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El desarrollo del vello pubiano y 

crecimiento de las mamas son los 

hechos más destacados de los cambios 

en la morfología corporal de los 

adolescentes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Cuidados de la mujer 

durante la adolescencia. 

 

 

 

¿Qué es la adolescencia 

de la mujer?  

cambios, físicos también 

psicológicos, mediante el 

cual experimentan u 

exploraran su cuerpo. 

Estos cambios 

comienzan entre: 

(12- 19 años de 

edad). 
las variaciones 

normales son: 

 Es el crecimiento y desarrollo 

puberales. 

2.2 Cambios físicos de la 

mujer en la adolescencia 

Cual es primer 

cambio notorio: 

El botón mamario es el primer 

signo de comienzo puberal y 

puede acontecer entre los 9 y 13 

años (media de 11,2 años). 
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También hay 

cambios como: 

   

También hay cambios a nivel de 

ovario y tamaño del útero. 

Fisiología del crecimiento. 

¿Qué es la GH? 

Es la hormona clave en el crecimiento longitudinal; está 

secretada bajo la influencia del factor de liberación 

GHRH y la somatostatina. Las somatomedinas o 

factores de crecimiento de tipo insulínico son 

estimuladas por la GH y actúan sobre el crecimiento 

óseo. 

2.3 Cambios emocionales en 

la mujer en la adolescencia 

Cambios psicosociales Las 

trasformaciones físicas tienen un 

correlato en la esfera psicosocial. 

comprendiendo 

cuatro aspectos: 

1.- La lucha dependencia-independencia. 

2.- La importancia de la imagen corporal. 

3.-La relación con sus padres. 

4.-el desarrollo de la propia identidad. 

 es un periodo de la vida con intensos 

cambios físicos, psíquicos y sociales, que 

convierten al niño en adulto y el cuerpo 

se prepara para la función reproductora. 

e

l 

b

o

t

ó

n 

m

a

m



Durante esta fase 

La LH y la FSH disminuyen drásticamente su 

secreción como consecuencia de una potente 

retroalimentación negativa secundaria a una 

elevada concentración de estradiol, 

progesterona e inhibina. 
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2.4 Menarca y 

adolescencia 

Un elevado número de mujeres presentan en algún 

momento de su desarrollo alguna alteración en la 

menstruación. En la mayoría de los casos esta 

alteración es secundaria a la anovulación y a la 

inmadurez del eje hipotálamohipofisario. 

El ciclo menstrual 

normal representa 

una relación compleja entre las hormonas 

y los acontecimientos fisiológicos que se 

llevan a cabo en el hipotálamo, la hipófisis, 

el ovario y el útero, para preparar el 

cuerpo para una posible gestación. 
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El ciclo menstrual está 

dividido en dos fases: 
proliferativa (folicular) y 

secretora (luteínica). 
Fase folicular 

En un ciclo ovulatorio, la hormona liberadora de gonadotropina 

(GnRH, gonadotropinreleasing hormone) es segregada en el 

sistema portal hipotalámico de manera pulsada, lo que provoca 

la secreción de la hormona foliculoestimulante (FSH, follicle-

stimulating hormone) y de la hormona luteinizante (LH, 

luteinizing hormone). 
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el endometrio está bajo las influencias tróficas 

del estrógeno. Se produce un aumento de 

proliferación de células epiteliales, glándulas 

endometriales y estromales. 

Ovulación: 

La secreción de LH conduce a la 

maduración del folículo preovulatorio y, 

así, la ovulación se produce entre 34 y 

36h después del pico de LH. 
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Fase luteínica En esta fase 

el endometrio se espesa, las glándulas 

se vuelven más tortuosas, crecen las 

arterias espirales y disminuye la 

actividad mitótica. 

Menstruación: 

Si no coexiste embarazo el endometrio se necrosa, provocando una 

exfoliación y desprendimiento del mismo. El endometrio fragmentado es 

expulsado del útero mediante una serie de contracciones, junto con una 

pequeña cantidad de sangre, moco y células vaginales. 
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2.5 principales patologías propias de 

la mujer durante la adolescencia 

Enfermedades en 

Adultos Jóvenes: 

 Adherencias labiales. 

 La amenorrea. 

 La anorexia. 

 Bulimia. 

 

 La clamidia. 

 Depresión. 

 La dismenorrea. 

 Dolor pélvico. 

 

 Endometriosis. 

 Infecciones/enfermedades 

de transmisión sexual. 

 Síndrome de ovario 

poliquístico. 

 Trastorno por atracones. 
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2.6 Cuidados de la mujer en la 

adolescencia 

Aprender a cuidar de tu propio cuerpo es una parte importante del proceso 

de crecimiento. A medida que te vayas haciendo mayor, tu cuerpo irá 

cambiando conforme te vayas convirtiendo en una mujer. 

Con ayuda de los 

siguientes cuidados: 

 Evaluación y vigilancia del estado nutricional. 

 Higiene personal incluyendo salud bucal. 

 Vacunas. 

 Educación acerca de métodos anticonceptivo: salud pública, huso de preservativos evitar 

embarazos. 

 Fomento y promoción a la salud acerca de ETS. 

