\\- UNIVERSIDAD DEL SURESTE
\ CAMPUS COMITAN

[ PASION POR EDUCAR | MEDICINA HUMANA

GINECOLOGIA'Y OBSTETRICIA

Alondra Monserrath Diaz Albores

Dra. Arely Alejandra Aguilar Velasco

Sexto semestre

Plataforma

“A”

3ra unidad

! Scanned with

‘B CamScanner’:


https://v3.camscanner.com/user/download

INTRODUCCION

El control prenatal es un componente fundamental de la atencion médica durante el
embarazo, cuyo objetivo principal es proteger la salud tanto de la madre como del
bebé en desarrollo. Este conjunto de cuidados meédicos planificados permite
detectar de manera oportuna posibles complicaciones, controlar factores de riesgo
y fomentar un embarazo saludable a través del seguimiento regular por parte de

profesionales de la salud.

Durante las visitas prenatales, se realizan evaluaciones clinicas, estudios de
laboratorio, ecografias y se brinda orientacién sobre alimentacion, actividad fisica,
preparacion para el parto y lactancia materna. Ademas, el control prenatal es una
oportunidad clave para promover la salud emocional de la gestante y su entorno
familiar. Un adecuado control prenatal no solo reduce la mortalidad materna y
perinatal, sino que también mejora el prondstico a largo plazo para el nifo. Por ello,
se recomienda iniciar este seguimiento tan pronto como se confirme el embarazo y

continuar con controles periddicos hasta el momento del parto.

Los mecanismos de parto son el conjunto de movimientos y adaptaciones que
realiza el feto para atravesar el canal del parto durante el nacimiento. Este proceso,
también conocido como dinamica del parto, ocurre principalmente durante la fase
de expulsiéon y es resultado de la interaccidon entre las contracciones uterinas, la

pelvis materna y la posicion del feto.

El parto es un fenémeno fisiolégico complejo que requiere una coordinacion precisa
para desarrollarse de manera segura. Los principales mecanismos incluyen la
encajadura, descenso, flexién, rotacion interna, extension, rotacion externa y la
expulsiéon del feto. Cada uno de estos pasos permite que el bebé se acomode y

avance progresivamente a través del canal del parto.

Comprender estos mecanismos es fundamental para los profesionales de la salud,
ya que permite identificar desviaciones del proceso normal, anticipar posibles
complicaciones y tomar decisiones adecuadas para salvaguardar la salud materno-
fetal. Ademas, este conocimiento contribuye a brindar una atencién mas

respetuosa, informada y segura durante el trabajo de parto y el nacimiento.
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DESARROLLO

El control prenatal es un componente esencial del cuidado de la salud materna.
Consiste en una serie de visitas médicas regulares durante el embarazo con el
objetivo de garantizar el bienestar tanto de la madre como del bebé en desarrollo.
Este proceso permite la vigilancia activa del embarazo, la deteccién oportuna de
riesgos, la prevencion de complicaciones y la preparacion para el parto y la

maternidad.
Objetivos del Control Prenatal: Los principales propdsitos del control prenatal son:

Tamizaje y tratamiento de enfermedades: como la hipertensién arterial, la diabetes

gestacional, infecciones urinarias, VIH, sifilis, y carencias nutricionales.

Identificacion de factores de riesgo: tanto maternos como fetales, para un manejo

preventivo y adecuado.

Prevencion de enfermedades: mediante vacunacion (como la del tétanos) y

suplementos para prevenir anemia y defectos congénitos.

Planificacion del parto: incluyendo la eleccién del lugar, método de parto y soporte

necesario.

Frecuencia de las Consultas: La frecuencia de las visitas prenatales varia segun el
trimestre del embarazo: Primer trimestre (hasta semana 14):. cada 4 semanas.
Segundo trimestre (semanas 13 a 28): cada 4 semanas. Tercer trimestre (semana
28 en adelante): De la semana 28 a la 36: cada 2-3 semanas, después de la semana

36: semanalmente.
Se recomienda un minimo de cinco consultas durante todo el embarazo.

Estudios y Controles Recomendados: Durante el control prenatal, se realizan
distintos estudios: Examenes fisicos: control de presion arterial, indice de masa
corporal, examen ginecolégico y Papanicolaou. Laboratorios: hemograma completo,

glucosa, creatinina, serologias (VIH, hepatitis, sifilis), y urocultivo. Evaluaciéon de
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riesgos: se analiza la historia médica, antecedentes familiares y posibles

complicaciones obstétricas.

