11 dfas después | lugar a la
reproductor ysupesoesde | ovocito o célula sexual asf terminaran liberando células que rodean al | gonominada antro oo luoar o I o focal ! s
o oning 2. inmadura un ovulo maduro. ovocito. . tiene lugar durante el desarrollo fetal. de la ovulacion. menstruacion
1.1.- Anatomfa —
fisiologia — La luz de la trompa se recubre o
y 9 2tompas [ Egtas transportan | Asi pues, estos El extremo distal de cada En cambio, el extremo externo do cilos. son dimimutas Lafecundacion tiene lugar en el
de Falopio | e| ovulo desde el ducty trompa desemboca en la de cada trompa es una ; tercio distal de la trompa de Falopio
conductos o cavidad pélvica, por lo que el estructura infundibular dotada semejantes a cabellos, 45 proxi
Organos ovario hasta el estan cerrados y’ g " (el tercio mas proximos a los
g Sonun ° a Mientras que las fimbrias no se
Gtero. estn conectadas | aparato reproductor se de proyecciones dactiliformes ovarios).
accesorios | conjunto de considera (sistema abierto). de su borde (fimbrias) encuentran unidas al ovario. :
conductos y
glandulas y los ) Es un 6rgano muy pequefio y es [ E| endometrio es una mucosa vascular El Gtero se divide en 2 Tubo de 10 om de longitug | CE.VagINa recoge el esperma tras la
genitales El Gtero similar al tamafio de una pera. | sensible a la accion hormonal, EI dtero s POrciones: 1., porcién Vagina q:e?:o:eclacg\‘cje\f(:‘gl 49| eyaculacion y constituye el canal de
—— externos etc. Esta compuesto de musculo encuentra suspendido en la cavidad superior se llama el cuerpo y O ot salida del feto en el parto. La funcion
L (miometrio) y contiene una pélvicamente la veliga urinaria y el recto, | POTCon inferior se conoce Dol de 1 vagina del clitoris es la estimulacion sexual y el
— equefia cavidad central. como el cuello uterino. lacer.
. Son una serie de|conductos | CPJIdIMO: que se encuentra Al salir del epididimo, los Glandulas  (gemen o liquido seminal; | -2 Urétra atraviesa el centro Genitales Compuestos por el La uretra desemboca en
Organos | oot el Teprotiuctores| €N 1a cara superior de cada espermas recorren el 1€prodUCtoras| mezcia de espermas yel | 4€ 12 préstata, secreta un canpaies! peney escrolo. Pene | ¢/ cantro del glande. E1
accesorios | coiajes . testiculo, tubo enroscado de conducto deferente. EI accesorias  |liquido generado por las | liquido lechoso poco espeso 6érgano masculino escroto es una bolsa
externos y unos 6m de longitud, es ahf cordén espermatico sale glandulas reproductoras.— que activa a los encargado del coito, recubierta de piel que se
landulas donde maduran los del escroto, atraviesa el La préstata es una espermatozoides y los tallos del pene encuentra suspendida
Aparato I liares espermatozoides y adquieren | canal inguinal y se dirige gléandula localizada de mantienen su capacidad de tienen 3 columnas de laingle y un tabique
repmd\‘{clor g 1a capacidad de movimiento., a la cavidad abdominal bajo de la vejiga urinaria. | mavimientn independientes. interno divide al escroto.
masculino
Son el par de Los testiculos se ocupan [ El testiculo tiene una La tinica albugenia El proceso de produccion de Una célula hija continta actuando [ Los testiculos se encargan de la
i gonadas o de de la sintesis de forma ovalada y un recubre la parte externa | espermatozoides comienza en la como espermatogenia, mientras | - sintesis de testosterona ademas de
Organos | testiculos. Los hormonas masculinas ya | tamafio de 3cm de largo y de los testiculos y forma | pubertad y se ralentiza con el paso | a otra se transforma en un producir espermatozoides. La hormona
esenciales | testiculos se forman Ia produccion de 2.5cm de ancho. Asi pues, los tabiques. Los del tiempo. Después de la pubertad | espermatocito primario {estosterona, sitetizada por células
de porcién inferior del espermatozoides. Los es el tamafio semejante al espermatozoides se la poblacién de espermatogenias especializado. Los i zse‘g‘;’a""fu":a“;’e‘su)m
