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Introduccion

Como sabemos las enfermedades ginecoldgicas y obstétricas pueden afectar a la
salud reproductiva y general de las mujeres, siendo el sindrome de ovario
poliquistico un trastorno hormonal comun que afecta la ovulacién y la fertilidad, a su
vez el aborto es la perdida natural o incluso inducido del embarazo que esta puede
ser un evento emocionalmente dificil para la mujer e inclusive para su pareja, y como
ultimo le enfermedad trofoblastica gestacional nos menciona que es una

enfermedad rara que se desarrolla a partir de las células trofoblasticas del embrion.

Dadas a estas importantes circunstancias es de suma importancia tener un buen
iImpacto en la salud y el bienestar de la mujer y su entorno, para que ellas y nosotras

podamos identificar signos, sintomas o complicaciones de estas.









ENFERMEDAD TROFOBLASTICA 6£8TACIONAL

DEFIRICIGN

Se origina un tumor en el interior del Utero a partir del tejido que se forma después de la
fecundacién. Este tejido se compone de células trofoblasticas y, en un embarazo normal,
envuelve el ovulo fertilizado en el Utero, a veces se presentan problemas con le ovulo fertilizado
y las células trofoblasticas, y en lugar de formarse un feto saludable se forma un tumor.

CLASIFICACION

Ausencia de tejido fetal

Degeneracion hidrépica de
vellosidades coriales

Riesgo persistente

Cariotipo diploide: 46, XX (fecundacidn
de un ovulo con material genético
inactivo)

— Material genético exclusivamente
paterno
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NS

Mele peretel
— Presencia de tejido embrionario o
fetal
Secrecidn de B-GCH es elevada
La mayoria termina en aborto
Riesgo persistente <5%
Cariotipo triploide: 69, XXY/69 XXX
(Fecundacidn del ovulo por 2
espermatozoides)

— Presencia de material genético
materno y paterno

VRN

Feeclor de rie
e >40 anos aumenta 10 veces
e Embarazo molar previa
e Edad
e Tabaquismo
e Deficiencia de vitaminas

e Sangrado uterino

e Nauseas

e Vomito

e Crecimiento uterino mas rdpido de
lo esperado

Ecografia

e Mola completa: una masa uterina ecogénica con numerosos espacios quisticos

anecoicos sin feto ni saco amnidtico

e Mola parcial: incluye placenta engrosada e hidrdpica con tejido fetal

e Biometria hematica

2 principios basicos en el tratamiento
Evacuacion de la mola

Quimioterapia profilactica
Legrado con succidn(eleccidn)
Histerectomia

il

Seguimiento regular para detectar enfermedad trofoblastica persistente




