
 
 

Nombre de la alumna: 

Evelia de Lourdes morales Pérez. 

 

 

Nombre del profesor: 

Lic. Ervin Silvestre Castillo 

 

Licenciatura: 

Enfermería 

 

 

Materia: 

Ginecología y obstetricia 

 

 

 

Cuatrimestre, Grupo Y Modalidad:  

5to Cuatrimestre “B”  Semiescolarizada. 

 

 

Nombre del trabajo: 

Fecundación, embarazo y parto. 

Cuadro sinóptico. 

 

 

Frontera Comalapa, Chiapas a 4 de Abril del 2021.



   

Clasificación del 

trabajo de parto 

Definición y 

contexto del 

trabajo de 

parto 

Historia natural 

del trabajo de 

parto vigilancia 

y atención 

Escala de 

clasificación 

clínica 

Diagramas  de 

flujo 

Los tres tipos 

de  parto son: 

Los que dan término a la etapa de gestación, 

para que se logre el nacimiento los cuales son: 
Natural, vaginal 

y cesaría. 
Parto: 

El trabajo de 

parto está 

dividido en 

tres etapas: 

Primera etapa: Es el inicio del trabajo del parto para completar la dilatación. 

Segunda etapa: 

Tercera  etapa: 

Es cuando el cuello del útero se abre y finaliza cuando nace él bebe. 

Es la última etapa del trabajo del parto, la eliminación de la placenta. 

Es un conjunto de fenómenos activos y pasivos que permiten 

la expulsión por vía vaginal del feto de 22 semanas o más, 

incluyendo la placenta y sus anexos. 

Dilatación. 

Expulsión. 

Alumbramiento. 

Se dividen en 

tres periodos: 

Atención de la 

paciente en 

fase latente 

Es recomendable que las mujeres con embarazo 

normal, que no estén en la fase activa de trabajo de 

parto, no sean hospitalizadas para evitar intervenciones. 

Cesarías innecesarias, uso 

de oxitocina, distocias de c 

contracción, entre otras. 

Cuando no existan condiciones de hospitalización, el profesional de la salud deberá 

explicar de manera clara y sencilla a la paciente y a su acompañante cuando deberá 

regresar al servicio, así como los signos de alarma obstétrica, tales como: 

Dolor, contracciones 

uterinas, sangrado 

transvaginal, entre otros. 

Momento para hospitalización 

a la paciente embarazada RN, 

trabajo de parto con fase activa 

Contracciones uterinas de 2-4 

en 10 minutos, dolor abdominal 

en hipogastrio y cambio cervical. 

Deben hospitalizarse las pacientes 

para vigilancia y atención de parto 

cuando presente: 

Las escalas 

clínicas 
Son: 

Herramientas que nos permiten evaluar el estado del paciente de forma objetiva 

y nos ayudan a tomar decisiones tanto el diagnostico como en el tratamiento. 

Son: 

Acciones a realizar en el primer periodo de trabajo 

de parto a su ingreso a sala de labor  como: 
Nota de ingreso, nota médica, signos vitales, 

vigilancia de contracción entre otros. 

Sistema de puntuación de 

Bishop para la evaluación 

de la inducibilidad. 

Partograma en la vigilancia 

del trabajo de parto. 

Evalúa la posición, el reblandecimiento y el acortamiento del cuello 

uterino, así como la ubicación de la parte del feto que  se presenta. 

Es el formato para el registro objetivo y sistematizado del trabajo 

de parto. 

Es la 

Presentación 

grafica de un 

proceso 

como: 

Valoración inicial en admisión hospitalaria. 

Vigilancia y manejo de la paciente en fase activa de trabajo de parto. 

Vigilancia y manejo del trabajo de parto en el servicio de labor. 

Posición en periodo expulsivo. 

Atención del tercer periodo del trabajo de parto y posición en el periodo expulsivo. 



 
Fecundación 

Desarrollo 

embrionario y 

fetal 

Anexos fetales 

Embarazo 

Es la 

Es la unión del ovulo con 

el espermatozoide, dando 

lugar a la formación de una 

sola célula llamada huevo. 

Esto ocurre en el tercio distal (externo) de una de las trompas, 

donde gracias a las cilias y peristaltismo del conducto es 

transportado a la cavidad uterina (endometrio) donde se implanta. 

Con la unión del esperma y el ovulo 

suceden 2 cosas importantes: 

Se restablece el número total de cromo somas: 46. 

Se determina el sexo: por cromosomas sexuales, en mujeres son 

cromosomas xx y en hombres son cromosomas xy. 

La célula 

fecundada 

Se desarrolla hasta formar el feto que crece dentro del  útero hasta estar suficientemente 

madura para sobrevivir fuera de él, tiempo en el cual es expulsado por el proceso de parto. 

Durante 

este 

periodo 

(embarazo) 

el huevo 

pasa por 

tres etapas: 

Mórula Comprende desde la fecundación  hasta la implantación del huevo en el útero. 

Embrión 

Feto 

Se da este nombre al producto de la concepción desde la implantación hasta 

la 8ª semana. 

Se da el nombre de feto al producto de la concepción desde la 8ª semana 

hasta el nacimiento, se caracteriza por el crecimiento y maduración de los 

diferentes sistemas. 

Son las 

estructuras 

que 

contribuyen 

al desarrollo 

fetal. 

Placenta 

Cordón 

umbilical 

Membranas 

Liquido 

amniótico 

Estas 

son: 

Esta se desarrolla durante los 3 primeros meses de 

embarazo. Es la que provee oxígeno y nutrientes al feto. 

Une al feto con la placenta, se extiende desde el ombligo 

del feto hasta el centro de la cara fetal de la placenta. 

Es la que aísla y protege el feto de infecciones vaginales y 

ayuda en la dilatación del cuello uterino en la hora de parto. 

Esta permite el movimiento del feto, mantiene constante la 

temperatura que rodea el feto, brinda protección entre otras 

Son los términos con que designa el periodo comprendido 

entre la fecundación y el nacimiento o parto. 

Dura aproximadamente 280 días o 40 

semanas que corresponden a 9 meses. 

Signos y síntomas 

del embarazo. 

Cambios corporales normales 

durante el embarazo. 

Molestias más comunes del 

embarazo. 

Las manifestaciones 

comunes del embarazo. 

Se clasifican en 

tres categorías: 

Presunción o de sospecha, 

probabilidad y de certeza. 

Los cambios más 

notables son del: 

Aparato reproductor, circulatorio, respiratorio, 

gastrointestinal, urinario, de la piel entre otras más. 

Náuseas y vómito, estreñimiento, dorsalgia, varices, calambres, disnea, 

secreciones vaginales y pirosis. 