abdomen y testiculos tienen una de una nuez. Una tdnica producen en las paredes | se amplia por medio de mitosis. La | espermatozoides maduros son | =ciin S REREE BTN
descienden hacia el temperatura de alrededor | vaginal recubre las caras de los tibulos y pasan a | mitosis da lugar a 2 células hijas una de las células mas pequefias | potencia musculares. 3)ciertos rasgos
escroto esto sucede de 1°c menor que la delanteras y laterales de su luz para comenzar su | idénticas a la célula con |y del masculinos, como la voz grave y el vello
antes del nacimiento. temperatura corporal los testiculos. travesia. 23 pares; humano. corporal
-
_— 7., se puede acudir en
El cancer de mama es el mas Factores | Son:laedad, historia [ Asi como también la Este proceso debe de ’ela"“'se L. C“’lse""’“'e”“’ del 3;' 'L”“ide f“”"" C”a‘ql“'e’ periodo gestacional y
Exploracién | frecuente en las mujeres y es el deriesgo | familiar del cancer de mala alimentacién como | 2Mu@l ’"93‘9 P"’d"e’s""a B gacb'f" e | ia B Eb ciclo "_‘;"S"T“- de lactancia
mamaria | causante de més muertes. Casi el mama, especialmente de | son: dietas ricas en e “’I i il R0 | 2 e e e anta, | o oebe e 8., la exploracion clinica
70% de los casos se presentan abuela, madre o grasas y cames, la ol boro b e 4 ctete nes para 2 Duede acudit con o o) perioda se debe realizar sin
en mujeres de 30 y 59 afios de hermana, uso de obesidad el i lo ol e realizar la et taloon B o | guantes
edad. Sin embargo, se da més en terapias sustitutivas sedentarismo y consumo | Momento es de 5a7 dias exploracién d?ﬂo e rantos. aootes en | o2 se debe realizar en el 9., sila piel esta
mujeres mayores de 60 afios. hormonales. de tabaco u alcohol f‘nfr"‘s“lfja‘zieé‘;”"“e“" dela mamas y en regién axiar C“gz;’é‘r‘:n”:r:" presenciade | imeda puede usar
talco.
- Es la que se realiza con . Inspeccion estética: Asipues, loque [ Tomando en cuenta E: TIEMPOS DE
10. Inspeccion | |a vista, La paciente Esté diidida en| - se realiza con las seobservaesla | que los pezones reulizada | PYmerO: Sequndo: sentada | rercero: sentada | ExpLORACION
i tendra que estar estaticay extremidades forma que tienen, | deben de ser INSPECCION| en 3 pasos,| SeMfadayse | Yse le pide ala e inclinada hacia
Inspeccién y sentada con el torax y dinamica colgando alo largo el volumen, la homogéneos, la DINAMICA *| indicaala paciente que adelante desde
palpacion __J los brazos descubiertos, del tronco, en una simetria, si tiene_J superficie puede ser. paciente przsmne las . la cintura. Asi
— Asi pues, debera tener posicién de relajacion, | butos o lisa o rugosa, observar levaniarlos | - caderas con las pues, las mamas ] ~mamioa
una buena iluminacién y se i la direccién al que brazos por mangs ¥ ¢on 1os deben de colgar | paipacion;
el que examinara tendra inspeccionan las cambios de color | apuntan los pezones u encimadela | hombros rotados alamisma *posicion sedente
Autoexploracién que estar parado frente mamas, areolas y delapiel yred | observar cualquier cabeza. hacia atrés. altura. *posicién supina
_al paciente. pezones. venenosa. secrecion,
— —
Terminando la La palpacion se | POsicion sedente: la paciente se [ Palpacion digital manual: se Axilares centrales: se Mamarios Subescapulares: colocarse Subclavios: se palpara a
inspeccion se realiza la deb"e ;’e Sealoey | encontraré con los brazos colocara una mano con la sujeta la parte inferior del | externos: se detrés de la paciente y palpar | Io largo de la clavicula con
palpacion, la cual es en 2 posiciones; sueltos a los costados, mientras palma hacia arriba debajo de brazo izquierdo de la sujeta el pliegue con los dedos el interior del un movimiento rotatorio de
.| realizada con las manos "5 | |a palma derecha del lamama derecha de la paciente con la mano axilar anterior musculo situado en el pliegue 6
Palpacién sedente y supina. ‘ plieg los dedos. Posicion
J o con layema de los examinador se pondré entre la paciente; apoyandose con los __J i2quierda, se explorala entre el pulgar y axilar. supina: el paciente
