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Obstétrica

Consiste en

Una especialidad médica que se ocupa del

embarazo, el parto y el puerperio

Debe de ser de
manera estructurada
y tener . Atencién
T Historia clinica en I
conocimientos . . . prenata
gineco-obstetricia
adecuados para |
L An n rsonal
dirigir el | tecedt: te.i personales
. . . VvV Tamiliares
interrogatorio Consiste en . Consta en
|
I \
Realizacidn de la historia Debe de Motivos sel f:lc)njunto de.alctl\:jl.dade,s d_e
clinicao anamnesis el cual |  jnc|yir los— de promo?lon, prevc.?rTuon, |agnos‘F|co Y
I . tratamiento Planificadas con el fin de
es la principal herramienta apartados consulta B
di icad di lograr una adecuada gestacion, que
Exploracion iagnostica de un medico de ) i
i ) permita que el parto y el Nacimiento
glneco!oglca | ocurran en dptimas condiciones sin
b|a5|ca. ) Exploraciones basicas en secuelas fisicas o siquicas para la
exploracion obstetricia y ginecologia Datos de medre, el recién nacido o la familia
abdominal, filiacion
mamaria y \l/ \
inecoldgica \ . .
& & Son Primera maniobra: el

\,/ examinador coloca las manos en
el fondo uterino asi detecta lo

A partir de las que estd a ese nivel

Exploraciones que se

deben de realizar en
toda paciente
obstétrica o
ginecoldgica

!

Debe de Enla
determinarse primera
el peso visita
maternoy la debe de
prespn tomarse la
arterial talladela
paciente
para el
IMC

24-26 semanas
de gestacion
debe realizarse

—~

las maniobras de

leopold

Cuarta maniobra:
evalua el grado
desencajamiento
de la presentacion

Segunda maniobra: las

manos se colocan a ambos

lados del abdomen

materno, asi se detecta la

espalda y determina la
situacion fetal

Tercera maniobra:
sirve para
confirmar la
presentacién

Se debe de hacer
un calculo de la
edad gestacional

Se debe realizar\

Elaboracion de
historia clinica

[

Examen fisico

\

Debe incluir Debe incluir
Una identificacion Medidas

completa dela
paciente, una
amnesis amplia de los
antecedentes
médicos, quiruargicos,
ginecdlogos y
obstétricos

antropométricas
como estaturay
el peso del
paciente y el
peso para definir
el indice de
masa corporal

v

Establece el riesgo
nutricional que
tiene el paciente

Solicitud de
paraclinicos

\

Se piden
examenes
paraclinicos
iniciales con el
fin de
identificar la
presencia de
factores de
riesgos de
algunos
problemas
especificos que
puedan alterar
el resultado




Actividades
de promocion
en salud

Promueve
|

Actividades fisicas
Actividad sexual
Acompafiamiento

Preparacion para
la lactancia

Prevencion de
automedicacién

Clasificacion
de riesgos

Son

BN

Bajo Medio Alto
No identifica Existen Afecta
ningun factor de factores de directamente
riesgo riesgo que no

producen
alteraciones
en el
resultado
prenatal

el embarazo,

requiere una
técnica

especializada

Consultas de

seguimiento
Son
' Alto
Bajo Medio \l/
X/ \l/ Controlado
orun
Controlada Controlada P -
especialista
por por un
enfermeros

