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INTRODUCCION
El aborto es definiido como la interrupcién del embarazo antes de la viabilidad fetal,
puede ser espontaneo o inducido. A nivel clinico, representa una de las causas mas
comunes de consulta ginecoldgica, tanto en servicios de urgencia como en atencion
ambulatoria.

Desde una perspectiva médica, el aborto puede estar asociado a multiples factores
etioldgicos, como alteraciones cromosomicas, infecciones, trastornos anatomicos del
utero o enfermedades sistémicas de la madre. Por otro lado, el aborto inducido, ya sea
legal o clandestino, es un tema de profundo debate bioético y legal, en el que se
entrelazan derechos sexuales y reproductivos, autonomia de la mujer, creencias
culturales y politicas de salud publica. En muchos paises, las complicaciones derivadas
de abortos inseguros constituyen una importante causa de morbimortalidad materna, lo
que subraya la necesidad de un enfoque médico que combine el conocimiento clinico
con la sensibilidad humana y ética.

El sindrome de ovario poliquistico es uno de los trastornos endocrinos mas frecuentes
en mujeres en edad fértil. Se caracteriza por un desequilibrio hormonal que se traduce
en hiperandrogenismo, anovulacion crénica y ovarios con multiples foliculos inmaduros.
Las manifestaciones clinicas del SOP incluyen irregularidades menstruales, infertilidad,
hirsutismo, acné y resistencia a la insulina, o que lo vincula con un mayor riesgo de
desarrollar diabetes tipo 2, obesidad y enfermedades cardiovasculares. Su diagndstico
y manejo requieren un enfoque multidisciplinario, que considere tanto la dimensién
fisica como el impacto psicolégico y social de esta condicién.

Ambos temas estan profundamente relacionados con la salud reproductiva femenina, y
ofrecen al estudiante de medicina una oportunidad valiosa para desarrollar no solo
competencias clinicas, sino también habilidades de comunicacion, juicio ético vy
sensibilidad hacia la diversidad de realidades que enfrentan las pacientes.
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CONCLUSION:

Tanto el aborto como el sindrome de ovario poliquistico representan dos aspectos
fundamentales y complejos de la salud reproductiva femenina, que requieren una comprension
profunda desde lo médico, ético y social. El aborto, en sus distintas formas, plantea no solo
desafios clinicos por las posibles complicaciones fisicas y emocionales, sino también dilemas
éticos y legales que exigen del profesional de la salud una postura informada, empatica y
respetuosa de los derechos de las pacientes.

Por otro lado, el sindrome de ovario poliquistico constituye una condicion

cronica que va mas alla del ambito ginecoldgico, afectando la salud metabdlica, emocional y
reproductiva de las mujeres. Su diagnéstico oportuno y tratamiento adecuado pueden mejorar
significativamente la calidad de vida de las pacientes, prevenir complicaciones a largo plazo y
preservar su fertilidad.

En conjunto, ambos temas evidencian la necesidad de una atencién médica integral, centrada
en la paciente, que reconozca la complejidad bioldgica y psicosocial de los procesos que
atraviesan las mujeres.



