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CAMBIOS FISIOLOGICOS DEL EMBARAZO
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32 A 34 SEMANAS: Aumento del volumen sanguineo

30 SEMANAS :aumento del volumen plasmatico, también de la eritropoyetina, perdida de sangre en el parto (400-800 ml) y cesarea (1000
ml

SERIE BLANCA: aumento de leucocitos, aumento de neutrdfilos, disminucion de linfocitos, aumento de monocitos.

COAGULACION: se encuentra activo (hipercoagulabilidad) aumeto de los factores Xl y Xlll, aumento de fibrindgeno (250 a 400 mg/dL a
600 mg/dl)

Estrias, diatesis de rectos, hay una hiperpigmentacion generalizada (por melanocitos), Varicosidades en extremidades inferiores, vulva y recto.
Telangiectasias (cara, torax y extremidades superiores).

8VA SEMANA: aumento del GC

5TA SEMANA: aumento de la precarga

IOMAY [I2VA: aumento de la FC

7MA y MAXIMO 30: elevacién del diafragma,desviacién del eje eléctrico hacia la izquierda. Cardiomegalia. Desdoblamiento exagerado del
primer ruido cardiaco y la aparicion de un soplo sistdlico, presion sanguinea disminuye, predisposicion de trombosis venosa profunda.

Elevacion del diafragma 4 cm), aumento de los diametros anteroposterior y transversal, aumentando de 5-7cm la circunferencia toracica y
aplana los arcos costales, Ingurgitacion capilar de la mucosa nasal, orofaringea y laringea, disminucion del CO2

El rindn aumenta ligeramente de tamano (| cm) y de peso (50 g), disminucion de creatinina y urea en sangre (0.5 y 9 mg/dl), aumento de
glucosa, >aminoacidos y proteinas, disminucion de acido Urico, sodio, equilibrio acido-base (alcalosis)

La paciente puede presentar anorexia, hauseas y vomitos (matutino), pirosis, gingivitis, <produccion de acido clorhidrico) estrefimiento y
hemorroides, constipacion, Vesicula biliar atonica, Colestasis
intrahepatica del embarazo.

La paciente puede presentar lordosis progresiva, Incremento de la movilidad de las articulaciones sacroiliacas, sacrococcigeas y pubianas.



