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@uerperio normal

ASISTENCIAY CUIDADPOS EN EL PUERPERIO

/ v Revision de historia clinica
v Medicion de temperatura, P.A Y FC materna al inicio y posterior cada 4 hrs. Duracion, fuerza y frecuencia de las

contracciones al inicio y cada 30 min
v Palpacion abdominal: altura de fondo uterino, situacion y presentacion del producto
v Apariencia de pérdidas vaginales: liquidos y sangre
v Percepcioén de dolor por la embarazada y su deseo de recibir opciones para aliviarlas
v Auscultacion de la FCF. Minimo cada un minuto después de cada contraccion

v Realizar tacto vaginal

\ v Explicar hallazgos del tacto vaginal

~

/

"p

~

uerperio inmediato:

N (b

uerperio mediato

N (b

uerperio tardio

~

Al periodo que sigue la expulsion
del producto de la concepcion,
en el cual los cambios anatomo-

fisiologicos propios del
embarazo se revierten al estado
pre-gestacional. Duracion de 6 o

\42 dias. /

-~

Vigilancia del puerperio

Se recomienda observar a la mujer
cada 15 min, durante 2 hrs, como
\minimo después del parto

~

Periodo que comprende las
primeras 24 hrs después del
parto

Periodo que abarca del

Periodo que comprende el

N J

m observar y verificar cm

/

\ mm/Hg)

no presente signos y sintomas de
peligro:

% Hemorragia vaginal, cefalea,
convulsiones, vision borrosa
o dolor fuerte en boca de
estomago

# dificultad para respirar

% temperatura mayor de 38° c

# involucion uterina(palpar que
el utero este duro y debajo
del ombligo)

% Desgarres en region perineal

% hipertension

tratamiento de acuerdo
al problema encontrado
y referir a un servicio

con capacidad
resolutiva

Orientar sobre as
sefales de peligro vy
explicar que  debe

buscar ayuda en caso
de algun sintoma

Evaluar la primera

arterial(diastolica arriba de 90

/

\semana del puerperio /

segundo al séptimo dia octavo al dia 42, después del
después del parto. parto
2N J
/Si presenta sefiales Q ﬁontrol del puerperio \
peligro S€ debe Detectar  sintomas vy
estabilizar, iniciar

signos de peligro:

% Hemorragia vaginal,
cefalea intensa,
vision borrosa o dolo
en boca de estomago

% Dificultad respiratoria

% Febricula mayor de

38°c
% Descarte retencion
de liquidé ,restos

placentarios
% Involucién uterina
% Desgarros en region

perineal
# Coagulos o sangrado
con mal olor
Dolor al

orinar.hipertension arteriay




ASISTENCIAY CUIDADPOS EN LOS TRASTORNOS GINECOLOGICOS

-~

-

Climaterio y menopausia

El climaterio(45-65 anos) es el periodo de la vida de la mujer en el que desaparece la funcion
reproductiva y ocurren grandes modificaciones de la secrecion de hormas sexuales, e influyen a
nivel social, cultural, y psicoldgico.

~

/

4 R

EN LA MENOPAUSIA SE
DISTINGUEN 3 FASES:

v Pre-menopausia:
acortamiento de la
longitud del ciclo a
expensas de la fase
folicular.

v Peri menopausia:
desarreglos menstruales
progresivos con baches
amenorreicos. Fallo
ovarico. Gonadotropina
elevadas y estrogenos

v Posmenopausia
El Ovario no queda
totalmente inactivo, pero

seca su funcion
endocrina folicular
amenorrea

\_ /

@CTORES \

SOCIOECONOMICOS

Simbolismo cultural de Ia
menstruacion:
consecuencias de su
desaparicion

Consideracion social de la
mujer estéril

Consideracion social del
envejecimiento

Actitud de la pareja, en el
area sexual
Grado de
econdmica
Cambios en el papel socio
familiar(sindrome de nido
vacio)

Disponibilidad de servicios
de la salud especificos
Cambios endocrinos
Descienden los niveles de

necesidad

estrogenos y progesterona y
AarimMmantan lne

@N DE ASISTENCIA DURANTE}

CLIMATERIO

¥ Medidas de DX precoz del cancer
(mama, endometrio, cérvix,
ovario)

% Vigilancia peridédica de los
indicadores bioquimicos, sobre
todo del metabolismo de los
lipidos e hidratos de carbono,
determinacion de colesterol y sus
fracciones , glicemia basal o con
sobrecarga

# Vigilancia de parametros clinicos
relacionados con el sistema
cardiovascular, como la tension y
el peso

% Actividades de educacion sexual

% Actividades de educacion
dietética

% Actividades de ejercicio fisico

% Intervenciones de apoyo
psicologico
, para reforzar el autoestima y la

k asertividad. /




- I I IS IS S S e e e .y

CONCIENTIZACION Y AUTOCUIDADO

— o o o —,

La mujer desempeia™ roles como madre, esposa e hijay, a
menudo, antepone sus multiples roles al cuidado de si misma,
lo que posiblemente puede influir en sus habitos de salud. En
este sentido, estudios realizados muestran que las mujeres
que perciben su salud como mala o negativa son aquellas sin
informacion sobre el proceso de menopausia y climaterio, por
lo tanto, las actividades de cuidado no son bien conocidas por
las mujeres que cursan esta

Intervencion educativa de enfermeria para fomentar el autocuidado de la mujer durante el climaterio. En todas las
etapas de la vida, el autocuidado es esencial para conservar y mantener una buena salud.

