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*Los crgancs }mpor\on\es.j.ﬂ;zLesené;{a\és del apaxato

repradoctor Femening son el uteve, las hromeas
de falopio, el el uterino, la vaginay los
ONQXI05. Coda owxio Presento lo morfologia y

el Iromcﬁo Lpicos de ona almendra y pesa 39.

U'r\cz niRa veaen nacda fiene cerca de on millen
de Folfculos, al inicio de la pabertad, el ndmero de Ffoliculos de la
nina ha disminuido, hasta ona cfra cevea de 400.000 foliculos Pri-~
ravi0s, dichos Folicolos se Franstorman ‘en foliculos de’ Graaf
(eoltcoles madures) porle que liberan un dusle madovo, Cada
folicolo primavio posee vha capa de celolas que rodean al
ovouke  (eelulas de la granulesa). La hormona estimulante del
:;j D apdEshadel  Roliealo secandado CEsH), continig

LS L oS sehadal  QX€Ciendo y atercands la \iperacion
G E— ey del cuslo . Enlos myeses fa hormo-
na eshimulanke FOX ayuda o tontolar el cic\o menstrual
3 \a producidn de oudlos en \os ovaros. La canhidad de
FSH varia o o lano dé\ acdo menstual de unG myer Y
alconza SU mMoximO Josko antes de gue la: majer libeye el /
owo. £l folicdlo lamado folico secundaria, conhinia evees
end0 y acevcandala \iberaaan del auulo.la: ovogenia el
oesorollo del gameto fFemenno o Suulos e asa ene | i
e 0(voceso de la melosis. La espermatogena comenza en da
_a Puberkad, mentvas que la evogenia hene \ugar duene

ey ef 3@;‘ o - 4




¥ e r\e de morem-emx\a\\\n enkeeam ‘
o ‘“G‘:?G aue'se feema un Cuolo” de gran aramaﬁo o on cuErPG
Polar de tamare pequero que kerminaxa fOr deSQPQYecer

Txos \a fecondacion la nutnicaicn del emprion en desarro\\o
Se - obkendra det gran udlumen. o p\osmahco haska 50 jm-
0“\000\'\ —en_e\ u\;evo . ]

ek LO@, éos \rxompcr;, ae ‘?u\cp\c = E\ &erc ae ency E"n"r:rﬂ SU3=
‘\“’0\\*:90\’\00 el cuulo desde el pendido enlacoudad pelvica ‘
oo hasto el gheve. enkve la yejign Wnnanay el vedo.
~ £\ Srexo es un Segano pe- -E\gexo forma un domo
qQuER0 de famana similar al de redondeado  denaminade. Fonde
Una. eexa Oleano inmediatomente pax
'Q\Jre@ S8 L(;(“PCP‘ Pf‘mc \ debajn del ponto de ancla)e
mene de 0 v CO ok ene una - de \as \-'r('mpuch el phero nomal
Pequena  cavdad -'_qr\rral cgewclina hada delante sobye ki
NAgNG Ut lnaridl ex(CD en el
> 1911\ s0\1eV48)
L dbes G LANDULAS  SEXUALES £
ACCESORIRS iabio: MomtepEyals | /.

Lo pegueios glandiies de Bodakno. se e
locahizan a anbes \ades de la vaguna, Los eon- Palll '_, A
duckes de estas glandulas desembocn en el | -
veskibola, Beuexron Uoa sua\uﬂuc: esem que ackua \r \’)[ =
oo \dbreante enel bamscurn del caito. Las mames “"// : c; i\ﬂk

16 enwentran en la tdrq ‘anknor del ddras 9 5¢ unen'a los muxulas pec lorales
a honds 6e Wgamentos,
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ARNTO RE?RODUCTOR MASCUL\NO’

Los organes esenciales del apals )

e pYoductor Mascoling <on on Por de |

90Nades o Yeshiadias. Los beshicolos \ ‘
\

5@ encuentyan formades en g porcion /| 2
\nferior del alodomen y descienden haca \#

e\ escwo\ro on\es del ncxomten\o_\)nc‘

Pavle im poschanle de los \cbkgg\% es que se ocuPan de la sintesis de hor-

monas mascolinas y la produccion de esper ma\om\des, Lo Lr@ﬂnPeﬂl\"rtMCJu de

\os ‘eshicolos es aproxmodomente 1°(° menor que la temperakurag Covpo-

AYa\ hOer\LE\ desarvollo de espermainzoides narmales Yequiere sna tem -

Pexatua mds bajo. Por 1o Yoo la Fona vagwall de los teshicolas ve-
Colove las cavos delanleras y lakevales de los Feskicdlas y el epididime.