Importancia de la Suplementacion: La suplementacién con vitaminas y minerales es
clave para un embarazo saludable: Acido félico: previene defectos del tubo neural.
Hierro: previene la anemia. Calcio: reduce el riesgo de hipertensién gestacional.
Omega 3: previene parto prematuro. Vitaminas A, C y D: fortalecen el sistema

inmunoldgico, previenen complicaciones y mejoran el desarrollo fetal.

Senales de Alarma en el Embarazo: El control prenatal también implica educar a la
gestante sobre sintomas de alarma que requieren atencion inmediata, como: Dolor
de cabeza intenso, vision borrosa, vomitos persistentes, ausencia de movimientos
fetales por mas de dos horas después de la semana 28, pérdida de liquido o sangre

por la vagina, hinchazén exagerada, fiebre.

El trabajo de parto es el conjunto de procesos fisiolégicos que culminan con el
nacimiento del bebé. Se caracteriza por contracciones uterinas ritmicas e
involuntarias que provocan el borramiento (adelgazamiento) y dilatacion del cuello

uterino, lo que permite el paso del feto a través del canal del parto.

Fases del Trabajo de Parto: El trabajo de parto se divide en tres fases
principales:1.Fase latente: Se presenta una dilatacion del cuello uterino de 3 a5 cm,
su duracion varia: entre 18-20 horas en nuliparas (primer parto) y 12-24 horas en
multiparas. 2.Fase activa: Ocurre desde los 4 cm hasta la dilatacion completa (10
cm), dura entre 8-18 horas en nuliparas y 5-12 horas en multiparas, es la etapa mas
intensa del trabajo de parto.3.Fase de alumbramiento: Inicia con el nacimiento del
bebé y finaliza con la expulsiéon de la placenta, tiene una duracion aproximada de

10 a 30 minutos.

Maniobras de Leopold: Estas maniobras permiten determinar la posicion,
presentacion y situacion del feto mediante la palpacion abdominal: Primera
maniobra: situacion fetal: identifica si el feto esta longitudinal, transversal u oblicuo.

Segunda maniobra: Posicion fetal: evalua la orientacion del dorso fetal respecto al
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cuerpo materno. Tercera maniobra: Presentacion fetal: define qué parte del feto esta
mas cerca del canal del parto (cefalica, pélvica, de cara, entre otras). Cuarto
maniobra: Encajamiento: se verifica si la cabeza fetal ha descendido a la pelvis

materna.

Mecanismos del Parto: El parto natural se produce mediante una serie de
movimientos mecanicos del feto que le permiten atravesar la pelvis materna. Estos
mecanismos incluyen: 1. Encajamiento: adaptacion de la cabeza fetal al canal del
parto. 2: Descenso: progresion del feto a través del canal por efecto de las
contracciones.3. Flexion: la cabeza fetal se flexiona para facilitar su paso.4.
Rotacion interna: alinea la cabeza con el eje de la pelvis.5, Extension: la cabeza se
extiende al salir del canal del parto.6. Rotacion externa: la cabeza gira para permitir
la salida de los hombros. 7.Expulsion: salida de los hombros y del resto del cuerpo.

Papel de las Contracciones y la Pelvis: Las contracciones uterinas son esenciales
para la progresion del parto. Estas ayudan a: Borrar y dilatar el cuello uterino y

empujar al bebé hacia el canal del parto.

La pelvis materna también juega un rol crucial. La forma ginecoide es la mas
favorable para el parto vaginal, ya que ofrece un espacio amplio y adecuado para el

paso del bebé.
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1. CONTROL PRENATAL
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2. Mecahismos de| traba)o de parto
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CONCLUCION

Control prenatal como una herramienta esencial para preservar la salud materno-
fetal. A través de un seguimiento médico estructurado, permite la deteccion
temprana de riesgos, la prevencion de enfermedades y la preparacion integral para
el parto. Las visitas regulares, los estudios clinicos, la educacion en salud y la
suplementacién nutricional contribuyen significativamente a reducir la morbilidad y

mortalidad durante el embarazo y el nacimiento.

Asimismo, se destaca la importancia de comprender los mecanismos del trabajo de
parto incluidos sus fases y maniobras diagnosticas, ya que este conocimiento
permite a los profesionales de la salud brindar una atencion segura, respetuosa y
oportuna. El adecuado funcionamiento de las contracciones uterinas y una pelvis

materna favorable son fundamentales para un parto vaginal exitoso.

En sintesis, el control prenatal no solo representa una vigilancia médica, sino un
proceso integral que promueve el bienestar fisico y emocional de la madre y el bebé,
y optimiza los resultados perinatales mediante una atencion informada vy

humanizada.
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