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En el &rea de la Salud existe un formato empleado como técnica que facilita el labor
del médico a cargo del paciente y esta le facilita en gran manera la recoleccion de
datos poder representar la informacién obtenida en un estudio clinico de un paciente
enfermo, la historia clinica, esta se enfoca en reunir todo detalle y tipo de
informacion que pueda ayudar de manera mas precisa a realizar un diagndstico
clinico diferencial en la cual se realiza por anamnesis interrogando al paciente los
hechos que él considera que fueron factores importantes para que se desarrollara
la enfermedad en su organismo, se preguntas antecedentes heredofamiliares, asi
como también se interroga el tipo de estilo de vida que lleva pueden englobarse
desde su entorno como el tipo de clima o la forma de alimentacion que presenta y
asi también como el trabajo a que se dedica, ya que muchas patologia coinciden en
la presencia del malestar por alguna actividad o un factor de riesgo que se presenta
en el ambiente y esto sirve para poder diagnosticar de una mejor manera al

paciente.

En el area de la ginecologia y obstetricia se emplea las historias clinicas para poder
de igual manera realizar una valoracion compleja a la paciente que solicita la
orientacion médica, es importante mencionar que estas historias clinicas deben de
ser interpretadas por un médico y debe de interpretarse con suficiente capacidad
profesional. Las historias clinicas en el area de la ginecologia no solo valora el
estado de la Salud de la madre, si no también valora el estado del producto (feto)
en el proceso de formacion valorando anticipadamente mediante estudios y
complejas valoraciones fisicas posibles problemas patologicos que se pueden
desarrollar en el feto y enfermedades que se puedan generar en la paciente en el
momento del parto ya que pueden ser consideradas como un riesgo obstétrico que
de no tratarse con antelacion puede poner en riesgo no solo la vida del feto si no
también la de la madre ya que al presentarse un problema de estos al momento de
ser intervenida quirdrgicamente pueden presentarse problemas como el que la
paciente pueda desangrarse o por presentar un gasto energético muy elevado al
momento del parto puede car en paro cardiaco y estos problemas son frecuentes
en pacientes que no llegan una control prenatal adecuado y consecutivo en las

diversas instituciones de salud tanto publica o privadas, el derecho a la Salud es



muy importante ya que debe de otorgase a las pacientes con ética y profesionalismo

cuidando la integridad fisica de la misma.

Aunado a la historia clinica para la valoracion de la paciente en el periodo de
embarazo se deben de realizar los diversos diagnosticos segun los indique el
médico como lo son: la ecografia, la ecografia Doppler, la amniocentesis, la biopsia
de corion y la cordocentesis que son pruebas diagndésticas para poder valorar mejor

a la madre y al feto en formacion.

En la atencién prenatal los cuidados previos y durante el proceso del embarazo
remarcamos su importancia, ya que estas pruebas ayudan constantemente a llegar
un seguimiento muy cercano y constante a la paciente, la frecuencia d consultas
prenatales deben de ser programadas por lo menos una consulta cada 4 semanas
si no se presentan complicaciones constantes que puedan dar indicios de un aborto,
estas consultas deben realizarse por lo menos una cada cuatro semanas hasta la
semana 28, pues en esa semana se deben de tener las consultas mas seguida pues
se acerca la fecha probable de parto y el monitoreo constante ayuda a tener
conocimiento de como va la paciente y el feto ya que si se llegan a presentar
alteraciones el médico a cargo debe de tomar sus propias decisiones en cuanto a
la forma en que se obtendra el bebé si por via vaginal o por cesarea dependiendo
las complicaciones que se prevean durante las consultas prenatales. EI examen
fisico, la solicitud de paraclinicos, y las actividades del fomento y promocién de la
Salud para el cuidado antes, durante y después del parto deben ser considerados
obligatorios por el médico a cargo para considerar e informar a la paciente de su

proceso.

Existe una clasificacion importante en el area de la ginecologia los cuales podemos
denominarlo por riesgos que se puedan presentar, y estos se clasifica como riesgo
bajo, riesgo medio: que es donde la paciente comienza a presentar signos y
sintomas como la hemorragia en el primer trimestre del embarazo, o una primigesta
en edades menores de 17 afos y mayores de 35 afios, riesgo alto: que es donde

se presentan cardiopatias, anomalias pelvianas, anemia grave, nefropatias, etc.



