CUIDADOS GINECOLOGICOS
EN LA MUJER

SANDRA MINANO UBEDA



TEMAS A TRATAR:

/ v GENERALIDADES DEL CONTROL GINECOLOGICO \
(EDADES, ACTIVIDADES)
v EXAMEN GINECOLOGICO
v EXAMEN PAPANICOLAU (PAP)
v EXAMEN DE MAMAS: EXAMEN FISICO E
IMAGENOLOGIA
v INFECCIONES VAGINALES Y ASEO GENITAL
v INFECCIONES URINARIAS
(ACTIVIDAD PRACTICA: AUTOEXAMEN DE MAMAS/




GENERALIDADES

¢QUE SE ENTIENDE POR CONTROL
6INECOLOGICO?

¢A QUE EDAD DEBERTA EMPEZAR EL CONTROL
6INECOLOGICO?

¢HASTA QUE EDAD SE DEBERTA CONTROLAR
UNA MUJER?




ACTIVIDADES DEL CONTROL GINECOLOGICO

KREVIS];éN DE_ANTECEDENTES: ENFERMEDADES PREVIAS, ALERGIAS, \
CIRUGIAS, HABITOS, ENFERMEDADES FAMILIARES. ,

- ANTECEDENTES GINECOLOGICOS: MENARQUIA, CARACTERISTICAS
MENSTRUALES, CLIMATERIO/MENOPAUSIA, USO DE ANTICONCEPTIVOS,
ULTIMA ECOGRAFIA TRANSVAGINAL, ECOGRAFIA MAMARIA Y/O
MAMOGRAFIA, PAPANICOLAU AL DIA, PRESENCIA DE ARDOR, FLUJO
VAGINAL Y SUS CARACTERISTICAS, PROBLEMAS URINARIOS.

- MOTIVO DE CONSULTA PRINCIPAL (DEPENDE DE CADA USUARIA).

+ EXAMEN FISICO: SIGNOS VITALES, PESO, TALLA, DETERMINAR IMC Y

ESTADO NUTRICIONAL.

EXAMEN GINECOLOGICO ST PROCEDE.

EXAMEN FISICO DE MAMAS ST PROCEDE.

SOLICITUD DE EXAMENES CUANDO CORRESPONDA.

\CONSEJERiA Y EDUCACION EN TEMAS RELEVANTES. /




EN LAS MUJERES CON ERC DEBEMOS TENER CAUTELA EN CUANTO A SUS CARACTERISTICAS
MENSTRUALES.

ANTIGUAMENTE SE VEIA QUE LAS MUJERES CON ERC, SOBRE TODO EN DIALISIS, PERDIAN
SU MENSTRUACION DEBIDO A FALLAS OVARICAS PROVOCADAS POR EL TRATAMIENTO.
JUNTO CON ELLO, TAMBIEN PERDIAN SU CAPACIDAD DE REPRODUCCION, LA CUAL EN SU
MAYORTA RETORNABA UNA VEZ REALIZADO EL TRASPLANTE, POR LO CUAL, SE LE INDICABA A
LAS MUJERES QUE NO QUEDARIAN EMBARAZADAS.

HOY EN DIA, CON LA MEJORA DE LOS TRATAMIENTOS DE DIALISIS MUCHAS MUJERES NO
PIERDEN SU CAPACIDAD REPRODUCTIVA NI SU MENSTRUACION, POR LO TANTO, ST SE
PODRIAN EMBARAZAR, A MENOS QUE TOMEN LAS PRECAUCIONES NECESARTIAS.

ADEMAS, DEBEMOS PREOCUPARNOS QUE LAS MENSTRUACIONES NO SE DESCONTROLEN, YA
QUE LA PERDIDA DE SANGRE PUEDE AUMENTAR EL ESTADO DE ANEMIA QUE TODA USUARIA
CON ERC YA PADECE. TAMBIEN DEBEMOS CONSIDERAR EL USO DE ASPIRINA Y
ANTICOAGULANTES QUE SE ADMINISTRAN EN DIALISIS.