medico




Anatomia del aparato genital femenino

Tiene forma de
tetraedro, esta
situada por detras

Consiste en de la sintesis del
pubis y por
delante del uteroy
de la vejiga
Genitales internos
Genitales externos | /‘
l Vejiga
Estos son ———> uterina
Utero .
Vagina
Monte de I Trompas de Ovario
venus Labios Clitoris Fs un organo FanF|:)>io 0 |
menores muscular hueco que ]
\L se comprende de uterinas Es un 6rgano Es un
\l/ \l/ cuerpo y cuello bilateral situado conducto
Es una uterino separados en cada uno en musculo
proporcion Se unen por Es un 6rgano entre si por un De unos 12 cm la fosa ovarica membranoso
adiposa que delante eréctil de ligero de longitud, en el Angulo situado entre
estd situada por formando el pequefio estrechamiento que comunican las formado por la la vejigay el
encimadela prepucio del tamafio constituye el istmo cavidades bifurcacién de la recto con una
sintesis del clitoris, situado en el uterino uterinasy arteria iliaca longitud media
pubis mientras que en borde peritoneales primitiva de 10-12 cm
la parte superior inferior de la \\/
se fusionan sintesis del |
formando parte pubis ] Se sittan en el
Himen dela h_orquiIIa Tiene 3 capas: borde superior
perineal 1. Endometrio, libre del
\l/ _ _ ligamento ancho
J 2. Miometrio, entre los
Es una La separacion de 3. perimetrio I:fjgg::i
membrana estos permite uteroovarico
cutanea observar el
mucosa, vestibulo y el
delgaday meato uretral

vascularizada

gue separa la
vagina del
vestibulo




Se refiere a

Que las células del
ludimiento gonadal
se diferencian

La glandula genital
se genera a partir

s

Consiste en

En el desarrollo, los
embriones masculinos y
femeninos tienen 2 pares
de conductos

Mesonefricos

N

Paramesodefricos

Epitelio

. Células
celomico

germinativas

El
mesénquima
subyacente a

el

o de Mller
o de Wolf
En los fetos
femeninos estos
En los fetos conductos
masculinos estos desapareceny
dan origen al desarrollan un
epidismo, cambio que
conductos origina las
deferentesy trompas, el
eyaculador Uteroy parte de
la vagina

Los primeros estadios
del desarrollo son
indiferenciados

Enla 7° semana
comienza los
cambios
iniciando en la
8° semana el
periodo de
“diferenciacion”

N

Enla5°y6°
semana el
externo caudal
del embridn esta
obturado por
una membrana
cloacal




Eje hipotalamo-hipdfisis-
gonadal

Consiste en

En el control de la
fusidn reproductiva o
reproductor de la

LH
I

Consiste en
|

Hormona
lateinizante es
producida por la
hipdfisis

mujer
|
Para ello se
necesita
/
Intervencion Intervencién de la
del hipdfisis
hipotdlamo
[
Es un area Es una pequeiia
que se estructura que se
encuentra encuentra unida al
debajo del hipotalamo
talamoy
dentro del di
encéfalo Esta secreta
hormonas o
I sustancias para
Su funcidn es controlar las
regular la sed, glandulas del
el hambre, la cuerpo como la
temperaturay fertilidad y el
el estado de crecimiento
animo
|
Libera hormonas
liberadoras de
|
Libera
Hormona
Hormona FSH
LH

Funciones sobre

el ovario
|

Hormona LH y FSH

Consiste en

RN

FSH

Consiste en

Hormona foliculo
estimulante es
producida por la

hipofisis

Hormonas
relevantes en el
clico femenino

Estrogenos

Se produce en el
ovarioyen la
glandula

suprarrenal

Progesterona

Es responsable
de la secrecién
estrégeno en
dichas células

Su incremento
brusco en
sangre provoca
la ruptura
foliculary la
ovulacion

Induce la

formacion del
cuerpo amarillo
ysu
mantenimiento

Responsable de
la secrecion de
estrogenosy
progesterona
por el mismo

Regula la produccion e
espermatozoides y la
maduracién de los dvulos

durante la edad fértil

Su funcion

Producen cambios
de caracter pro-
gestacional

Sus funciones sobre
el ovario

regeneracion del

Estimula efi
crecimientoy
maduracion del

foliculo ovarico

Favorece la
mitosis de las
células de la

granulosay la
formacion de la
teca

Desarrollar el
endometrio y da
una

epitelio de la
matriz después
dela
menstruacion

|

Su funcion
es

|

Preparar el atero
para la anidacién
ovular si existe
embarazo




Fase uterina

|

Se divide en

Fase
estrégeno del
ciclo sexual
femenino
antes de la
ovulacidn

Se compone de

\ Fase ovérica

Después de la
ovulacién son
secretadas grandes
cantidades de
progesteronay de
estrégenos por el
cuerpo luteo