 Fomentar valores, autoestima, convivencia familiar y fijar metas. 

 Hablar de riesgos y abuso de alcohol, tabaco, drogas. 

 Fomentar buena alimentación. 

 Descanso. 

 Uso de tecnología. 
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2.7 Embarazos en la 

adolescencia 

La mayoría de las adolescentes no planea embarazarse, 

pero muchas lo hacen. Los embarazos en la adolescencia 

tienen riesgos adicionales de salud tanto para la madre 

como para el bebé. 

Tienen mayor riesgo de hipertensión 

arterial y sus complicaciones. Los riesgos 

para el bebé incluyen partos prematuros 

y niños con poco peso al nacer. 
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2.8 Planificación familiar en 

la adolescencia 

En términos de salud sexual y reproductiva, los 

adolescentes son considerados una población de alta 

vulnerabilidad. Los riesgos y consecuencias negativas de 

las relaciones sexuales no protegidas en los adolescentes 

son motivo de preocupación en el área de la salud. 

En general 

todos los métodos 

anticonceptivos que son 

seguros para los adultos 

sanos también son seguros 

para los adolescentes sanos. 
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2.9 Enfermedades de trasmisión 

sexual en la adolescencia 

Las enfermedades de transmisión sexual 

(ETS) son enfermedades infecciosas 

transmitidas por el contacto sexual. El 50 % 

de las nuevas ETS se producen en personas 

de entre 15 y 24 años. 

Cómo proteger a 

su hijo 

aconsejarles que se abstengan 

de mantener todo tipo de 

contacto sexual con otra 

persona. Sin embargo, si 

deciden ser sexualmente 

activos o si ya son sexualmente 

activos, existen varias. 

medidas.de precaución 

recomendada 
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Usando métodos 

como: 

 

(de forma constante y correcta) un condón 

masculino de látex o femenino de poliuretano, 

incluso para el sexo oral; usar agujas 

esterilizadas al inyectar fármacos intravenosos; 

reducir la susceptibilidad a las infecciones. 

La prevención y el control de otras 

ETS: el padecer otras ETS facilita la 

infección con VIH. 

¿Qué debe hacer mi hijo o hija 

adolescente si se le diagnostica una 

ETS? 

Comenzar el tratamiento de 

inmediato, tomar todo el régimen 

de medicamentos y seguir el 

asesoramiento del proveedor de 

atención médica. 

ENFERMEDADES:  gonorrea, sífilis, clamidia, 

VIH, herpes, tricominiasis, chacro etc. 
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2.10 Adicciones en la 

adolescencia 

Los adolescentes pueden estar 

comprometidos en varias formas con el 

alcohol y las drogas legales o ilegales. Es 

común el experimentar con el alcohol y las 

drogas durante la adolescencia. 

 Los adolescentes 

usan el alcohol y las 

otras drogas por: 

varias razones, incluyendo la 

curiosidad, para sentirse bien, 

para reducir el estrés, para 

sentirse personas adultas o para 

pertenecer a un grupo. 
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El uso de las drogas y el alcohol 

está asociado con: 

con una variedad de consecuencias negativas, que incluyen el aumento en el riesgo del 

uso serio de drogas más tarde en la vida, el fracaso escolar, el mal juicio que puede 

exponer a los adolescentes al riesgo de accidentes, violencia, relaciones sexuales no 

planificadas y arriesgadas y el suicidio. 
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2.11 prevención de suicidios en 

la adolescencia 

El suicidio no es un tema fácil 

de abordar, se trata de un 

problema de salud pública que 

impacta en diferentes niveles 

en la sociedad. 

Según la OMS 

(2012) 

se registró que, a nivel 

mundial, se producen 

alrededor de 804.000 muertes 

por suicidio. 

¿Qué lleva a una persona a tomar 

esta decisión? 

Existen factores de riesgo en el suicidio adolescente de tipo 

social, cultural y psicológico que pueden afectar a una 

persona para tomar una decisión como esta. En otras 

palabras, es un fenómeno multicausal. 
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¿Es la adolescencia un factor de 

riesgo en el suicidio? 

La adolescencia es un período de múltiples cambios a nivel 

biológico, psicológico y social. Pues, es una etapa en la que se 

cuestiona todo lo que nos rodea. Y, además, nos impulsa a darle 

sentido a nuestras vidas. 
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Consideraciones para poner 

atención: 

 Existen síntomas asociados a la depresión que pueden 

aparecer. Por ejemplo, tristeza, aislamiento, desinterés o 

desgana, entre otros. En algunos casos, también se manifiesta 

un alto grado de excitabilidad y cambios en los hábitos 

alimentarios y trastornos de sueño. 

Factores de riesgo en la 

adolescencia 

Problemas intrafamiliares: Disfuncionalidad, 

situación de violencia, abuso sexual, entre 

otras. 

Personales: Dificultades en torno a la 

identificación sexual y el temor que 

puede ocasionar una posible falta de 

aceptación de la familia. 

Dificultades a nivel escolar: 

Relacionadas tanto al aspecto académico como social. El 

aislamiento, rechazo por parte de sus pares, y la presencia de 

violencia o relaciones interpersonales con presencia de bullying 

o acoso escolar. 