La tovica albuginea vewbye la parke externa de los testieolos
torma 105 lobiques QUe separan sUS NOMENBSAS secciones o 16kl

— Eoventthmonines  —

Cuello Labem i

Ccla

g Los espermatozeides se producen en los pavedes de
d L e ,\C/ eslos 165\1\05 Y PosCin 0 su luz pava comenzar s brovesiq
: hosta el extevioy, b) espe\rmo\ogema, €5 e\ procesd de praducei onde
espermolozoides , y comenza en la mbectad. La produccion de Es pey ma -
\ozoides s valenkiza con el paso del Hempo , pers o tesa haska e|
moments de la muerke. La diveidn meichica da lUng a cuq\r(} e5pey-
ma Hicos que tnadusaran pove ccxf\\‘.e\r\irse en ebPe\rma\ozo\'des. LOS
espermatozades maduros son Unas de log eélylas mds pequenas g
especializadas del orgnismo humans, por lo tanky, o3 e5per-
matezOldes que son depcsitadas dentra de \ar vagna en el trapse
Cwrso de la eyawlacicn se desplozan a lo largy del apavata Yepo-
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me\en\o_mXalm » av o \0 de los mnducbs del anf
mmmiemenxnu?sr okm \ado €l testicolo sé€

éghm!@_ée,v\&sm}e&\s Jde restestexana ademds de preduciv
Cspecmatozaides,

' 4
[ T e

e e — e

L e e

L% Ofganos ACCESOTIOS mosw\mOb son gna sexie de condoc koS,
A\indulas aniliares y genitales externas.
* Lo desticolos
m‘ &l astema de conductos, que estd Fovmado pot el epiddima -y el
Condocko defevente.

* Las gldndolos accesonias , que tncuyen las uesicolas semindes
2y lo evcskela,

* €\ pene,
- T . o . '
erONDUCTOs RepronicToes GL(\NDUU\b RGPROD\KTQR@
! oy \GinsAT AR ALU:‘;OR\AS
E\ ep’\di'd'smo, Sﬁuac\,o en \a cara Si- Uqu\dc» seminal © semen e yehere a
feaor de coda ‘ej\(cub, es un febo la mezcky de espermatozoidesy el Lquide

myy ensascado de uns Gm. de long, genevado for las glandelas reproduckoras,
enel que 10s espermatozoides maduran El \fquido seminal aeoda wea foerke de

9 aéq&f\e(er\ la C\](U(_\(\Lﬂ de mavimen bo, enevgia a los especmatozoides debados
A\ 50\\'( dt’.\ @p'\d;é\m, los espey malozodes 08 una ayan !\Y‘)\).\X’JQG. [Ju alanduvla
Yecoren el conducto dt‘fﬂ@n\e, el coa) alva- seweta on \iqudo \echaso pace espeso
UesQ \Q Sﬁﬂdﬁh PrO’:\-é\\CQ ae mCéO que  aue uc\\\n a les esper mqke zodes 9 fman-
\0& &pemn\modes e vierken a lq Urelva \\Cne su . cafacidad de moumiento, Las

3 salen del pene_al exkrior a hoves del dos gldndulas balboure hrales o gldn-
Meakd. Vsinario exlerno.

dols de Cowper se enwenhan debgio
de \a pedstata.
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Q LG exploracon mamavia €s un con\wrol veo\i zado

para la myier, en el que consiste examinar Fisica | [e \ ‘9)
y visualmente, con el objelivo de detectar cambios e
en s mamas ¢ axiles.

A nwel nacona), el cancer de mama es e mds Fvecuen: |
le en los mujeves y eselque causa mas' muertes. :
Segdn CINEGL) casi el 307 de los cosos, se pre- q

senta en myjexes enke e’ edades moy temprancs | \
como de 30, y'59 ancs:
Fnc’*roﬂé% e Riescor Dentro de los foctores de k | "‘
viesg0, se encuentyan; la edad, historial familiar de \ A l
t S N =)
Cancer 908 mama,; UsH de fexapias sushtuhivas hormenales, X C) L‘J d)
Se debe onentar a la moier
obesidad, consumo de Taboco y Alcohol. BotA Reortahoade]
*, AUTOEXPLORACIEN Gy it

Lo avtoexploracidn mamavia es on medade sencillo que implica que -
” la mMoyeT palpl sus senos en bhusa de posibles cambios baltos jplie-

F g5 o hinchazones. Y lo exploracion clinica se efeckia’ en dos

/ 1n(’_mpo‘o 5 \nsPGCC\C;ﬂ Y PG!PQCiCﬁh.
Impeccidnﬁ(_a Inspeccion se 'vealizg con lavistd, pex \o que el pacienle e enconhiaia

sentade, con el korax y brazes deswbiertos v con una iluminacidn adecuada, con ef

