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Trastornos menstruales

Amenorrea
Ausencia de menstruación

Dismenorrea
Mestruacion dolorosa

Primaria Secundaria Primaria Secundaria

Fisiologica
Embarazo 
Lactancia 
Menopausia 
Edad prepuberaL

(16 años) sin relacion con la
presencia de crecimiento y
desarrollo de los caracteres

sexuales secundarios normales

 (14 años) asociado a falta de
crecimiento y desarrollo de los

caracteres sexuales secundarios

Es el dolor abdominal  o
pélvico  durante  la
menstruación sin

patología

Comienza en la adolescencia
(Generalmente1 a 2 años después

de la menarquia)

Es secundarios a otros
problemas o

enfermedades
“causa patologica”

 Se presenta en mujeres mayores
de 20 años (entre 20 -30 años

enendometriosis, entre 30-40 años
enadenomiosis

Causa
Endometriosis. 
Enfermedad pélvica
inflamatoria. 
Fibromiomatosis uterina
Embarazos anormales
(abortos,ectópicos)

Cuadro clinico
Infertilidad, metrorragia,

dispareunia
“Empeora con el tiempo”

Tratamiento
Parche Térmico
 AINEs 
Anticonceptivos
Hormonales

Causa
Trastorno en la producción de
prostaglandina por el
endometrio secretor

Cuadro clinico
Dolor. náuseas, vómitos,

diarrea, cefalea, depresión.

Tratamiento
Calor local en la zona
abdominal
Antiprostaglandinas
Ejercicio

Se manifiesta  en  los  primeros  6
meses después de la menarquia.
 inicia 48 horas antes de la misma

Cese de la menstruación
una vez establecida. (Al

menos en 3 ciclos)

Causa
Himen imperforado
Agenesia mülleriana - Sx
de
Rokitansky
Síndrome de Turner
Síndrome de Morris
Disgenesia gonadal pura
Déficit de GnRH
istrofia olfativa o Sx de
Kallman

Tratamiento
Depende de la etiología y de
las
metas del paciente,

Correccion quirurgica
Sustitucion tiroidea
Tratamiento de sustitución
estrogénica

Sx de ovario poliquístico
Alteración en la síntesis o
secreción de GnRH
Sx de Sheehan 
Tumores hipofisarios
Sx de Asherman
Cirugías 
Infecciones
Falla ovárica prematura

Causa
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