POR LO TANTO, ST SUS MENSTRUACIONES SE VUELVEN MUY ABUNDANTES, DEBE AVISAR A
SU MEDICO DE DIALISIS Y A LA ENFERMERA DE CONEXION PARA AJUSTAR LAS DOSIS DE
HEPARINA EN ESA SESION.




EXAMEN GINECOLOGICO

> INSPECCION: REVISAR QUE LOS GENITALES
[ CONSTA DE 3 ] mmmmm) | ESTEN SANOS, PRESENCIA DE FLUTO

ETAPAS VAGINAL, IRRITACIONES, DESCARTAR
INCONTINENCIA URINARIA CUANDO
: CORRESPONDA.
SOLICITU COGRAFTA :
GINECgLéGICE\ EE,EA INSngCIéN ESPECULOSCOPTA: SE INTRODUCE EL
INTERNA ESPECULO POR EL CANAL VAGINAL CON EL
OBJETIVO DE VISUALIZAR PAREDES

VAGINALES Y EL CUELLO UTERINO. SE TOMA

PAP CUANDO CORRESPONDE.

TACTO VAGINAL: SE INTRODUCEN 2 DEDOS
DE LA MANO POR EL CANAL VAGINAL PARA
TACTAR EL UTERO Y EXAMINAR SU TAMANO
POSICION, PRESENCIA DE QUISTES. ADEMAS
SE PALPAN LAS ZONAS ANEXIALES (OVARIOS
Y TUBAS UTERINAS) PARA DETECTAR
POSIBLES INFLAMACIONES O QUISTES.




EXAMEN PAPANICOLAU (PAP)

ES UN EXAMEN QUE PERMITE DETECTAR ALTERACIONES EN EL CUELLO UTERINO, LAS

CUALES PODRIAN EN UN FUTURO PROVOCAR UN CANCER CERVICAL.

EL CUELLO UTERINO TIENE CELULAS
EPITELIALES, OSEA, CELULAS COMO LA PIEL
QUE CONSTANTEMENTE SE DESCAMAN Y
CRECEN OTRAS NUEVAS. EN ALGUNAS
OCACIONES, UNA DE ESTAS CELULAS PODRIA
CRECER CON UNA FORMA ANORMAL (EN SU

Cuello uterino

MAYORIA DEBIDO A LA PRESENCIA DEL VIRUS
PAPILOMA HUMANO) Y ESO PROVOCARA QUE
VARIAS CELULAS HAGAN LO MISMO,
FORMANDO LO QUE SE LLAMA UNA LESION
EPITELIAL, LA CUAL PUEDE SER DE GRADO I,
IT O IIT DEPENDIENDO DE LA EXTENSION
QUE TENGA.




PARA REALIZAR EL EXAMEN, SE DEBE INTRODUCIR EL ESPECULO POR EL CANAL
VAGINAL. UNA VEZ VISUALIZADO EL CUELLO UTERINO, SE REALIZA UN PEQUENO
RASPADO DE LAS CELULAS DEL CUELLO UTERINO CON UNA TORULA ESPECIAL PARA
ELLO.

DICHAS CELULAS SE ESPARCEN EN UNA PLACA DE VIDRIO Y SE ENVIAN AL
LABORATORIO PARA SU INSPECCION Y DIAGNOSTICO. )

SI EL RESULTADO ES NORMAL, SE DEBE REPETIR CADA 3 ANOS POR NORMA
MINISTERIAL Y UNA VEZ AL ANO EN PACIENTES CON ERC.

Citologia vaginal: se raspan
células del cuello uterino y
se examinan bajo un
microscopio para
verificar si
hay cancer
u otros

problemas

ﬁ

Cuello uterino
visto por el
espéculo, con la
paciente en posicion
de litotomia



EN CASO DE EXISTIR UNA LESION, TENEMOS 3 POSIBILIDADES:

LESION EN GRADO I O NIE I: GENERALMENTE REVIERTE SOLA Y SE DEBE REPETIR
PAP A LOS 6 MESES.