Produce la
disminucidn de las
células
endometriales y
luego la evolucidn
del endometrio

Comienza
con los
foliculos
primordiales
formados
durante la
vida fetal

Se implementa la 1° meiosis
pasandose de ovocito
primordial a secundario hasta
la fecundacién que estimula la
2° divisidon meiotica

I

Tras la
evolucioén el
foliculo se
colapsay se
convierte en
cuerpo luteo

La progesterona y
los estrogenos
secretados por el
cuerpo lateo,
ejercen una
retroalimentacion
negativa sobre la
adenohipdfisis,
mantiéndose
bajos los niveles

de LHy FSH




Sistema reproductor
masculino

Diferenciacién sexual

I

Consiste en

Un proceso desde que se secretan las hormonas hasta en el proceso de
maduracién folicular o del ovario cuando esta listo para la fecundacion

Los érganos reproductores
primarios o génadas son
los testiculos

Espermatogénesis:

Se encargan de formar
los espermatozoides y
secretan hormonas
sexuales masculinas o
andrégenos

espermatozoides se
forman en los tubulos
seminiferos de los
testiculos

Corteza

\

Ovario
Medula

Sintesis y secreciones de

testosterona

Principal hormona
endrogenetica es
sintetizada y secretada en
las células de Leydig

Regulacion de la
funcidn testicular

Controla dos funcion
los testiculos,

espermatogénesis y
secrecion de testosterona

es de

Hilo

Primera etapa: el
desarrollo
folicular es
paralelaala
profase del

oocito

femenino

/ \ P

Las gdnadas femeninas son los ovarios que junto con
el Utero y las trompas de Falopio constituyen el
conducto reproductivo femenino

Oogenesis

/

Regulacidn del ciclo

reproductor femenino

/

En los ovarios del feto
femenino, las células
germinales primordiales
producen oogonias por

divicones mioticas hasta
las semanas 20y 24 de
gestacion

Segunda etapa:
se desarrolla
con mas
rapideez

Tercera etapa:
es mas rapida

Fase folicular
o proliferativa

Ovulacion

Fase lutea o
secretora

Menstruacion




Consiste en
| Al encuentro del

La unidn del espermatozoide con ovocito solo llegan los
el ovocit:secundario - selleva a cabo en espermatozoides mas
laampolla de la aptos los cuales siguen

trompa de Falopio mecanismos quimio

l

acticos que producen
las células foliculares

Permite la fusién entre ambos

gametos de cumulo oofor
l
Capacitacion de
espermatozoides / \
Del ovulo al
embridn Implantacidny
desarrollo de la

1/ placenta

El ovulo
fecundado se
divide en La importancia es la unién e
repetidas incisién del blastocista a la pared
ocasiones del utero
mientras se

desplaza para
llegar al Utero




Decidua basal

Una Una porcion
presion materna
Se Que deri
ue deriva
desarrolla
. del
a partir .
endometrio
del saco
corionico

Decidua
capsular

Consiste en

Decidua
parietal

Se caracteriza por la
‘proliferacion rapida de
troblasto y el desarrollo del
saco t de las vellosidades
carionicas

Progesterona

! Y
e

Estriol

Estrégenos




Métodos auxiliares de Diagndstico clinico

Diagnostico diagnostico clinico del del embarazo
presuntivo del T
embarazo
/ ~N
Atraso Aoarato El t?rfwbajr?zo es un estado
enstrual Aparato ufinario Método de fisiolégico que puede
) . detectarse desde un
- digestivo la cortea tiempo temprano que va a
Organos de los depender de la técnica
sentidos N utilizada
Gonadotrofina

corionica
Subunidad beta
Estado
general
Diagndsticos

Diagnostico Diagnostico . o
, s i inmunoldgicos
Mamas clinico biolégico
Consiste en la Consiste en Se basaenla
presencia de observar los deteccién en
, _ efectos de la A
sintomas subjetivos plasma u urinaria
gue describe la hormona de la fraccién B de
paciente o signos gonadotropina la hormona LH, FSH
coriénica humana
gue pueden ) y TSH
. en los animales
orientar sobre un
posible embarazo




