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Es
i

Herramienta utilizada por los médicos para poder realizar un diagnostico,
dentro de este se encuentran un conjunto de datos sobre el paciente.

GINECOLOGIA

Es
|

Rama de la medicina que se encarga de estudiar especificamente a la mujer,

su aparato reproductor y enfermedades
\ Anatomia Aparato Embriologia del

OBSTETRICIA

/

Exploracones

basicas

o

Citologia
cervicovaginal

]

Es

{

Método mds importante

para el cribado del
cancer de cérvix

Colposcopia
|
Visualizacién del cuello
uterino con una lente de
aumento para identificar
la presencia de lesiones

Biopsia
]
Es
A
El estudio del endometrio

en casos de problemas
de esterilidad

Ultrasonidos
Son
\
Permite el estudio de la

vascularizacion de los
tejidos y érganos

Monte de
venus

prominencia adiposa que estd
situada por encima de la
sinfisis del pubis

/

Labios vaginales

|
Es

I
pliegues de piel alrededor
de la abertura vaginal

Externos

S?'n

Labios mayores
y menores

genital

que se compone de cuerpo

i \ Se d!vide
i / \

Internos
—» Trompas de

5 Gonadas
falopio |
e Es
i
12 cm de longitud, comunican Se encarga de elaborar
las cavidades uterina y peritoneal las células reproductoras

\
Se genera

Organo muscular hueco

Celulas

y cuello uterino ovatias Mesenquima generativas
Ca\pas \ subyacente
> ((perimetro
Perimetrio Son\

gladndulas femeninas en
las que se forman los évulos

mesonéfricos

aparato reproductor

Desarrollo

Genitales
externos

Genieran

En el extremo caudal del embrién
por sucesivos cambios en la cloaca

Conductos
genitales

Clitoris Conductos de Wolf paramesonéfricos
| 0 de Wo o de Miiller
Es
i Vagina Genera Genera
I
Orgar]o e_rectll de pequefio Es Fegog mascullnos daran origen al trompas, el Utero y
tamafo situado en el borde epididimo, conductos deferentes n
M=l e A Es parte de la vagina
inferior de la sinfisis del pubis i y eyaculador
Conducto musculo membranoso
/
Desembocan a X situado entre la vejiga y el recto
Himen ambos lados Bartholin

\ del meato uretral

Els
Membrana cutdnea mucosa, delgada y
vascularizada, que separa la
vagina del vestibulo

ambos lados del vestibulo,
a nivel del tercio medio
del orificio vaginal



Es
T

Herramienta utilizada por los médicos para poder realizar un diagnostico,
dentro de este se encuentran un conjunto de datos sobre el paciente.

GINECOLOGIA OBSTETRICIA

Es
I

Estudia todo lo relacionado con el embarazo,
el parto y los ciclos menstruales.

ATENCION PRENATAL
\

CICLO SEXUAL

\
E’s Es
s o Gz i L N Eukr. - !
4ClonJunto de acFlwdades de promocion, prevencion, dlagnostlcg y tratamiento Es el proceso mediante el cual se desarrollan los gametos femeninos
planificadas con el fin de lograr una adecgac}a gestacion, que permita que el parto y el (6vulos u ovocitos) y en el que se produce una serie de cambios
nacimiento
Elaboracion de / /
historia clinica Hipofisis-ovario-gonadal
E‘s I Duracion cidlos
\ control de la funcidn reproductora requiere Hipofisis-ovario-endometrio
CLASIFICACION i6 i itati

Antecedentes médicos, quirdrgicos, ginecolégicos DEL RIESGO WIiE) (Rt (PREslss), GUEREIEGID 3 GEnpar] |

y obstétricos, familiares y sicosociales / | Els
) \ Hipofisis 28 +/ -7 dias, durando la hemorragia 4 +/-

; 2 dias con un volumen promedio de 20-60 ml ) sexo genético depende de la
EXAMEN FISICO | Ovarico Endometrial dotacién de cromosomas sexuales

