
“Trastornos benignos de la 
porción inferior del aparato 

reproductor”.   

Doc. Mussolini Macnealy Paz. 



“Lesiones vulvares”

• La piel de la vulva es más permeable que la de los tejidos vecinos.

• ¿Porque? posee diferencias de estructura, hidratación, oclusión y susceptibilidad a la fricción. 

• Estas lesiones pueden ser consecuencias de infecciones, traumatismos, neoplasias o respuestas inmunitarias.

• Por consiguiente las manifestaciones van a ser de una manera variada como crónicas o agudas,
apareciendo dolor, prurito, dispaneuria, hemorragias o secreciones.



“prurito vulvar”

• El prurito es una manifestación frecuente de muchas
dermatosis en la vulva y durante la entrevista inicial suele
identificarse su causa primaria.

• etapas anteriores se haya hecho el diagnóstico de psoriasis,
eccema o dermatitis en otras zonas corporales de la mujer.

• Muy a menudo el prurito vulvar proviene de dermatitis por
contacto o de tipo alérgico.

• Exploración física: 

• La revisión de la vulva debe realizarse con
iluminación adecuada.

• Posición óptima.
• Una lupa o un colposcopio.
• Pequeña “sonda” con un aplicador de algodón

(limitantes).
• Molestias o cuadro vaginales (obligatorio tacto).

• Síntomas: 

• inflamación o atrofia generalizadas
• Secreciones anormales.
• Lesiones focales de la mucosa (ulceras).

• Estudios: 

• obtener material para estudio en solución salina.
• secreciones para valoración microscópica.
• pruebas del pH vaginal y cultivo en busca de

microorganismos aerobios (Streptococcus del grupo B).
• se efectúa un tacto bimanual.
• Biopsia vilvar.





“Dermatosis vulvares”

• la International Society for the Study of Vulvovaginal Disease (ISSVD)
adoptó la nomenclatura actual de dermatosis vulvares con base en
cambios histopatológicos y macroscópicos.

• Liquen simple crónico. • Liquen esclerótico. 



“Dermatosis inflamatoria”

• Dermatosis por contacto.  

• Psoriasis vulval.

• Liquen plano.

• El liquen plano, un trastorno poco común,
abarca las superficies cutáneas y las
mucosas.

• se piensa que en ella interviene la
autoinmunidad de linfocitos T dirigida
contra los queratinocitos basales.

• liquen plano en la vulva puede asumir
inicialmente una de tres variantes: 1)
erosiva; 2) papuloescamosa, o 3)
hipertrófica.

• El liquen mencionado puede ser causado por fármaco y se
ha dicho que en su patogenia intervienen antiinflamatorios
no esteroideos, antagonistas β, metildopa, penicilamina y
derivados de la quinina.





“hidradenitis supurativa”



“Manifestaciones vulvares de trastornos generalizados”

• Acantosis nigricans

• Enfermedad de Behçet.

• Ésta se caracteriza por zonas
(placas) con márgenes indefinidos,
de carácter verrugoso, pardas a
negras.

• Los cambios de manera típica se
localizan en pliegues de la piel, en
particular en cuello, las axilas y los
pliegues genitocrurales.

• Enfermedad de Crohn.



“Trastorno de pigmentación”

• Vitíligo vulvar. • Nevó vulvar.

• los nevos adquiridos aparecen en la adolescencia en zonas
expuestas a la luz solar, aunque la piel de la vulva no está
exenta de afectación.

• A diferencia de ello, pueden detectarse nevos congénitos
en cualquier superficie cutánea y en personas de cualquier
edad.



“Tumores vulvares solidos”. 

• Acrocordón vulvar. • Siringoma.



“Quistes vulvares”. 

• Quistes y abscesos del conducto de la
glándula de Bartholin.

• Quistes epidermoides.



“Lesiones cervicouterinas”. 


