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Edad menarquia, pubarquia, telarquia, FUR,
presencia de dismenorrea, edad de menopausia,

1) Historia Menstrual = <4 climaterio, sangrados anormales, sindrome

premenstrual, terapia de reemplazo hormonal

Gravidez, numero de embarazos incluyendo la

2) Historia obstétrica actual, términos de reconocer: nuligestas,

primigravida, multigravida, multipara, nulipara.

Uso de spray, talco, perfume, jabon

3) Costumbres de limpieza antiséptico, desodorante, 6vulos, duchas

4) Historia sexual

vaginales y otros tipos

A. Inicio de relaciones sexuales, B. nimero de parejas
sexuales, C. problemas: dispareunia, sangrado post
. coito, alteraciones de la libido. D. preferencias
sexuales. E. infecciones de transmision sexual. F.
métodos de planificacion familiar

5) Fecha de ultimo examen ginecoldgico y resultados de papanicolaou

Explicar que la realizacion es necesaria

Preparacion
psicolégica para el

examen ginecolégico

4 Puede haber incomodidad, a veces molestia

Si ya le han practicado, indagar que sintié

1. Realizar el examen con privacidad

2. Solicitar evacuacioén de la vejiga

Condiciones
generales para el

3. colocar en posicion ginecoldgica

examen ginecologico 4. cubrir de manera apropiada, respetando el pudor
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Técnicas del
examen
ginecoldégico

5. el paciente debe de tener sus brazos cruzados
sobre el térax, no sobre la cabeza

Verificar que todos los materiales estén listos y las condiciones
generales descritas para el examen ginecoldgico, tanto de los
pacientes, como el médico

Inspeccién

A. Exploracién

. 4 Palpacion

Exploracion interna




[ Examenes prenatales }

Son estudios que se hacen durante el embarazo para controlar la salud
de la madre y del bebé. Permite detectar afectaciones que ponen el

riesgo la vida de ambos

Incluye andlisis de sangre y una ecografia.
Detecta anomalias cromosémicas o
deformaciones conaénitas

Utiliza sondas sonoras para tomas imagenes que muestran
la forma y la posicion del bebé. A las mujeres con
embarazos de alto riesgo tal vez se les hagan varias
ecografias durante el primer trimestre

A

Examenes en el
tercer trimestre

Examen que controla las células de la placenta para ver
si tiene anomalia cromosdmica y entre las semanas 10 y
13, permite determinar con certeza si un bebé nacera
con un trastorno cromosémico especifico

Examina el ADN fetal presente en la sangre de la
madre. Se hace para saber si el feto esta en riesgo de
tener un trastorno cromosoémico y se hace a partir de la
semana 10 de embarazo

A
[
|
l |
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A

Examenes de cribado también
detecta




[ Concepto ]

Es en funcion las variaciones que pueden aparecer en un ciclo menstrual o
menstruacion normal

[ Afectacion de los dias de ciclo y con menstruacion ]

Variaciones
gue afectan

[ Calidad de estas y de los ciclos menstruales

Ciclos menstruales de mas o menos dias ]

Menstruaciones que duran menos o mas de lo habitual ]

) [ Encontramos } Reglas que persisten todo el mes ]

[ Reglas que desaparecen ] {[ Amenorrea primaria y secundaria ]

Sangrados muy poco abundantes ]

Sangrados muy abundantes ]

Reglas con dolor acompafante que coincidan la calidad de
vida de las mujeres

Dismenorrea ]

Prevencion |

‘

|



[ Concepto J

Es la ausencia de menstruacién a los 16 afios en presencia de otras
caracteristicas sexuales secundarias

Ciclo menstrual
normal

Resulta de la accion coordinada de las sefiales centrales, sobre el ovario,
produciendo crecimiento y descamacion sincrénica del endometrio

[ Dismenorrea ]_

Significa flujo menstrual dificil, corresponde al dolor abdominal
- 0 pélvico que se presenta durante la menstruacion

Se caracteriza generalmente 6 y 12 meses
después de la menarquia, el dolor suele
presentarse 48 y 72 horas previas a la
menstruacion.

Nauseas, vomitos, diarrea,

Primaria |
Sintomas lumbalgia, cefalea, fatiga,
- « mareos y rara vez sincope

Se presenta con un 10% en el grupo de
adolescentes, dentro de las patologias
encontramos polipos, miomas,
malformaciones uterinas

[ Secundaria ] 7
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Concepto -

Caracteristicas

Factores
predisponentes

Pruebas de |
imagen

Son tumores benignos que se forman a consecuencia de una proliferacion
alterada de las fibras musculares del miometrio dependiendo de las hormonas
femeninas, y constituyen la neoplasia benigna mas frecuente del aparato genital
femenino. Afectan al Gtero en su forma, volumen y funcién

4 Tamafo 1

NUumero

-[ Pueden ser Unicos o multiples, lo cual es més frecuente ]

