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Obstetricia

Medicina que se especializa en la atencidn de las
mujeres durante el embarazo y después del partoy
drganos reproductivos de la mujer.

Atencion prenatal. Cuidados correspondientes y

frecuencia de consulta

Identificacion y promocién
de los factores protectores

Estado de

Inmunidad frente a
diversas infecciones
como Hepatitis viral y
las incluidas en el
grupo TORCHS

|

Deficiencia

|

Definicidon de control prenatal

Actividades de promocion, prevencion, diagndstico y tratamiento
| planificadas con el fin de lograr una adecuada gestacion

[

ELABORACION DE LA
HISTORIA CLINICA

{
Debe incluir

|

EXAMEN FiSICO

Es importante

|

Suplementacién de acido
folico preconcepcionales
para prevencién de
defectos abiertos del tubo
neural.

Identificacion completa de
la paciente, una
anamnesis amplia de los
antecedentes médicos,
quirurgicos, ginecoldgicos
y obstétricos, familiares y
sicosociales

Debe hacer

|

Realizar un exhaustivo
examen fisico, este
debe incluir estatura 'y
el peso para definir el
indice de masa
corporal

|

Deben tomarse

l

SOLICITUD DE
PARACLINICOS

Exdmenes paraclinicos iniciales
— con el fin de identificar la
presencia de factores de riesgos

|

|

promocién
salud

Actividades de

T

Clasificacion
en del riesgo

Consultas de
seguimiento

Actividad
fisica,
actividad

Los signos vitales, e En

Enfoque en el calculo de la
edad gestacional, fecha de
la Ultima menstruacion,
confiabilidad para ser
correlacionada con la altura
uterina y los hallazgos
ecografico

caso de un ingreso
tardio al control
prenatal se debe
realizar una valoracién
obstétrica




Genitales externos

Los organos son

Anatomia del aparato femenino

Genitales internos

cl e de V I Utero Vagina Ovarios Trompas de Uter Vagina
mon n )
‘ onte de Venus, los Falopio
labios mayores, los
labios menores, las Eslun Esta Esta
glandulas de Bartolino Conducto En concreto 2, Son 2 conductos
y el clitoris Organo mtern.o de forma .ublcfados a Penetra En |a Situada por
muscular, recubierto por ovaladay izquierda'y pelvis detras de |a
hueco, de unos una mucosa unos 3 cm de derecha del g i fisis del pubi
Zona donde se encuentra 8cmd . 5 . cruzanao por sintisis ael pubis
cm de gue comunica tamaino, cuerpo del utero delante de Ia v por delante
longitud y 5 cm la vulva con el ubicados al . . .
) ) bifurcacion de del dteroy dela
Se encuentran estos de ancho. cuello del dtero final de cada la arteria iliaca vagina
) i una de las Es encargado de .
or?anos se denomina . g comiin
vulva Con tropas de
Fundamental . Ip . Y los
en el aparato alopio Transportar el Y
Funcion forma que recuerda a reproductor ovulo que se Ure |
una pera femenino desprende de Alcanza el ret.eres egana
En el interior uno de los suelo pélvico la misma por los
Permitir 1a entrada de Se encarga de Recibe s€ encuentran ovarios, siguiendo la dos angulos
espermatozoides en el los 6vulos Transportar los vared lateral posterolaterales
organismo Al pene con la espermatozoides ;
Albergar el feto P - . ) de la pelvis
penetracion hacia el évulo.
y la placenta b
. 0S zonas
Proteger a los 6rganos
genitales internos de Constituye dos Canal por el que se
agentes infecciosos capas que son: expulsa al bebé Cortt'-:'za
ovdrica; donde
Endometrio; modificar el grosor maduran los
Y alo largo del ciclo menstruacion dvulos

Médula: es una
zona interna de
tejido conectivo

Proporcionar placer sexual . . .
P P Miometrio: expandirse

durante el embarazo




Embriologia del aparato
genital femenino

Estudia las caracteristicas de la evolucion
prenatal del aparato genital femenino desde el
inicio de su desarrollo y sus etapas evolutivas

Ciclo sexual, eje hipotalamo

Acciones del FHS

Desarrollo de la génada

En/los

Desarrollo de los
conductos genitales

Desarrollo de los
genitales externos

sobre el ovario

Estudio de
embriogénesis es
imposible distinguir
las células somaticas
de las células sexuales
Periodo

Tanto

Son

Su funcién

Masculinos y
femeninos tienen dos
pares de conductos

Pero

reconocen porque
las células sexuales
son mas grandes,
ricas en protoplasma
y con un nucleo que
se destaca,

Los

Conductos
mesonéfricos: daran
origen al epididimo,
conductos deferentes y
eyaculadorParamesenéf
ricos; que originaran las
trompas, el Uteroy
parte de la vagina

Estadios del
desarrollo son
indiferenciados en
la 72 semana
comienzan los
cambios, en la 8va.
Semana el periodo
de “diferenciacién”

Estimula el
crecimientoy
maduracién del
foliculo ovarico

funcion reproductora requiere una
regulacién precisa, cuantitativa y temporal,
del eje hipotadlamo-hipdfisis- gonadal

Acciones del LC
sobre el ovario

El ciclo femenino

Estimula con la FSH
el desarrollo de los
foliculos y es
responsable de la
secrecién