dedos, se debe hacer clavicula derecha y el esternon otros dedos de la otra mano axilaizquierda con la demés dedos, se | Supraclaviculares: se introducira | levantara un brazo y lo
en forma suave y de ella, se deslizara hacia abajo | se pasar sobre el tejido dela | Mano derecha. palpara el borde en los dedos en forma de ganchd pondra detras la cabeza,
metédica, para asi hasta el pezon. Asi se repetira mama, para localizar posibles | Introduzca las yemas de del musculo sobre la clavicula y rételos sobre| se pondra una toalla o
buscar las posibles el movimiento y con la mano bultos. Se repetira lo mismo los dedos hasta el fondo pectoral por la fosa supraclavicular en su almohada bajo el hombro
_ L _ [lesiones en las mamas. izquierda también. con la otra mano. de la axila. dentro. totalidad.
_— _— . J— J— — - J— —
Adolescencia: es . Se debe de hablar con los La adolescencia y la maternidad Sindrome de las embarazadas
. En la adolescencia "
un periodo de la Es importante los i6venes tienen | jovenes el tema de las tienen un gran impacto en todos los adolescentes se define como:
: conocer y J : aspectos. Asi también ser madre a 1. Fracaso de las funciones de la
vida, en el que omrerer que pasar por relaciones sexuales y las una edad muy temprana contrae adolescencia
suceden cambios P! r muchos cambios, consecuencias que puede traer complicaciones tanto en la madre adolescencia )
21 - . estos cambios los cuales cambios - ' ADOLESCENCIA | €oMo en el hijo. Cuando la adquisicion de independencia
Adolescencia fisicos, sociales, para asf poder fiaicos comianzan en la sociedad muchos padres S TernioAs, | adolescente se embaraza a una *logro de la propia identidad
en la mujer psiquicos. Estos diferenciar las en jovenes de 12 a no se atreven hablar del tema corta edad se complica el embarazo *determinacion del papel sexual
- y Lo y esto puede causar; hipertension, *
——" cambios —= variaciones —— g oa Chl o dad con sus hijos, incluso algunos — = parto prematuro. nutricién —_— c;lesarrollolde un sistema deI
convierten al nifio normales de 1as | g 15 erapa de invaden el tema. Es necesario insuficiente etc. Sin embargo, una valores y eleccion vocacional.
dult anomalias en el desarrollo humano | o famili mayor repercusién es la personal y 2. Fracaso en la continuacion de
en un adulto crecimiento y u la comunicacion con familiares social, ya que los padres se tienen sus estudios
mientras que el desarrollo I"‘CQP“"?‘O POI’ todos, | nara que los j6venes estén ue encargar f{el ‘mdmx aceptar 3. Fracaso para constituir una
0 que hace la lesempefiar el rol de madre, debe -
cuerpo se prepara puberales. maduracion mas preparados y no se embaracen de ser responsable del cuidado y familia ’
para la funcion temprana. durante este periodo en el que debe hacerse cargo de la 4. Fracaso para contenerse asi
- educacion del nifio. mism
&roductora. se encuentran. Q 2
_ _ == _ —_
P J— — — — — — — —
La media de A . Asi pues, la Alrededor de los
la edad d La GH, tiroxina, Pues bien, el pues, la ~ El aumento
Pues comienza en el a edad de insulina v corticoides crecimiento tiene maduracion 6sea | 14 afios de edad 0
desarrollo del bello pubiano la y col HISIOLOGIA una correlacién parece depender | las mujeres son ponderal viene a | Gracias a la mayor
22 y el crecimiento de las menarquia son las que influyen EL entre la cavidad de las hormonias | més altas que los | fepresentar el masa muscular de los
fcon |2 | mamas. El botén mamario esta en el aumento dela | cRECIMIENTO endocrinologica y el tiroideas, los varones, pero 50% del peso varones hace que
mujer son el primer signo de alrededor de | tallayenla sistema 6seo0. Las androgenos como los varones | - ideal adulto. La sean més pesados
comienzo puberal, puede los 12.4 velocidad de hormonas adrenales y se detiene su maxima que las mujeres. Asf
—= aconteceralos 9y 13afios —= =~ - — — esteroides ~ — crecimiento —= Vvelocidad — tambié I
y afios (3,6) crecimiento. En paratohormona, e varia ambién en las