Muy variable, desde muy pequefios, hasta algunos que

llegan a pesar varios kilos

localizacion

Suelen localizarse en el cuerpo uterino, pero podrian

estar en cualquier zona del Utero

5o Raza afroamericana {[ 50%, frente al 25% en la raza blanca ]

s» Edad {[ Son mas frecuentes en la cuarta década de la vida ]

s Obesidad

Existe evidencia que sugiere mayor riesgo, como de un

mayor tamafo de estos

s Mujeres nuliparas

s» Factores hereditarios

s> Factores hormonales

Resonancia magnética

Ecografia

Vs

\

s
Es frecuente que se presenten en mujeres de

la misma familia, sobre todo en primer grado ’

¥

La menarquia precoz aumenta el riesgo de 7

aparicion y la cantidad de estrogenos o de

Sus receptores uterinos esta aumentada en
las mujeres con miomas

>

Tomografia computarizada pélvica y abdominal
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Tipos de miomas

Sintomatologia

Tratamiento

—

S Constituyen el 40% de los miomas uterinos. Pueden

Miomas | alcanzar un tamafio considerable sin producir sintomas,
subserosos o revelarse por una complicacion mecéanica al
comprimir a érganos vecinos

Son los més frecuentes 55%, proliferando en la porcion

Miomas : : :
: central del miometrio, produciendo un aumento del
intramurales - %
tamafio del utero
Son los menos frecuentes, pero son los que mas
. sintomas dan, suelen producir un aumento del
Miomas sangrado menstrual, que en algunos casos son
submucosos abundantes y origina problemas como anemia
> ferropénica. Pueden malignizar

Depende de la localizacion, el tamafio y la direccidén del crecimiento del
tumor. Aproximadamente en la mitad de los casos es asintomatico y no es
ningun riesgo.

Hemorragias [ Pueden provocar anemia de mayor o menor importancia ]

Dolor [ Puede ser agudo, mas o menos intenso y persistente ]

El aumento de tamafio uterino a causa de los
miomas origina una presion en los érganos vecinos
como el recto, vejiga, uréteres e intestino

Fenomenos de
compresion

Por compresion y alteracion en el
Esterilidad e infertilidad funcionamiento de las trompas de Falopio si los
miomas son muy grandes

Tratamiento médico de los miomas [ Hormonales J

[ Reseccion histeroscopica ]

Quirurgico Operaciones laparoscépicas ]

[ Cirugia tradicional ]
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Consiste en la colonizacion y multiplicacién microbiana, habitualmente
bacteriana a lo largo del trayecto del tracto urinario

-+

+
=3

1. Son mas frecuentes en el sexo femenino: hasta un 50% de las mujeres
puede presentar una ITU a lo largo de su vida, que lo relaciona con la
actividad sexual, los embarazos y la edad

Epidemiologia 7 -

. En el varon las ITU tienen dos picos de incidencia durante el primer afio de
vida y en mayores de 50 afos, en relacion con la presencia de patologia
prostética o manipulaciones urolégicas

Clasificacion
clinica

en la composicion de la flora
gastrointestinal de los pacientes

ingresados.
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Generalidades

Patogenia -

Cuadro clinico

s> Son los mas dificiles de todos los problemas diagndésticos

g La transicion de una lesion benigna a otra maligna es un ovario, es uno de
los grandes misterios de la ginecologia

g Constituyen el tercer grupo de tumores en la mujer
s> Es mas frecuente en paises desarrollados que en vias de desarrollo

> Su incidencia a aumentado en las ultimas décadas, pero su evolucién
silente entorpece el diagndstico temprano

s En los ovarios pueden desarrollarse tumores benignos o malignos,
quisticos o sélidos, de tipo epitelial, conjuntivo, funcionantes o no
teratomatosos

s> Los factores causales son desconocidos, aunque se plantea que en el
ambito celular es el resultado de la acumulacién de multiples defectos
genéticos menores

La divisién celular interrumpida y la continua regeneracion del
epitelio ovarico
Teorias - La exposicion del ovario a diferentes agentes carcinogéneticos

Los eventos moleculares que dirigen el desarrollo del cancer
epitelial de ovario son desconocidos

Crecimiento lento del abdomen
Sintomas compresivos

Dolor abdominal agudo o subagudo

Rotura 4 .
1 Hipoglucemia

Hemorragia Pubertad precoz

Datos indirectos Hemorragia uterina disfuncional

de actividad

: Sindrome de cushing
endocrina

L Galactorrea

Amenorrea
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Es la neoplasia maligna ginecoldgica mas comun en los estados unidos,

Concepto -
. representa el 6% de todos los canceres en mujeres
R i
LN
- —— Casos nuevos 63. 230
s
e - Defunciones 11. 350
Incidenciay =
mortalidad '
Se diagnostica y se trata en estadio temprano
La enfermedad cardiovascular es la causa mas comun de muerte en
pacientes con cancer de endometrio
L X
o
-~ K \
2 .'&‘:\-'.\'z
A El envejecimiento
Factores hormonales
s Obesidad