Para las consultas de seguimiento pueden ser controladas por las enfermeras si
estas son de un riesgo bajo, para el riesgo medio debe de ser tratado por un médico
general siempre y cuando no se presenten riesgos superiores ya que si entra en un
riesgo alto debe ser tratado por el especialista, para valorar de una manera
adecuada a la paciente en proceso de embarazo los profesionales de la Salud
deben de saber de una manera completa la anatomia del aparato reproductor
femenino para poder realizar las valoraciones correspondientes, como los genitales
externos son compuestos por el monte de venus, labios mayores, presencia
abundante de glandulas sebaceas y sudoriparas, clitoris, labios menores, y en los
genitales en ternos se pueden encontrar el Utero, el cérvix, cuello uterino y la porcién

vaginal, cavidad uterina, trompas de Falopio, ovario, vagina, vejiga urinaria, uréter.

Desde el nacimiento se ve la aparicion del aparato reproductor femenino, el proceso
de la formacion de cada una de sus partes se le denomina embriologia y es mas
gue nada el proceso de como se van formando, en que periodos del proceso del
embarazo y marcando el final del mismo valorando de esa manera el aparato genital
reproductor de una manera adecuada previniendo posibles alteraciones que llegar
a afectar a la persona en un futuro. En la semana séptima los genitales externos se
van formando dando espacio a la aparicion de los genitales externos pero poco
visibles en la octava semana da el espacio a la diferenciacion permitiendo identificar
el sexo del feto, si es femenino en la décima semana la uretra llega a y la vagina
llegan a desembocar en el seno urogenital, en la semana 11 la vagina lleva a

desembocar detras dela uretra.

El ciclo sexual femenino se considera una etapa muy importante en las mujeres, ya
gue se ve la aparicién de la menstruacién, este periodo se lleva a cabo cada 28 dia
en las mujeres regulares y consiste en la expulsion de sangre por via vaginal,
durante el ciclo endometrial se ven presentes tres fases, 1.- proliferativa del dia 5 al
13, 2.- fase secretora o pro-gestacional del dia 14 al 28 del ciclo, y la 3.- fase ovarica,
esta fase se divide en dos: fase folicular y la fase lGtea; la menstruacion da comienzo

a otro nuevo ciclo en donde se presentan nuevamente diversos factores y se ven



inmersas las hormonas como la FSH y la LH, que se ven presentes durante todo el

ciclo menstrual.

La diferenciacion sexual es muy importante en el proceso de la formacion del
producto en el periodo de embarazo en la madre, esto ayuda a poder conocer el
sexo del bebé, para ello intervienen los cromosomas de diferenciacion los cuales se
presentan en la division celular en donde la madre aporta sus cromosomas y el
padre pone el sexo con su cromosoma, ya que la madre aporta cromosomas xx y el
padre puede aportar cromosomas XY los cuales dan la diferenciacion del sexo del
niflo. Para poder concebir a un varén los cromosomas que deben verse presentes
son XY y para concebir una mujer los cromosomas son XX, esto se verifica con una
ecografia que se realiza posterior a las 6 semanas de la formacién del producto en
el embarazo ya que se comienza a percibir la aparicion de los gbnadas sexuales y
el aparato reproductor en ambos sexos independiente sea varon o mujer ya que las
gonadas sexuales del hombre son los testiculos y la de la mujer los ovarios. Esto
es en la etapa de la formacién del producto fetal en el proceso del embarazo, sin
embargo cuando tanto el nifilo como la nifia alcanzan una edad de 12 afos en la
mayoria de ellos se ve presente la aparicion de la primer eyaculacion por medio de
un suefio humedo de los nifios y la primera menstruacion en la nifia denominada
como menarquia, este proceso fisiolégico de los jovenes de esa edad es normal ya
gue se lleva a cabo la maduracion de sus 6rganos sexuales, si no se presentara en
esas edades la persona necesita ser valorada por un médico especialista, en el caso
de las mujeres por un ginecologo que valore su estado fisico externo e interno por
medio de examenes en los que pueda verificar posibles patologias que estén
presentes y poder brindar un tratamiento adecuado en donde se confirmen los
probables casos de una patologia, y en los varones deben de ser valorados por un
urélogo en el momento que presenten complicaciones de maduracion sexual ya que
el no tener una valoracion adecuada se pueden ver comprometidos su Salud en
general; es importante también mencionar que asi como se ve un principio de la
menstruacion en la mujer y el principio de la eyaculacion en el varén se ve generada
a partir de los 50 afos en la mujer la menopausia que es la finalizacion de los

procesos de menstruacion culminando los sangrados que se presentaban cada mes



con una presencia constante y en los hombres se ve presente una disminucion de

espermatozoides en las eyaculaciones.

