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Unidad 1  Historia Clínica en Ginecología 
Obstetricia. 

La historia clínica es la herramienta 
clave para el manejo de la paciente 
obstétrica y ginecológica 

Debe ser sistemática y completa, 
y sirve para identificar factores de 
riesgo de la paciente y establecer 
el diagnóstico diferencial de su 
dolencia. 

La exploración básica obstétrica 
debe incluir la toma de peso y 
presión arterial, la medición de 
la altura uterina 

Las exploraciones complementarias en 
ginecología que deben realizarse según el 
caso son: la citología cervicovaginal, la 
colposcopia, la ecografía, la hieroscopia y 
la biopsia, y la histerosalpingografía. 

Las exploraciones complementarias en 
obstetricia son: la ecografía, la ecografía 
Doppler, la amniocentesis, la biopsia de 
corion y la cordocentesis, que se 
emplearán según caso e indicación. 

Atención prenatal. 

Es prevenir, orientar, disminuir los factores 
de riesgo, detectar problemas de salud y 
tratarlos a tiempo como por ejemplo: 
Infección urinaria sin síntomas. Infecciones 
genitales asociadas al aborto o infección del 
recién nacido. 

 Objetivos: 

Detectar enfermedades 
maternas subclínicas 

Vigilancia del crecimiento     
y la vida fetal 

Es el procedimiento clínico el cual tiene 
como misión buscar y curar alguna infección 
de la madre y durante el embarazo  

Como las citas prenatales 
que son: 

 

 

  
Primer trimestre estar pendiente de un 
sagrado trasvajinal y de las vías urinarias  

 

  

Segundo trimestre determinar el inicio de 
los movimientos fetales y estar al 
pendiente de un sagrado transvaginal y de 
la contabilidad  uterina. 

  

Aparato genital femenino: irrigación 
ligamentos y músculos del periné. 

El aparato reproductor femenino está formado por: 
Vulva: parte exterior del aparato reproductor, con 
unos pliegues llamados labios. Vagina: Tubo que 
comunica el exterior con el útero. Útero: órgano 
musculoso destinado a alojar al nuevo ser. 

Los órganos genitales 
internos de la mujer son  

   Vagina  

   Ultero 
   Trompas de Falopio 

  Ovarios  

El monte de Venus 

Los órganos genitales 
externos son 

Los labios mayores 

Las glándulas de 
Bartolino 

Los labios menores 

Clítoris 

La irrigación ligamentos son  Las venas 
uterinas discurren en el ligamento ancho, 
drenando en el plexo venoso uterino a cada 
lado del útero y la vagina, y estas venas a su 
vez drenan en las venas ilíacas internas. 

El periné corresponde a las estructuras que 
se encuentran inmediatamente inferior al 
diafragma pélvico. Tiene como límites por 
superior al músculo elevador del ano, por 
lateral la tuberosidad isquiática y 
el músculo obturador interno y por debajo la 
piel. 



 

 Unidad 1  Ciclo sexual 

El ciclo menstrual consiste en una serie de 
cambios regulares que de forma natural 
ocurren en el sistema reproductor femenino 
los cuales hacen posible el embarazo o la 
menstruación, en caso de que el primero no 
tenga lugar, durante este ciclo se desarrollan 
los gametos femeninos 

Fases del ciclo sexual  

La capa  interna del ultero 
endometrio se desprende 
produciendo una sagrada 

menstruación 

Fase folicular  

Un ovocito inicia su 
maduración  el ultero 

empieza a regenerarse  
su capa interna 

Fase ovulatorio  

El ovulo maduro  sale del 
ovario la capa interna del 
ultero sigue engrosado  

Fase luteica  

El endometrio se engrosa 
más  notarialmente la 

cantidad de vasos 
sanguíneos  

El ovulo se trasforma en 
cuerpo lúteo  

De no producirse la 
fecundación del ovulo, 
este se desintegra y se 

inicia un nuevo ciclo  

Hormonas involucradas  

Latinizantes: En las mujeres, actúa sobre 
los ovarios para hacer que los folículos 
liberen sus óvulos y producir hormonas 
que preparan al útero para estar listo 
para que se implante un óvulo fertilizado. 

Folículo estimulante: En las mujeres, 
la FSH ayuda a controlar el ciclo 
menstrual y la producción de óvulos en 
los ovarios. 

Estrógeno: Preparan el aparato genital femenino 
para la ovulación y la fecundación. Además, 
intervienen en el metabolismo de las grasas y el 
colesterol, disminuyen la tensión arterial, 
distribuyen la grasa corporal, protegen los 
huesos y, junto a los andrógenos, estimulan la 
libido 

La progesterona es una hormona sexual 
que liberan los ovarios y posteriormente 
la placenta. Durante el ciclo menstrual, 
su función es acondicionar el endometrio 
para facilitar la implantación del embrión 
en este, y durante el embarazo ayuda a 
que transcurra de manera segura. 

Fecundación 

Es la unión del ovulo con el espermatozoide 
proceso que señala el inicio del embarazo  

Para que esta unión se realice se requiere 
de que ocurran las siguientes etapas  

Deposito los espermatozoides en la vagina  Paso de los espermatozoides al ultero y 
trompas  

Maduración del ovulo  en el ovario rupturas 
folicular y captación del ovulo por las 
fimbrias tubarias  

Fusión de los gametos masculinos y 
femeninos en el tercio del externo de la 
trompa   

Impregnación seminal y migración 
espermática 

Con la eyaculación del hombre en la mujer 
al final   del coito el líquido seminal queda 
depositado en el fondo del saco vaginal 
posterior llevando los espermatozoides al 
ovulo para quedar embarazada 

Placenta  

La placenta es el asiento principal del intercambio 
nutricional o gaseoso entre la madre y el feto. La 
placenta es un órgano feto materno que posee dos 
componentes. 

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 

Circulación placentaria Las vellosidades crónicas 
proporcionas una amplia superficie para intercambio 
de nutrientes y oxigeno de la madre al feto, así como, 
dióxido de carbono y otros metabolitos del feto a la 
madre, estos intercambios son a través de la delicada 
membrana placentaria. 


