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Métodos de
exploracion

ginecoldgica.

Antecedentes
personales

Preparacion
psicologica

Condiciones
generales

Técnicas

1. Historia Menstrual: Edad de la menarquia, fecha del ultimo periodo
menstrual, fecha penultima de regla, etc.
2. Historia Obstétrica: Gravidez, niumero de embarazos incluyendo el actual.

- Explicar al paciente.

- Si ya le han practicado anteriormente este examen,
indagar sobre como lo sintié y que experiencia tuvo.

- Aclarar y contestar dudas de la paciente-

Realizar el examen en privacidad.

Cologue a la paciente en posicion ginecoldgica.

Cubrala de manera apropiada, respetando su pudor, facilitando el examen fisico.

La paciente debe tener sus brazos a los lados cruzados sobre el térax, no sobre la cabeza ya
gue esta ultima posicién tiende a estirar los musculos abdominales.
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Exploracién Interna { Insercion del espéculo e Inspeccion del Cérvix o Cuello Uterino.

Inspeccién: Inspeccionar el monte pubico, los labios mayores y el perineo, observe la

presencia de algun tipo de inflamacion, ulceracion, descarga, ganglios o tumoracion,
Exploracién Interna etc..

Palpacion: utilizando dos guantes, palpar labios Mayores, realizar expresion de

glandulas de Bartholin, busque masas, quistes y tumores, palpela, etc.



Laboratorio y
gabinete.

<

Son

Objetivo

Exadmenes de la
primera visita
prenatal

Examenes del
primer trimestre

Demaés
examenes

N

-

Estudios que se hacen durante el embarazo para
controlar la salud de la madre y del bebé.

Permiten detectar afecciones que pueden poner al bebé en riesgo de
problemas como un parto prematuro si no reciben tratamiento., ademas de
detectar deformaciones congénitas o una anomalia en los cromosomas.

1. Examen fisico completo.
2. Analisis de orina.
3. Andlisis de sangre.

Le haran analisis de orina y controlaran su peso y la presion sanguinea en cada visita o casi cada visita, ademas de:
Cribado del primer trimestre.

2. Ecografia.

3. Muestreo del vello coriénico.

4. Examen de ADN libre.

=

» Enfermedad tiroidea.

» Toxoplasmosis.

» Hepatitis C.

» Citomegalovirus (CMV).

» Enfermedad de Tay-Sachs.
» Sindrome del X fragil.

» Tuberculosis.

» Enfermedad de Canavan.



Trastornos
menstruales.

Son

Caracteristicas

Diagnostico

Amenorrea
primaria

Dismenorrea

Dismenorrea
primaria

Dismenorrea
secundaria

Miomatosis
uterina

N

A

-
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Variaciones que pueden aparecer en un
ciclo menstrual o menstruaciéon normal.

» Afectacién de los dias de ciclo sin y con menstruacion.
» Cambios en las caracteristicas de las reglas: calidad de las mismas y de los ciclos menstruales.
» Menstruaciones que duran menos, mas cantidad de lo habitual o desaparecen.

=

Lo realiza la misma mujer segun las caracteristicas de sus reglas y la informacién de la que dispone.

2. El ginecdlogo le realizara una serie de preguntas para completar su historial clinico y explora de
manera general y ginecolégicamente.

3. Al conocer la causa del trastorno menstrual ayudard a enfocar bien el tratamiento o los

medicamentos a tomar, ademas de orientar mejor el cuidado de su salud.

Es el ciclo menstrual normal.

Es el flujo menstrual dificil que corresponde al dolor abdominal
0 pélvico que se presenta durante la menstruacion.

Se caracteriza por presentarse generalmente 6 yl2 meses
después de la menarquia.

Se presenta con una frecuencia de un 10% en el grupo de adolescentes,
gue presenta polipos, miomas, malformaciones uterinas, etc.

Son tumores benignos que se forman a consecuencia de una proliferacion
alterada de las fibras musculares del miometrio.



Infecciones e
infestaciones
Cérvico-
vaginales

<

Es

Clasificacion

Patogenia

Diagnostico

Tratamiento

La colonizacién y multiplicacion microbiana, habitualmente bacteriana, a lo
largo del trayecto del tracto urinario.

/

Inferior Vi _ . .

SHOIS O Vias Cistitis, uretritis y prostatitis.
bajas
< Por su localizacion

Superiores o de Pielonefritis Aguda, efritis Bacteriana Aguda Focal 6
9 vias altas Difusa. absceso Intrarrenal, absceso Perinéfrico.
/

Alteraciones del flujo urinario, alteraciones quimicas u hormonales del
epitelio uretral o genital, habitos higiénicos, cateterismos y manipulacion
urinaria, embarazo y diabetes.

Sedimento Urinario: trata de la primera prueba ante una sospecha de ITU. Se define
< como la presencia de >5 leucocitos por campo (40x) en orina centrifugada, que
equivalen a un recuento de >20 leucocitos/mm en orina sin centrifugar.

-

Dependiendo el tipo de tratamiento, puede ser un tratamiento corto, en estos casos
existen evidencias de que el tratamiento corto es mas eficaz.



Patologias <

/‘

Enfermedad
pélvica
inflamatoria
aguda y cronica

Tumores de
ovario

Cancer de
endometrio

/

<

/

-

Son episodios de enfermedad inflamatoria que generalmente son por
consecuencia de infecciones y muchas de ellas requeriran intervenciones
quirargicas.

Diversos factores genéticos, embriolégicos, estructurales y funcionales,
experimentan una interaccion de la cual puede emanar una enorme capacidad
tumoral, ya sea benigna o maligna. Ademas de que Los tumores ovaricos
constituyen el tercer grupo de tumores en la muijer.

Este se diagnostica y trata en estadio temprano. La enfermedad cardiovascular es la causa mas comun de
muerte en pacientes de cancer de endometrio debido a los factores de riesgo metabdlico relacionados.
Pero entre las causas esta el envejecimiento, obesidad, diabetes, terapias hormonales, etc.
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