LESION EN GRADO II O NIE II: SE DEBE REALIZAR UN EXAMEN LLAMADO
COLPOSCOPIA PARA REVISAR EL CUELLO UTERINO DESDE CERCA. TAMBIEN PUEDE
REVERTIR DE FORMA ESPONTANEA. SEGUN EL CASO, SE REALIZA TRATAMIENTO
PARA RETIRAR LAS CELULAS DANADAS. :

LESION EN GRADO III O NIE III: SE DEBE REALIZAR COLPOSCOPIA Y
TRATAMIENTO PARA ERRADICAR DICHA LESION.

LOS TRATAMIENTOS QUE ERRADICAN DICHAS LESIONES SON: CRIOTERAPIA
(CONGELAMIENTO DE LAS CELULAS) O REALIZACION DE UN CONO QUIRURGICO
(EXTRACCION DE UNA PARTE DEL CUELLO UTERINO QUE CONTIENE LAS CELULAS
DANADAS)




/

TODAS LAS ALTERACIONES DEL CUELLO UTERINO ESTAN CUBIERTAS POR EL GES.

~

SI SE CUMPLE CON EL CONTROL EN LA FECHA QUE CORRESPONDE, LA
POSIBILIDAD DE DESARROLLAR UN CANCER DE CUELLO UTERINO ES MUY BAJA.

4

Biopsia de cono frio:

Se extrae un area grande de tejida
de alrededor del cuello uterino para
examinarlo

Cuello uterino
visto a traves
dei especulo,
con la paciente
en posicion de
litotomia



EXAMEN DE MAMAS

Anatomia de la mama

LA MAMA ES UN ORGANO QUE VA
ADQUIRIENDO DIFERENTES
CARACTERISTICAS EN DIFERENTES
ETAPAS DE LA VIDA DE LA MUJER, LO
CUAL ES MUY IMPORTANTE TENER EN
CUENTA AL MOMENTO DE
EXAMINARLAS.

EL TEJIDO MAMARIO ES MUY SENSIBLE

A CAMBIOS HORMONALES, POR LO QUE
A VECES PUEDEN APARECER DOLORES O
MASAS PALPABLES QUE NO
CORRESPONDEN A UNA SITUACION DE
RIESGO. ,
EJEMPLO: LACTANCIA, MENSTRUACION,
MENOPAUSIA, ADOLESCENCIA.




INSPECCION

CON LA USUARIA SENTADA DE FRENTE AL PROFESIONAL, CON AMBOS

‘
M &D

e
PALPACION

BRAZOS RELAJADOS A CADA COSTADO, PRIMERO SE REVISA QUE AMBAS
MAMAS SEAN SIMETRICAS, QUE TENGAN UN COLOR NORMAL, DESCARTAR
HUNDIMIENTOS, HEMATOMAS, VENAS SOBRESALIENTES, BULTOS O
ALTERACIONES EN EL PEZON. LUEGO, SE REALIZA LA MISMA INSPECCION
CON LAS MANOS DE LA USUARIA LEVANTADAS Y DESPUES CADA UNA POR
SEPARADO. FINALMENTE, SE LE SOLICITA A LA USUARIA QUE HAGA
FUERZA CON LAS MANOS QUE ESTAN EN SU CINTURA.

EN LA MISMA POSICION, EL PROFESIONAL PALPARA LA ZONA AXILAR
PARA DESCARTAR LA PRESENCIA DE GANGLIOS.

LUEGO, CON LA USUARIA RECOSTADA EN LA CAMILLA CON LAS
MANOS DETRAS DE LA NUCA, SE REALIZA LA PALPACION DE LA MAMA,
LA CUAL SE REALIZA CON LA YEMA DE LOS DEDOS EN MOVIMIENTOS

CIRCULARES, EN SENTIDO DEL RELOJ.




PARA COMPLEMENTAR EL ESTUDIO, SE SOLICITAN EXAMENES PARA PODER
INSPECCIONAR LA MAMA POR DENTRO.

DESDE LOS 35 ANOS SE SOLICITAN A TODAS LAS USUARIAS.

*EN LAS USUARIAS CON ERC ES RECOMENDABLE CONTROL CON EXAMENES ANTES
DE LOS 35 ANOS.




