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Los tipos de trastornos menstruales los definiremos en funcion de las
B Variaciones que pueden aparecer en un ciclo menstrual 0 menstruacién
normal

| [ moers El diagnéstico de los trastornos menstruales lo realiza la misma mujer
lagnastico b cecun las caracteristicas de sus reglas y la informacion de la que dispone

Disponer de una buena informacion para adaptar el estilo de vida al de una

L Grorm=in persona lo mas saludable posible. Seguir una vida sana basada en un buen
B lescanso, una buena dietay la practica de actividad fisica o ejercicio mejoran

la salud

s una causa frecuente de consulta en elgrupo de adolescentes, con un|
— Dismenorrea P Porcentaje de ausentismo escolar entre 14 y 52% segin lasdistintas

series.

Se caracteriza por presentarse generalmente 6 y12 meses después de la
Boismenorrea primarial®® menarquia, el dolorsuele presentarse 48 y 72 horas previas a la menstruacién,
persistiendo por 1 a 3 dfas.

L menorrea En estos casos encontramos patologia orgénica que explica el dolor. Se
secundal presenta con unafrecuencia de un 10% en el grupo de adolescentes

ogia

Las alteraciones en la ciclicidad menstrual son un metivo frecuente de consulta durante
[N (2 adolescencia, en el Programa de Ginecologia de la Adolescencia en Clinica Las Condes

corresponden al 30% de los motivos de consulta.
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Es el sintoma mas frecuente de un mioma
uterino y se caracteriza por unas
menstruaciones mas abundantes y prolongadas

Hemorragias

Se produce en el 30% de los casos. Puede ser
agudo, mas o menos intenso y persistente,
aunque también puede presentarse en forma

cronica con una sensacion de pesadez, sobre todo

cuando la mujer esta mucho tiempo de pie

FerHmeretE El aumento del tamafio uterino a causa de los miomas
— compresién Ll ©rigina una presion sobre los 6rganos vecinos, como
recto, vejiga, uréteres e intestino

Normalmente los miomas uterinos no tienen repercusién
Estarilidad e sobre la fecundidad, pero hay ocasiones en que se
— infertilidad EaiProduce esterilidad por compresién y alteracion en el
funcionamiento de las trompas de Falopio si los miomas
son muy grandes,

Son tumores benignos que se forman a
consecuencia de una proliferacion alterada para el diagndstico del mioma, ya
de las fibras musculares del miometrio que permite precisar su tamafio,
B (Capa muscular del Utero) dependiente de lasfg localizacién y muchas de sus
hormonas femeninas, y constituyen la neoplasia complicaciones.
benigna mas frecuente del aparato genital
femenino.

La ecografia es el método mas util

Lo mejor es la claridad con que se determinan las
El r€laciones anatomicas con los 6rganos adyacentes, y su
posible repercusion negativa sobre esos érganos.

computarizada
pélvica y

Resonancia
magnética

Se emplean tratamientos hormonales para reducir|
el tamafno de los miomas y disminuir
temporalmente los sintomas.

Los progresos de la cirugia endoscépica han

dico
Tratamiento modificado espectacularmente las técnicas
—— quirdrgicas en los tratamientos de estos tumores,
guirurgico mejorando los resultados y disminuyendo el
periodo de recuperacion.

Reseccion Es el procedimiento de eleccidn, sobre todo en mujeres jévenes, y en aquellas que

I histeroscopica quieran conservar la funcién reproductora

Operaciones La via laparoscépica permite realizar extracciones de los miomas y
—— coagulacién de los mismos en casos similares a los descritos en la reseccién
aparoscopicas mediante histeroscopia
Cirugia S
tradicional el abme o vagm se procede a

Bibliografia

Ginecologia y Obstetricia. Licenciatura en enfermeria. Quinto cuatrimestre. Libro UDS. P4gs. 181-186.



