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Obstetricia. 

Historia clínica en 

Gineco-Obstreticia  

La historia clínica es la principal 

herramienta con la que ha de 

trabajar un médico. Para la 

correcta realización de la historia 

clínica se requieren 

fundamentalmente dos 

requisitos: que se realice de 

manera estructurada y tener 

conocimientos adecuados para 

dirigir el interrogatorio de 

manera certera. 

Atención prenatal. Cuidados 
correspondientes y frecuencia de 
consulta.  
Definición de control prenatal 

Se tiene que tener primero el 

concepto claro de salud 

reproductiva, que es el 

estado completo de bienestar 

físico y mental y social y no 

solamente la ausencia de las 

enfermedades o dolencias en 

todos los aspectos 

relacionados con el sistema 

reproductivo, sus funciones y 

procesos. 

Es el conjunto de actividades de promoción, prevención, 

diagnóstico y tratamiento planificadas con el fin de lograr una 

adecuada gestación, que permita que el parto y el nacimiento 

ocurran en óptimas condiciones sin secuelas físicas o síquicas 

para la medre, el recién nacido o la familia. 



  

Anatomía del aparato genital 

femenino: irrigación ligamentos y 

músculos del periné 

Genitales externos La vulva está 

constituida por aquellas partes del 

aparato genital femenino que son 

visibles en la región perineal 

Genitales internos Están constituidos 

por el útero, la vagina, los ovarios y 

las trompas de Falopio, todos ellos 

relacionados con el resto de las 

vísceras de la pelvis menor: el colon, 

la vejiga urinaria y la uretra. 

Embriología del aparato genital femenino 

El desarrollo del aparato genital femenino 

está marcado por la existencia de un 

estadio indiferenciado, cualquiera sea el 

sexo del embrión, hasta el final de la sexta 

semana, y por las relaciones con el 

desarrollo del aparato urinario a partir de 

esbozos parcialmente comunes. 



  

Ciclo sexual, 

eje hipotálamo 

El control de la función 

reproductora requiere 

una regulación precisa, 

cuantitativa y temporal, 

del eje hipotálamo-

hipófisis- gonadal. 

Dentro del hipotálamo, 

ciertos núcleos liberan 

hormona liberadora de 

gonadotropinas (GnRh) 

con un patrón pulsátil. 

Se trata de un 

decapéptido sintetizado 

por las células 

peptidérgicas 

hipotalámicas de la 

eminencia media, cuya 

secreción se halla bajo 

un Servicio de 

Obstetricia y 

Ginecología Seminario 
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Hipófisis- ovario- endometrio 

El sexo genético depende de la 

dotación de cromosomas 

sexuales, en el caso femenino XX 

y el masculino XY, y viene 

estipulado ya desde el momento 

de la fecundación. En los 

humanos hasta la sexta semana 

de vida fetal las gónadas son 

indiferentes, a partir de este 

momento comienza la 

diferenciación gonadal en ovarios 

o testículos. 

Diagnóstico clínico del embarazo: 

auxiliares de diagnóstico: fecha 

probable de parto. 



  

Fecundación, nidación 

ovular, placentación. 

Es la unión del 

espermatozoide con un 

ovocito secundario; se 

lleva a cabo en la 

ampolla de la trompa de 

Falopio a través de 

diversos procesos que 

permiten la fusión entre 

ambos gametos. Previo a 

esto se requieren 

cambios en el 

espermatozoide, como es 

la capacitación y la 

reacción acrosómica. 

Placenta humana: anatomía: 

fisiología: líquido amniótico. 

Es el asiento principal del intercambio nutricional 
o gaseoso entre la madre y el feto. La placenta 
es un órgano fetomaterno que posee dos 
componentes:  
· Una porción fetal: se desarrolla a partir del 
saco coriónico.  
· Una porción materna: que deriva del 
endometrio.  
La placenta y el cordón umbilical crean un 

sistema de transporte para el paso de las 

sustancias de la madre al feto. Las membranas 

fetales y la placenta son expulsadas del útero, 

con el alumbramiento, poco después del parto. 



 

Desde las primeras semanas embarazo, cuando el bebé 
comienza a desarrollarse dentro del cuerpo de la madre, 
ésta va a descubrir signos y síntomas en su organismo 
que permiten hacer el diagnóstico presuntivo del 
embarazo.  
No todas las mujeres tienen los mismos síntomas, ni 
tampoco en las mismas semanas del embarazo.  
Ante la posibilidad del embarazo la mujer podrá utilizar los 

diferentes métodos diagnósticos. Aunque para confirmar 

con certeza la existencia de una gestación hay que 

visualizar al embrión, y esto se hace en la actualidad por 

medio de la ecografía. 