{ ¢COMO APARECEN LOS RESULTADOS? }

EN EL INFORME DE LOS EXAMENES APARECERA LA DESCRIPCION DE LAS CARACTERISTICAS DE
CADA MAMA ANALIZADA. FINALMENTE, EN EL DIAGNOSTICO, SEGUN TODAS LAS CARACTERISTIcAS
QUE SE HAN REUNIDO, SE ESTABLECE UN CODIGO PARA CATALOGAR EL RESULTADO DE UNA
ECOGRAFIA/MAMOGRAFIA.

BIRADS 0: LA IMAGEN NO ES SUFICIENTE PARA ESTABLECER UN DIAGNOSTICO. SE DEBE REPETIR
EL EXAMEN O COMPLEMENTAR EL ESTUDIO. "
BIRADS I Y IT: EXAMEN NORMAL. REPETIR EN 1 ANO.

BIRADS III: SE APRECIA ALGUNA ALTERACION QUE DEBE SER REVISADA EN 6 MESES MAS Y/O
COMPLEMENTAR CON OTRO EXAMEN.

BIRADS IV: LESION PROBABLEMENTE SOSPECHOSA. SE DEBE DERIVAR A HOSPITAL PARA MAYOR
ESTUDIO.

BIRADS V: LESION CON ALTA SOSPECHA DE MALIGNIDAD. SE DEBE DERIVAR INMEDIATAMENTE A
HOSPITAL PARA CONFIRMACION Y TRATAMIENTO.

ES IMPORTANTE QUE UNA COMO USUARTA APRENDA A LEER SUS EXAMENES PARA
SABER CUANDO DEBE ACTUAR A LA BREVEDAD Y NO DEJAR PASAR TIEMPO EN CASO DE
SER NECESARTIO.




INFECCIONES VAGINALES
Y ASEO GENITAL

« TODAS LAS MUJERES TENEMOS MICROORGANISMOS QUE COLONIZAN LA VAGINA Y LA
MANTIENEN LIBRE DE AGENTES EXTERNOS (FLORA VAGINAL)

ENTRE ESTOS MICROORGANISMOS SE ENCUENTRAN HONGOS Y BACTERIAS, QUE MANTIENEN UN
PH ACIDO, EL CUAL CUMPLE UNA FUNCION DE PROTECCION. MIENTRAS LA VAGINA SE MANTENGA
CON ESTE PH ACIDO (3.5 APROX), ESTOS MICROORGANISMOS VIVIRAN EN PERFECTA SINTONIiA
CON NUESTRO CUERPO, SIN QUE SE PRODUZCAN MOLESTIAS.

CUANDO EL PH VAGINAL SUFRE ALTERACIONES, LOS MICROORGANISMOS QUE HABITAN LA
VAGINA COMIENZAN A CRECER DE UNA FORMA ANORMAL, LO CUAL PUEDE PROVOCAR UNO O
TODOS LOS SIGUIENTES SINTOMAS:

*COMEZON VAGINAL
*FLUJO VAGINAL AMARILLENTO O BLANCO COMO LECHE CORTADA
*MAL OLOR

TODOS ESTOS SINTOMAS DAN CUENTA DE UNA INFECCION VAGINAL, LA CUAL NO ES CONTAGIADA,
SINO ES PROVOCADA POR NUESTRO PROPIO CUERPO.




USO DE JABONES EN GENITALES

USO DE PROTECTOR DIARIO
MENSTRUACION

HUMEDAD PROVOCADA POR CALOR, TRAJE DE
BANOS HUMEDOS, ETERCICIO, CALZAS DE POLAR,
ETC

USO DE ROPA INTERIOR SINTETICA

BAJAS DEFENSAS

USO DE ANTIBIOTICOS

USO DE COLALESS

RELACIONES SEXUALES

NO UTILIZAR JABONES EN GENITALES
NO USAR PROTECTOR DIARIO ,

PREFERIR ROPA INTERIOR DE ALGODON

EN CASO DE HACER ALGUNA ACTIVIDAD QUE
PROVOQUE SUDOR, REALIZAR UN ASEO GENITAL
EN LO POSIBLE Y HACER CAMBIO DE LA ROPA
INTERIOR.

EN CASO DE BATAS DEFENSAS Y/0 USO DE
ANTIBIOTICOS, REFORZAR AUN MAS ESTAS
MEDIDAS.