La fecundacion es un proceso normal en las mujeres siempre y cuando se encuentra
presentado una penetracion sexual en donde se eyacule dentro de ella, esta etapa
sexual es importante para poder concebir un hijo, en la fecundacion el
espermatozoide de adentra en el 6vulo de la mujer formando la fecundacion en la
mujer, sin embargo en el momento de que un espermatozoide llega a fecundar el
ovulo de la mujer se tuvo que presentar un proceso muy amplio ya que para poder
hacer este proceso los espermatozoides golpean con su cabeza al cuerpo del évulo
hasta que muchos millones de ellos mueren en el intento y el que pasa pierde la
cola del espermatozoide ya que es un proceso natural para lleva la formacién del

feto dentro del Utero femenino.

El cigoto es el producto inicial que se forma en cuanto se ve realizada la penetracion
sexual pues es una etapa inicial que va desembocar realizando la fecundacion del
ovulo, este cigoto forma una célula denominada mérula que se va expandiendo e
incrementando en tamafio y células que la componen para poder comenzar la
formacion del feto en el cuerpo uterino de la mujer siendo presente también muchos
proceso y cambios hormonales que se presentan en la mujer durante se va
concibiendo el feto, uno de ellos son las nduseas y es que se ven manifestadas
porque el organismo comienza a reconocer un proceso que se esté llevando a cabo
dentro del utero de la mujer y se va complicando cada vez mas si las personas no
acuden a sus citas prenatales que es donde se les brinda la informacion del proceso

que llevaran durante se esté formando el feto en la mujer embarazada.

Cuando la mujer embarazada ya presenta la presencia del feto en su organismo, es
normal que se vea generada la placenta que recubrird al feto y le dara proteccién y
calor en un momento adecuado, esta placenta en su interior sin contar de que
alberga al feto, mantiene una presencia de liquido blanco denominado liquido
amnidtico, este liquido le da la funcién de amortiguador al bebé dentro de la misma,
asi como también permite la movilidad constante del feto, se ve importante la

presencia de este liquido ya que ayuda de gran manera al feto, cuando esta



placenta se lleva a ver con una presencia de ruptura generalmente se le denomina
rompimiento de la fuente y el liquido que emana de este proceso es liquido
amniotico, la importancia de acudir en presencia de esta situacion de emergencia

con el ginecdlogo es porque esta en riesgo la vida del feto.

Al momento de que el bebé ya esta formandose en la madre, este comienza a
presentar signos y sintomas que poco a poco se van desarrollando cada vez mas y
de esa manera se puede llegar a valorar de una mejor manera al feto previniendo
posibles complicaciones en el embarazo y el desarrollo del feto, la maméa comienza
a ver cambios en su organismo como el agrandamiento de mamas con leche que
en su momento serviran para alimentar al bebé y poder nutrirlo de la manera
correcta para prevenir enfermedades, es importante mencionar que la leche
materna le sirve al bebé como una vacuna ya que le aporta diversos nutrientes que

su organismo llega a reconocer y comienza a fortalecer su sistema inmunoldgico.

Existen métodos para poder valorar el estado fetal del bebé y a la madre como la
ecografia que se solicita para poder visualizar mediante un ultrasonido al feto y el
desarrollo de la madre, el diagnéstico clinico también es importante en el periodo
del embarazo, se busca una secuencia para que se pueda tener un control
registrado recurrente de la evolucion del embarazo, siempre que el médico indique
los estudios correspondientes, el personal de enfermeria si se ve presente una duda
y no se cuente con el apoyo médico el personal de enfermeria puede orientar a la

paciente para poder establecer un vinculo de confianza en ella.

Como conclusion actualmente los embarazos se han generado con mayor
frecuencia, mujeres de muy poca edad terminan embarazadas por no saber los
riesgos y analizar las patologias que se puedan desarrollar, el tiempo que se
determina para la formacién del feto en el Gtero materno es de 9 meses cada mes
es de suma importancia para la madre y hay que hacer conciencia de ello, en lo
particular considero que la promocion del uso de anticonceptivos ha sido buena sin
embargo la actualidad de jovenes de hoy en dia no se ven interesados en dicha
informacion pues prefieren adquirir medicamento o dispositivos hormonales que

ayuden a prevenir un embarazo.
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