Sindrome metabdlico

Diabetes Nuliparidad

Factores de B

riesgo Factores reproductivos Menarquia temprana

Sindrome de ovario poliquistico

Madre, hermana o hija con cancer de utero

Antecedentes familiares ' ; =] z
Ciertos sindromes genéticos, como el sindrome

de lvnch

Hiperplasia de endometrio

Caracteristica clinica { Sangrado vaginal irregular

Ecografia transvaginal

Biopsia del endometrio

Evaluacion diagndstica 5 Examen pélvico

Dilataciéon y legrado

Histeroscopia
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Concepto

: Es la desaparicion definitiva de la menstruac por un
Menopausia periodo aproximado de 12 meses, producto del fallo de la
funcu& ovarica
Climateri Se conoce como el tiempo durante el cual se pasa de |lag#
(NSLENO vida reproductiva a la no reproductiva

\

§ = Es parte del proceso natural de envejecimiento, caracterizado por el cese
\ .de la secrecion hormonalfevérica, dando lugar a cambios que afectan el
ato urogenital \
K 2
(
= QOcurre ent}e/los 45 y 50 afios de las mujeres J
i ‘ J
G * A medida que la mujer avanza en la transicion hacia la menopausia,Zsus
/ ovarios también son menos propensos a liberar 6vulos
Menopausia -

N\ P

\\

- «

Precoz

1 Clasificacion ]-

—ZAnteS de los 45 afios ]

.
.
~

/- 7 [ Después de los 55 afios ]
L5 {

r

Hormonas que intervienen

Estimulante de foliculo ]

-

(

[ Estrégeno ]

5 ~

El cambio mcluye NUMEerosos procesos que ocurren S|multaneamente en

diferentes érganos y sistemas “

:

—

Climaterio

= Durante el climaterio su% el ultimo sangrado menstrual

» El sintoma principal son los bochornos, como Ios:*iJsodios de
sudoracién noctu y Su origen es un desajuste en el funcionamiento
el

d estructuras del sistema nervioso

=



Concepto - [ Incluye todos los procedimientos destinados a controlar la reproduccion ]

[ + Poder elegir cuando es el momento idéneo para tener un hijo ]

Objetivos - [ + Poder decidir el nimero de hijos que se desean ]

+ Poder determinar el intervalo de tiempo entre embarazos, es decir, la diferencia
de edad entre los hermanos

v" La educacioén sexual ]

v" Prevencién y tratamiento de enfermedades de transmisién sexual ]

v' El asesoramiento antes de la concepcion, durante el embarazo y parto ]

[
|
[

v' El tratamiento de la infertilidad ]

mujeres y su familia como para la sociedad

Importancia - [ Una correcta planificacion familiar aporta multiples ventajas tanto para las J

Reduccion de mortalidad infantil ]

Y

Prevencion de riesgos para la embarazada ]

Prevencion de la infeccion por VIH ]

Beneficios -+ Disminucion de abortos peligrosos ]

Disminucion del embarazo en adolescentes ]

Menor crecimiento de la poblacién ]

Poder de decision y una mejor educacion ]

Coito interrumpido ]

[ Métodos naturales ]-[ Ritmo del calendario ]

Método de billings ]

Métodos anticonceptivos -




Preservativo ]

[ Métodos de barrera ] 7 Capuchodn cervical ]

[
[ Diafragma ]
[
[

Esponja vaginal ]

DIU

Pildora anticonceptiva ]

e

Implante subdérmico ]

Inyeccion anticonceptiva ]
[ Métodos Hormonales ]« \

Anillo vaginal ]

[ La postday ]

[ Parches anticonceptivos ]

[ Vasectomia ]
[ Métodos permanentes ] [

Ligadura de trompas y vasectomia ]




Es una enfermedad multifactorial, ocasionada por factores fisicos, quimicos,
mecanicos o infecciosos, que causan'lesiones del tejido interno de la glandula
mamaria provocando una respuesta inflamatoria

\
\
-

1. Frecuencia, severidad y microorgan‘l“smos prevalentes en los
cuadros clinicos

2. Donde y cuando se estan dando las infecciones glandulares

~
|
J
\
\
\

[ Clinico, anamnesis, subjetivo y objetivo ]

[ Farmacologico y quirargico ]

p
v Los patégenos causantes de mastitis subclinica son estreptococos y

estafilococos

~

A v_ Una buena opcién la constituyen las penicilinas ]

~

v El tratamiento en el secado puede producir la incidencia de nuevas
infecciones

» La higiene es el principal factor que ayudara a prevenir y controlar

la presencia de mastitis
. J

» El personal encargado debe del ordeno manual o con equipo, debe
de contar con las medidas de higiene personal

_ q I Las células cancerosas se multiplican fuera
arcinoma ! = de los conductos e invaden otras partes del
infiltrante

- tejido S5

Carcinoma lobulillar Las células cancerosas se diseminan de los
infiltrante lobulillos a los tejidos mamarios cercanos




Bulto pequefio en la mama o axila

Aumento del grosor o hinchazén de una parte de la mama

Irritacién o hundimientos en la piel de la mama

Enrojecimiento o descamacion en la zona del pezon o la mama

Hundimiento del pezén o dolor en esa zona ]

Secrecion del pezon, que no sea leche, incluso de sangre ]

Cualquier cambio de tamafio o la forma de la mama ]

Dolor en cualquier parte de la mama ]
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