examinadoc paradd freate alellal De divide en es\dlica y dindmica,

PG‘POCXO'Y\S D%P\bes de! Vea\izew @ tspeccidn , procede a la paracicn, que se vealza
con Yt palma de la mano o con lo yema de los dedos, en forma sume y mebgdia, en
ousen de lesiones o 'de alguna ancimalided en las mamas © axilas y regiones
S0Pra N SUBCla Vi COloYes.,
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+ U_XPLORRCION  \JINECOLOGICA
Um explovacion gecoldgiaa
Se vefiee especificamente al
xamen del aparato ve produetor
femenino.
La exploxacidn gmeclégica , :
Concsle en que ef Paciente o8 coloque BN
en Posicion ginecoldgiea, el sanitario r 7
separa los labios menores con los de- at
dos polgar y anvlar, for lo que a conkinuacion 3¢ Intvoduwee: el dedo indice
Yy seguidamente el medio en la vaginay €n las MUjEES virgenes O OOVT
inkroito estrecho , sblo €5 posible 1o ibraduccion de on dedo. —Cska ex-
ploavacidn ginecolagica permile conocer la situacion, ’rdmano_gj CU"’"f
Larmbien  consiskncia gy mosilidad del ogvix g cverpo okernnos as:
como Ja existenda de dolor.
La vevsicn gineco\dgica hene dable  finalidad ¢ |
1:La prevencion: €n ella delectan factores de riesqp que deban QiEgrse.
2. D.qgm’skc.o Precot: €s lg que evalua el estado del afarato 9€n.ta|f 9 s
mamas, para comPbobar su normalidad o poder debeclar patologias que
e quieran  algun featamien \O,‘
La exeloracion ginecolsgea €5

la_base del diagroskico g el yratam -
. " o teapeukico. Suelen ser
= / W Wdicionalmente en tres ekapas:
\a anamnesis, la exploracion
f‘ 2 Fisica y la sinteais.
N\ YHERY _~ Una explovacion ginecddgica
N | /’" s de suma \mR)Hrancja, yQ

| \ , / que en ela, llevas on buen Con-

Yol de Yo salad J ast pmis mo
| evitas enfermedades.
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%STO RTA { LINICA

Lo ksloriardlinica es una herramenta principal .
ton\a que el médico trabeia, la” importanciade
una hstona clincar es que permite conocer! [0S
antecedentes meédiams del padente, y sevind de.

entas - pastericres, pues le permiten al medico
evalvar 1o condicion actoal 'del paciente, < ¢
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JZ Asroam CLINICA EN OBSTETRICIA N GINCCOLOGIN

» »Lq L-.s‘o\—'lc clinica persigue tundamentalmente | [ oy 9=,
dentiCicar faclores de viesge & Yo pacientepac \1{7 iﬁ\‘“\]
rd \ p. \/ - -‘l‘

/
i i . E:/""\\
—gp ©*Ploraciches o Proebas comfiermedtorias, en el - I 97 ﬁ

m as de‘erm’mcvr si-es necesaria o realizacicn de
; ‘,%\:_’\ ST

Cas0 ce obslehricia § 9inecoldgia, la obtencisa | SN
@ de esla mformaccn famben es kndamental de cara all ‘g |
:  xeprodochivO v promocibn de habiles de vida saladables.
— Anamnesisie’ La anamnesis ginecoldsica coneste en ona  deseripeidn
2 e len ' problemas ‘aue mokuan la consulka, por ejemlo; ant eceden-
| tes menstruales ; 0bstédricos Yy sexuales, coms tambien Sintamas,
(m‘ 9 Yrastornos anovmales:

| ExpLoRACION  BASICA CN Ginecowein® La exploracidn b sia incloye,
m’ exploration vamaria- abdominal, Yy la exploracien propiamen be
L 9ifﬂ€€0109fta. La exferacon s ca gneddogica consisle en \a ISP CCiCh,
i - espeolosaspiar Yo el tadte bimgnual. La expisvacon besica obstelvi ca
—® debe inclir la Yoma de ‘pess v Presiéh arlevial, lg medician de \a
allva olenna y la vedizacion de las maniobias de Leopold en segundo y
teccer trimestre.
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N = abdomen, al menos en las, fotas iliaws e
€ Mm\"\ﬁh,.cgmy . ‘

| | k)
bol\ , el Gn de buscar algoras dist efisiones o .
o Q'ﬁ“‘?‘%u. 3-Por. medié de la palpacion | localizar F OMAded- Gt --"
“S' e Ivicag O ncloso abdomingles, oy o~
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g\?LOMQ\ON Gm@m@m:
3Nt Y. L LY S y L
Q.s\o es lg exflovacicn mds del

Qcon mas demda;
Por. o QUE se debe ser prudente, cuidadase —=
Y explicarle al paciente, ¢\ Procedi miento | 3

eska exelovacicn e s

QUE se vealirar. PC\\‘Q, BVA
Necesanio el vso de. quantes y se comienza: con o

QISPECCin de los genitdles extevnos, monte de. venus o penneg, (=)
RO 10 que tamben se.ddoe expiorar los labios MAyores, meénores

¥ @ intoiko Naginal, for (0. que se debe denikearse y toc ==

o
\w:.e la presencia o ho de algunas l%\’Oﬂ&SzCﬁmO.UlCC’fQS, verrogas | y)
Gealvices o dumoraciones , 5 1y :
s - “Repeculoscopips —_
R0 I )] ee) ST T s un inshrumente mesalico

o de plastico, con dos valvas m
ackicolades €nyn ponto en €l m
aue permite 50 apertora. Goslen |
muchos lnpcs de especulosyel vso m
A€ cada. Un0. dependery’ Fandamenhd-

9 telodedo puiead a000y0c Enke. dedlos condioones: analomims
Bl sb ssiabam of dorslvodBc00de pockente. nand o |