- EEN S B S o S . .
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I |
I ¢Qué nos dice la La NOM-035-S5A2-20027? I

L e e e e e e e e e e e e e - -

Describe y promueve las actividades de acondicionamiento
fisico para evitar el sedentarismo, asi como implementar
un programa de ejercicios para favorecer el
acondicionamiento cardiovascular, la flexibilidad, el
fortalecimiento muscular y la prevencion de pérdida de
masa 6seaq, asi como evitar el ejercicio fisico excesivo que
puede resultar contraproducente.

S s s s o e e e e .



PRINCIPALES CAUSAS DE MUERTE EN LA MUJER

| ° La salud de las mujeres y las nifias esta influenciada por la biologia relacionada con el sexo, el
género y otros determinantes sociales. I

Las enfermedades no transmisibles, son la principal causa de muerte en el sexo femenino,

— =y

\

cancer de cuello
uterino y de mama.




PADECIMIENTOS PROPIOS PE LA MUJER

: Ev el caso concreto de la givecologia, los especialistas due desarrollan su labor en este campo trabajan en el diaguéstico y :
I tratamiento, ya sea médico o quirdrgico, de enfermedades propias de la mujer como el caucer de mama, la endometriosis o los I
| problemas del suelo pelviavo Il
l I
S = 4
N\ Y 4
\N /7
v
CANCER DE WAMA ENDOMETRIOSTS PRODLEMAS DE EMBARAZO
SUELO PELVIANO
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I es wa enfermedad en la cual las . " s = " Elpiso pélvico puede debilitarse o lastimarse. " £ el caso de la embarasada los obstetras I
células de la mama se multiplican sin

Ocurre cuando las células del

control. Bxisten distintos tipos de n o . I
i revestimiento de la matriz

parto. Ofras causas pueden ser la obesidad,

Las cansas privcipales son el embarazo v el
I tratamientos con radiacién, cirngia y

se ocupan del abordaje wmédico de
I patologias como la diabetes gestaciondl, o

cancer de wama. El tipo de cancer de © ) _ envejecimiento. la preeclampsia, |a placenta previa, los
I mama depende de ané células de 1 (dtero) crecen en otras zonas = . = problemas de ereciniieirto del feto deutro I
L Mama se vuelven cancerosas, I del cuerpo. Esto puede cansar I I Los siirtomas mds comuves sou: Z{:"A‘W“’“"O 0 1os posturas anormales, como
I_ dolor, samqmdo alﬂ(/ﬂ/}dﬂtm’@, Sevsacién de pesadez, hinchazéw, tiréw o dolor I ‘, Stnd +rual )
o o ommee o e I savn@m&lo entre PGHM‘OS Y = "enla vagina due se aorava al final del dia o " . v ?LwacZT;mVZ;s?;GWWS o I
problemas para q(/\@dmr cuando mueven el intestino v Amenorreds
" embarazada (ufertilidad). I Sewsacion o ver gue un "bulto o "algo que sale” I I v TDidbetes gestacional. "
L - 0{? 2 vagia _ _ v Toxoplasmosis
TS — Duﬁcmlmd para comenzar a orinar o vaciar la = . v Wenopausia I
I vejiaa por completo v Tufertilidod
Tufecciones del tracto urinario frecuentes I I v Endometriosic -
; féraﬁ&lqs de oriva al reirse, toser o hacer v Ovario poli quistico
geracio 8 i v Patologia bevigna de mama I
I Necesidad uraente o frecuewte de orinar I I v  Dismevorrea
Dolor al orinar v Wioma uterine "

s Pérdidas de materia fecal o dificultad para
controlar los gases

l Estrefimiento J
| | | | ] | ] | |

I ——


https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/001191.htm

CULDADPOS BASICOS DE LA MUJER

| | ] [ | [ ] [ ] | ] [ | [ ] [ ] | ] [ | [ ] [ ] | ] [ | [ ] [ ] | ] [ | [ ] [ ] | ] [ | [ ] [ ] \
I v OBEJETIVOS:

v CUIDADOS DE ENFERMERTIA EN LA PUBERTAD [
| v CUIDADOS EN LA PACIENTE OBSTETRICA |
| v CUIDADOS DE ENFERMERTA EN LA PACIENTE EN CLIMATERIO

_________________________J

_/
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WMEDIDAS BASLCAS PE PREVENCION DE ENFERMEDADES

e |a promocion a la salud proporciona la informacion y herramientas necesarias para mejorar los
conocimientos, habilidades y competencias necesarias para la vida

e |a promocion a la salud impulsa que las personas se protejan entre si y cuiden su ambiente.

e |a promocion a la salud impulsa la participacion de la comunidad en el establecimiento de
prioridades, toma de decisiones y elaboracion y ejecucion de acciones para alcanzar un mejor
nivel de salud.

e |a promocion de la salud impulsa wue los servicios de sector salud trasciendan su funcion
curativa y ejecuten acciones de promocion, incluyend las de prevencion especifica

e |a prmocion de la salud coloca la salud en |la agenda de los tomadores de desiciones de todos los
setores publicos y privados, y busca sensibilizar hacia las concecuencias que tiene sobre la salud
publicas saludables de deSICiOHGS.

impulsar politicas