EVITAR EL USO DE COLALESS DE FORMA DIARIA




e )
CQUE DEBO HACER SI A PESAR DE ESAS MEDIDAS LOS
SINTOMAS CONTINUAN?

CONSULTAR CON UN PROFESIONAL (GINECOLOGO O MATRONA) PARA REVISAR
LAS CARACTERISTICAS DE LA INFECCION Y DETERMINAR SI ES UNA INFECCION
VAGINAL O DESCARTAR UNA INFECCION DE TRANSMISION SEXUAL.

UNA VEZ HECHO EL DIAGNOSTICO DE INFECCION VAGINAL, SE LE INDICARA UN

TRATAMIENTO QUE CONSISTE BASICAMENTE EN OVULOS VAGINALES QUE SE
COLOCAN CADA NOCHE POR EL PERIODO INDICADO Y CREMAS PARA LA COMEZON.

COMQ TODAS LAS MUJERES SOMOS DIFERENTES, NUESTRAS VAGINAS
TAMBIEN LO SON, POR LO TANTO, EXISTEN MUJERES MAS PROPENSAS AL
FLUJO VAGINAL Y OTRAS QUE NO. EN EL CASO DE USUARIAS CON ERC, SON
MAS PROPENSAS A PADECER FLUJO GENITAL, PERO SIN MOLESTIAS. EN ESE
CASO NO ES NECESARIO APLICAR TRATAMIENTOS, A MENOS QUE EXISTA
PRESENCIA DE MAL OLOR O COMEZON.



8 0\
¢CUAL ES LA FORMA CORRECTA

DE REALIZAR EL ASEO GENITAL?
\ /

v CON AGUA PURA, NINGUN JABON PUEDE IGUALAR EL PH VAGINAL.

v EL SECADO DEBE SER CON CONFORT O TOALLA DE PAPEL. LA
TOALLA DE GENERO PUEDE DEJAR HUMEDAD. SI NO DISPONE DE
TOALLA DE PAPEL, TAMBIEN PUEDE RECURRIR AL SECADOR DE PELO.

v EL SECADO CON TOALLA DE PAPEL DEBE SER DE ADELANTE HACIA
ATRAS, YA QUE DE LO CONTRARIO PODEMOS ARRASTRAR

MICROORGANISMOS DEL ANO HACIA EL CANAL VAGINAL Y URETRAL
Y GENERAR UNA INFECCION. ,

v EL ASEO GENITAL NO DEBE SUPERAR LAS 3 VECES AL DIA. EL
EXCESO TAMBIEN PUEDE ALTERAR EL PH, PROVOCANDO UNA
INFECCION.




INFECCIONES URINARIAS

UNA INFECCION URINARIA SE PRODUCE CUANDO
UN MICROORGANISMO (GENERALMENTE E.COLI) SE
INTRODUCE EN EL TRACTO URINARIO.

*LAS INFECCIONES VAGINALES SON UN FACTOR DE
RIESGO PARA TRAER UNA ITU*, POR LO TANTO,
TODOS SUS FACTORES SON RIESGOS PARA UNA
ITU.

SINTOMAS: SENSACION DE PUJO, DOLOR PELVICO,
GANAS DE ORINAR SIN TENER ORINA. A VECES
PUEDE APARECER FIEBRE.




N

CUIDADOS EN USUARIAS CON
DIALISIS:

- MANTENER MEDIDAS PARA
PREVENIR INFECCION
VAGINAL. ,

- EN USUARIAS QUE AUN
ORINAN, AUNQUE SEA MUY
POCO, MANTENER VACIA LA
VEJIGA.

- EN CASO DE SOSPECHA DE
SINTOMAS, INFORMAR
INMEDIATAMENTE A
MEDICO PARA INICIAR
TRATAMIENTO
ANTIBIOTICO.

. 4

CUIDADOS EN USUARIAS
TRASPLANTADAS:

CONSUMIR ABUNDANTE
LiQuIDO.

VACIAR CONSTANTEMENTE LA
VEJIGA, NO ESPERAR A TENER
GANAS DE ORINAR.
MANTENER MEDIDAS PARA
PREVENIR INFECCION
VAGINAL.