de edad. La menarquia ‘Ademés ) 125 gonadales alcanzan una p mujeres la pelvis se
ocurre en el estudio IMS 3 o don | cambio, otras dehidrocolecalcifero sexuales. Asiel | alturamayor. Las | entre4,6a10,6 | remodelay aumenta
4y esta relacionado con la suceden los hormonas como la I'y caleitonina son estiron dura entre | chicas crecen kg en chicas y en anchura, mientras
edad de la menarquia de la cambios en GH también es clave los que influyen en 2y25afiosy entre 20y 23cm, | en chicos es de el varén aumenta de
madre. el ovario y para el crecimiento la mineralizacion puede variar mientras que los | 5,53 13.2kg diametro biacromial.
tamario del | itudinal bsea. dependiendo del chicos 24 a
a ongitudinal. . individuo. 27cm
L | ltero. L - _ C— S — -
) las Desarrollo psicosocial
o En la primera Loa cambios fisicos que Asi también 4., DESARROLLO ! .
Principalmente se Los adolescencia (12 a 14 acompaiian a la aparicion relalcwcnes sexuales DELA ilz a 14 afos). necesld‘ad Tiead
encuentran los adolescentes a \ de la pubertad genera suelen ser cada IDENTIDAD ‘mayor recelo y menor | mayor intimi
afios) en esta etapa la i
! : iales: i . 2 i vez més interés por los padres | *inicia contacto
cambios psicosociales: jovenes tienen lacié . muchas preocupaciones en ¢
A relacién con padres se — PREOCUPACION los adolescentes, comienza frecuentes. En los *vacio emocional, con el sexo
ya que en este una restriccion vuelve mas dificil, por POR EL ASPECTO | rechazo del cue a 18y 21 afios el humor variable opuesto
momento comienzan h 1., LA LUCHA " 4 el rechazo del cuerpo, ain n 5 ol
de pensamiento g tanto, existe mas CORPORAL sigue preocupéndoles la aspecto externo amistad (desarrollo de
2.3 Cambios las nuevas abstracto DEPENDENCIA- confrontaciones y apariencia externa, tiene ya una menor *razonamiento identidad)
emocionales | transformaciones N INDEPENDENCIA o P importancia. abstracto
) complejo, por lo recelo. Asi el humor —
— flslzas y se comprende___ cual tiendena ) —= varia y existe un vacio -
en 4 aspectos: "
a Iuchg dependencia- tener emocional. _Ya en I_a DESARROLLO Mucho més conflicto Mayor aceptacion Intensa E5 muy importante para el
P dificultades adolescencia media PSICOSOCIAL con los padres, del cuerpo, integracion y una desarrollo de nuevas
Lnd_ependencl_a (15 a 17 afios) estos (15 a17 afios) p por el 6nporla | mayor empatia. 3., INTEGRACION |  aptitudes sociales.
la importancia de la para evaluar conflictos se van aspecto corporal apariencia externa. EN EL GRUPO Comienzan a buscar amigos y
imagen corporal riesgos a largo calmando y llega a su — DE AMIGOS por tanto las relaciones son
*relacién con sus plazo (para la apogeo, ya hay DESARROLLO Creciente Los valores de los Consciencia mas fuertemente emocionales
padres y desarrollo de salud). madurez y una mayor PSICOSOCIAL integracion amigos pierden racional y realista. y comienzan las relaciones
la propia identidad. independencia (18 a 21 afios) (regreso a los importancia. Comienzan los con el sexo opuesto
L L nde L padres) compromisos.
— — — i — _—
(EXPLORACION . Por tiltimo, se realizaré la " L (o X
Asi pues, una consulta se B . exploracién bianual y tacto El flujo normal de sangre Amenorrea primaria o Causa frecuente de la
GINECOLOGICA: Es recomendado debe de cerrar conllaves la | Es importante informar il ot menstrual dura unos 5 menarquia retrasada amenorrea: son los
parte importante que se realice el puerta para evitar ala paciente que lo que ﬁ?ggji&qeﬁzsin%g;ados mans‘:dasdl :jamble"rla cuando: 1., cuando no ha deportes de competicion
en la atencién primer examen sorpresas y contar con se va encontrando es N cantidad de sangre que se | habido evidencia de especialmente
P ! inecolégico a los 18 sabanas independientes X dedos en la vagina y pierde es de 40 cc ()20-80) | sangrado uterino a los 16 P
2.4 cuidados médica a las 9 9 para que Ia paciente se normal o no teniendo palpando, con la otra mano lo que equivale a 4 afios. 2., (valet/danza) y las

