
 

 

 

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 

Campus Comitán 

 

SANGRADO UTERINO ANORMAL – MAPA 

CONCEPTUAL 

 

Materia: Sexualidad Humana 

 

Alumna: Eunice Yamileth Roblero Rodríguez 

 

Catedrático: Dra. Dulce Melissa Meza López 

 

   3 – “C” 

 

 

 

 



SANGRADO UTERINO ANORMAL

Hemorragia fuera del patrón
menstrual

Epidemiología

25% Adolescentes 50% mayores de 40
años

11-15% No
embarazadas

12.1-37%

Factores predisponentes

Raza

Gemelar

Agregación familiar

Enfermedades
genéticas

Clasificación de Hatasaka

De acuerdo a

Causa Otras

Hemorragia uterina
orgánica o estructural

EmbarazoHematológica

Endocrinológica

Etiología

PALM-COEIN

Causas
estructurales

Causas no
estructurales

PALM COEIN

Pólipos

Adenomiosis

Leiomiomas

Malignidad/
Hiperplasia

Coagulopatía

Trastornos
ovulatorios

Causas
endometriales

Iatrogenia

No clasificado

Significado Significado

Acronimo

Clínica

Menorragia y
metrorragia

Sangrado poscoital

Dolor pélvico

Diagnóstico

Historia clínica Examen físico Exámenes
auxiliares

Imágenes
Estudios

Histológicos

Edad

Actividades físicas

Historia menstrual

Gestación

Tx farmacológico

Patologías
asociadas

Completo

Palpación
abdominal

Examen digital

Exploración del
estado general

Hemoglobina y
hematocrito

Test de embarazo

Citología
cervicovaginal

Perfil de
coagulación

Perfil hepático

Función tiroidea

Ecografía

Sonohisterografía

Histeroscopia

Tomografía axial
computarizada

Biopsia de
endometrio

Tratamiento

Manejo Médico

Quirúrgico

Qx sin patología
orgánica

Resección
endometrial

Gold Standard

¿Qué es?

Se presenta en

Prevalencia

Por ejemplo

Ejemplo
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