EN LO POSIBLE. CONSUMIR
BERRIES (EFECTO PROTECTOR)
EN CASO DE SOSPECHA,
ACUDIR INMEDIATAMENTE A
MEDICO O SERVICIO DE
URGENCIA, SOBRE TODO SI
PRESENTA FIEBRE, YA QUE
UNA ITU NO TRATADA PONE
EN RIESGO EL RINON
TRASPLANTADO.







AUTOEXAMEN DE MAMAS

4 N

EL MEJOR MEDICO DE CADA PERSONA ES UNO MISMO...YA QUE NADIE
MAS QUE UNO CONOCE MEJOR SU CUERPO Y SUS REACCIONES.

ES MUY IMPORTANTE QUE CADA MUJER APRENDA A CONOCER SU CUERPO Y CADA PARTE DE EL.
ASI, EN CASO DE ALTERACIONES, PODRA DETECTARLAS A TIEMPO.

EL AUTOEXAMEN DE MAMAS ES MUY SENCILLO Y NO QUITA MAS DE 5 MINUTOS.

IDEALMENTE DEBES REALIZARLO UNA VEZ AL MES, O CADA 6 MESES AL MENOSs.

PRIMERO, DEBEMOS RECONOCER COMO ES NUESTRA MAMA, SABER SU COLOR, SU FORMA, COMO
SE SIENTE AL PALPARLA. CADA MUJER PUEDE NOTAR ASPECTOS DIFERENTES EN SUS MAMAS.

NO DEBE SER REALIZADO MIENTRAS ESTAS CON REGLA, YA QUE EL CAMBIO HORMONAL DE ESOS
DIAS PUEDE ALTERAR EL RESULTADO.

SI YA NO ESTAS EN EDAD FERTIL, ELIGE SIEMPRE EL MISMO DIA DEL MES PARA REALIZARLO.




ALERTAS SOBRE EL CANCER DE MAMA

s

Protuberancias

@ S

Bulto Interno

Piel Anaranjada

\M
Venas Crecientes

Erosiones de la Piel

\ A,

Enrrojecimiento y Ardor

Fluidos Desconocidos

\ AL

Hendiduras

® A 4

A4

Hundimiento del Pezon

Endurecimiento



Con los brazos abajo, Coloca las manos en Ahora observa los De ple con una mano Efectua todas Las Termina tu

fijate si alguna de tus las caderas y presiona cambios con los detras de la cabeza, maniobras anteriores, exploracion

mamas esta deforma- firmemente. inclinate Drazos extendidos, explora toda la mama PEro ahor acostada y apretando el pezon

da, sl hay cambios en un poco hacla adelan- hacia amriba, con movimientos con una almohada y observa sl hay

¢l color o sl el pezon te y busca alguno de circulares, empezan- bajo tu espalda., salida de liquido
estd desviado o [0S cambios mencio- do por la axila hasta anorma

hundido. nados. terminar el pcmn.



EN CASO DE PESQUIZAR ALGUNA ALTERACION EN LA MAMA, DEBES
ACUDIR A GINECOLOGO O MATRONA PARA CORROBORAR LOS
HALLAZGOS Y TOMAR LAS MEDIDAS NECESARIAS.

TEN EN CUENTA QUE EXISTEN ALTERACIONES QUE SON PRODUCIDAS POR EL
MEDIO EXTERNO, COMO IRRITACIONES POR EL SOSTEN O POR CAMBIO DE
JABON, DE DETERGENTE, POR EL CALOR, POR USO DE TRAJES DE BANO
HUMEDOS DURANTE PERIODOS LARGOS, QUEMADURAS DE SOL, ALERGIAS A
ALGUNAS CREMAS, SHAMPOO, ETC. ESTAS NO SON UN MOTIVO PARA
ALARMARSE, PERO POR PRECAUCION SIEMPRE SE DEBE CONSULTAR CON UN
PROFESIONAL.







CONTACTO

MAIL:

FACEBOOK:
@MATRONA.SANDRA.MINANO



mailto:MATRONA.SANDRA@GMAIL.COM