adolescentes,

de la mujer en N
muchos jévenes

la adolescencia

afios
aproximadamente, lo

—— tienen cierta _J cual se debe de
vergilenza a estos adelantar si existen
tipos de las siguientes
examenes de sus razones: flujo
genitales, mas si vaginal, actividad
se trata de la sexual, poli
primera monorrea,
exploracion. amenorrea etc.

- _ L

pueda desnudar con cierta
intimidad y pueda quedarse
con bata de exploracion.
Asi también los padres
pueden permanecer en la
exploracion si la paciente lo
desea, ya que la mayoria
de adolescentes menores
prefieren estar
acompafiadas por uno de
los padres més
cominmente la madre.

—

—

en cuenta el desarrollo
puberal. La posicién de
la paciente sera —
dependiendo del sexo
del paciente. En el
examen externo se
debe incluir el bello
pubiano y el periné,
para asi descartar
posibles lesiones.

en el abdomen, el cérvix y
el Utero. Esta fase es la que
dura més (14 +1 dias) en
los 2 primeros afios
después de la menarquia la
mayorfa de los ciclos son
anovulatorios (no hay
cuerpo ltteo que produzca
progesterona y por lo tanto
no hay fase secretadora de
endometrion.)

compresas empapadas al
dia. Es de gran
importancia verificar que si
—_
sangre o'si el aumento en
el nimero es debido a un
cambio de

estan empapadas en ——

Ausencia del sangrado
uterino espontaneo.

3., Ausencia de la
menstruacion un afio
después de haber alcanzado
la velocidad maxima de

La

aparece habitualmente tras
el estiron puberal y suele
preceder a la maduracion
sexual completa.

—

cuando después
de haber presentado la
menstruacion en alguna
ocasion esta desaparece
durante 6 meces
consecutivos.

-

corredoras de resistencia.
Las atletas que al
comienzo del
entrenamiento intensivo
tienen una menstruacion
regular suelen
mantenerla, siendo
generalmente las que
llegan a tener alguna
alteracion en la fase litea
del ciclo.

~—




BIBLIOGRAFIA

e FUNDAMENTOS DE ENFERMERIA, CUIDADOS DEL PACIENTE ANDERS AHLBCM SIGLO XX 2009

e ENFERMERIA GINECOOBSTETRIICA RAYMOND S. GREENBERG2007

e MUJER EN EL CUIDADO DE LA SALUD FEMENINA ANDERS AHLBOM SIGLO XXI 2009

* MCGARRY K, BABB K, EDMONDS L, DUFFY C, ANVAR M, JEREMIAH J. WOMEN'S HEALTH TOPICS.
IN: BENJAMIN 1J, GRIGGS RC, WING EJ, FITZ JG, EDS. ANDREOLI AND CARPENTER'S CECIL
ESSENTIALS OF MEDICINE. 9TH ED. PHILADELPHIA, PA: ELSEVIER SAUNDERS; 2016:CHAP 70.

e SCHRAGER SB, PALADINE HL, CADWALLADER K. GYNECOLOGY. IN: RAKEL RE, RAKEL DP, EDS.
TEXTBOOK OF FAMILY MEDICINE. 9TH ED. PHILADELPHIA, PA: ELSEVIER SAUNDERS; 2016:CHAP 25.

e FREUND K. APPROACH TO WOMEN'S HEALTH. IN: GOLDMAN L, SCHAFER Al, EDS. GOLDMAN-
CECIL MEDICINE. 25TH ED. PHILADELPHIA, PA: ELSEVIER SAUNDERS; 2016:CHAP 237.