E|s Es estimulada por ) . ’ /
| la hormona reguladora de gonodotropinas Tiene una ggraaon de 28
; y o ias
: B No se identifica ningun Condicién clinica que afecte para que secreten hormonas Cromosomas
Medidas antropometr]cas, como estatura y factor de riesgo conocido el ?embarazo Fase folicular femeninos
el peso para definir el indice de masa corporal Fase
| hemorragica
Cromosomas
Des;lmes / a. Anomalias pelvianas. FS\H S?'?CCiIOH de masculino
i {sti i b. Cardiopatia. X e Producen cambios de un foliculo entre
Slstclemas, carlacterls_tlcaslde los gen!ta:es extelrnos, c. Nefropatlas. Estimula el crecimiento y carécter pro-gestaciona 20 existentes
a especuloscopia y el tacto genital, para la ACTIVIDADES DE Al A e maduracion del foliculo Fase
palpacién del utero y anexos PROMOCION EN SALUD i 9 ovarico. folicular
/ (wedio) Fovorece 2 mitosi S e e Maduracion
7 del foliculo seleccionado e pe—
SOLICITUD DE Es hasta convertirse en det : | A oty
PARACLINICOS \ p g : un cuerpo luteo. etermina el sexo del bebe
| e ISliIS rzcertc;res es_pe((:jl |c95tse_ ?1 ar_\den as |
ien: induci r
oot ioan S (18 s células de la teca, siendo éstos inducidos por la

Preparacion de FSH y los estrégenos.

: directamente alteraciones
lactancia

|

A. Condicién socioecondmica desfavorable.
B. Primigestante en edades menores de 17 y mayores de 35 afios

Identificar la presencia T
de factores de riesgos de Acompafiamiento
algunos problemas especificos




GINECOLOGIA

FECUNDACION
Es
\

Unidn del espermatozoide con un ovocito secundario; se lleva a cabo
en la ampolla de la trompa de Falopio

A\

Implantacion y desarollo de la
placenta

INICIO |

\ La implantacion es la unién e insercién

B del blastocisto a la pared del dtero
desde el momento en que el espermatozoide se

abre paso a través de las barreras del ovocito

Zona pelucida
1.- Se convierte en
morula
3.- Se implanta en la
pared del utero

|
placenta
I

\ produce hormonas que
Como ayudan a mantener la gestacion

perrlr\\ite
Del ovulo
al embrion
|
Se divide en repetidas ocasiones
mientras se desplaza para llegaral Gtero.

Membrana
plasmatica

de desecho entre la madre y el feto

Proceso

Luego en un
blastocito

4.- Se transforma en
un embrion y la
placenta

Intercambio de oxigeno, nutrientes y productos

]
Es
T

Herramienta utilizada por los médicos para poder realizar un diagnostico,
dentro de este se encuentran un conjunto de datos sobre el paciente.

PLACENTA HUMANA
|
Es
I
Asiento principal del intercambio nutricional o
gaseoso entre la madre y el feto

Porcion
e )

&=

es que deriva
' del endometrio.
se desarrolla a
partir del saco coriénico.

Circulacion

La amenorrea mujer fértil hace
pensar en que estd embarazada.

ingresa al espacio intervelloso a
través de 80-100 arterias endometrialesespirales
de la decidua basal
Las vellosidades coriénicas proporcionas
una amplia superficie para intercambio de nutrientes
y oxigeno

!
regresa

por orificios de las venas endometriales

Organos
sentidos

Sangre fetal tipo venosa fluye a la
placenta a través de dos arterias umbilicales

Rechazo o intolerancia

| res

sangre
|

Fetal bien oxigenada de los
capilares pasa a las venas

Micciones mas frecuentes.

Atraso menstrual

DIAGNOSTICO CLINICO

|
Es
}

signos y sintomas en su organismo que permiten
hacer el diagnéstico presuntivo del embarazo.

=

Diagnostico

presuntivo

Aparato

urinario

es

calostro.

Aumento o disminucién

del apetito, nduseas, vémitos

Estado general

Suefio, cansancio,
modificaciones del caracter

Aumento de tamafio,

DIAGNOSTICOS
Inmunologico
Clinico con%iste
conListe Deteccién, en plasma u orina, de la

fraccién p de la hormona gonadotropina
coriénica humana (hCG).
presencia de sintomas subjetivos que describe la |
paciente o signos indirectos Funlcion
Mantenimiento del cuerpo liteo que
secreta progesterona

Biologico para el endometrio

\
mejorar

Amenorrea

El desarrollo embrionario
observar los efectos de la hormona
Distension
abdominal

cons\iste

Urinarios

il e 0 despues de la
gonadotropina corionica humana impantacion

en los animales.

metodos

Consisten en inyectar orina

de una mujer embarazada

a ratones de 3 y 5 semanas
de edad