La semana 11

Favorece la mitosis
de las células de la
granulosay la
formacion de la teca

Ahiluna

Enlasemana9

clara diferenciacién
de la gbnada,
determinando el
comienzo del periodo
queenel E.H.Men 1
de 22 mm

Conductos tienen una
porcidn vertical, una
horizontal y otra
nuevamente vertical
Originan la trompa de
Falopio

la vagina se
canalizay
desemboca
inmediatamente
por detras de la de
la uretra

encuentran receptores
especificos en las
células de la granulosa
de los foliculos
preantrales

Estimula la formacién
de nuevos receptores
a la propia FSH

Sus receptores se
hallan en las
células de la teca,
siendo éstos
inducidos por la
FSH v los

Suele tener

Duracion de 28 +/ -
7 dias, durando la
hemorragia 4 +/- 2
dias con un
volumen promedio
de 20-60 ml

Modificaciones mas
importantes se
producen en el
endometrio, en el
moco cervical

Su incremento
brusco en sangre
provoca la ruptura
foliculary la
ovulacion

Expresion de la
actividad de las
glandulas del
endocérvix y, en
forma menor, en el
miometrio

Responsable de
la secrecion de
estrogenos




Fase ovarica

Epofisis, ovaro

Fecundacién,
nidacién ovular

Fecundacidén

Dispersion de la
corona

Del espermatozoide
con un ovocito
secundario, se le
lleva acabo, En la
ampolla de la trompa
de Falopio a través
de la fusion entre
ambos gametos

Que comienza

En el Momento en
que el
espermatozoide se
abre paso a través
de las barreras del
ovocito

I ‘ endometrio
Fase folicular Fase lutea | | | |
Sistema productor Espermatogénesis Desarrollo de los
! Tiempo femenino foliculos ovaricos
Desde el Los Se producen i
) , entre la La primera
primer dia del .
. ovulaciény el ] ]
periodo hasta inicio de Ia drganos en los tubulos Etapa del
la ovulacion ., reproductores seminiferos de los desarrollo folicular
. menstruacion ) ) i
Los niveles de siguiente primarios son los testiculos, Estos es paralelaala
7 ’ ’ s s .
estrégeno Cuando el testiculos, tubulos estan profase del oocito,
aumentan cuerpo se encargados de formados por las del foliculo ovarico
cuando el espermatozoides células germinales dura muchos afios
. prepara para .
ovario se . y las células de
un posible Sertoli
repara para ertoli.
P parap embarazo Segunda etapa
liberar un
ovulo
Se produce de secretar Desarrollo folicular
hormonas sexuales se desarrolla con
El progesterona, masculinas o mucha mayor
sus niveles androgenos rapidez, tiene
oVOcito se aumentany lugar en un
. después T periodo de 70 a 85
libera del disminu;/en Nacimiento los dias
ovario en la testiculos pasan de la
trompa uterina cavidad abdominal al
Leteolisis y saco escrotal; un Tercera etapa
menstruacion fallo en este
Donde
descenso ,Puede dar
lugar a la fertelidad final del desarrollo
ovocito se La progesterona folicular es la mas
libera del y los estrégenos rapida; ocurre cinco a
ovarioen la secretados por siete dias después de

trompa uterina

el cuerpo luteo

la menstruacion

mas aptos

Ovocito sdlo llegan
los espermatozoides

Donde siguen

Mecanismos
guimiotacticos
que producen
las células
foliculares del

cumulo od6foro




Implantacion de placenta

En la cual es

Unidn e insercion del blastocito
a la pared del utero.

El

Blastocito Implanta cerca del
fondo del Utero, ya seaen la
pared anterior como en la
posterior en la cual la
placenta produce, Hormonas
gue ayudan a mantener la
gestacion y permite el
intercambio de oxigeno,
nutrientes

Y

Productos de desecho
entre la madre y el feto

Placenta humany
anatomiay fisiologia,
liguido amnidtico

Placenta

Asiento

principal del
intercambio
nutricional o gaseoso
entre lamadrey el
feto que posee Una
porcion fetal: se
desarrolla a partir del
saco coridnico

La

Diagnéstico clinico del embarazo: auxiliares de
diagnéstico: fecha probable de parto

Diagnostico
presuntivo de

Placentay el corddn
umbilical crean un sistema
de transporte para el paso
de las sustancias de la
madre al feto

Las

Membranas fetales y la
placenta

Liquido embarazo
anatémico
Son
Fluido
Atraso
liquido que rodea Menstrual,
y amortigua al Aparato
embridny luego Digestivo;
al feto en pérdida de
desarrollo en el apetito,
interior del saco nauseas,
amniotico vomito,
Intolerancia a
Que olores como
perfumes,
tabaco,
Dentro de la .
comidas,
pared del o
i . Micciones
Utero sin que )
mas
las paredes de
. frecuentes,
este se ajuste N
Sueiio,
cansancio,
modificacion
es del
caracter

Métodos
auxiliares de
diagndstico
clinico del
embarazo

Es

Método de
certeza

Utiliza

Diagndstico
clinico del
embarazo

Subunidad
beta de la
hormona
gonadotrofin
a corionica,
ya que se
basa La
medicion en
sangre de la
hormona
gonadotrofin
a coridnica

Ecografia, que
emplea el
ultrasonido, para
visualizar el
embarazo,
Realizar por via
transabdominal
0 por via
transvaginal

Diagnéstico
clinico

Diagnostico
biolégico

Diagnostico
inmunoldgico




