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o= THIRODYCCTON

“La histerectomfa huvileuado a ser eh nuestros diaé do=
uso comfin, habiendose desarrollado taulo Lenicas operato-~
rias mas segurus; como procedimicnto‘anestﬁsicos me jores, ¥
ge {ienen al alcange anlinicrobianos excelentes y hormonags
estéroidgs para su -sustitucidu. Para muchas. mujeres la his-
terectomia es la auscencia de algo‘en el abdowen, Se han con
siderado secuelas de la operacidn, la obesidad masiva, el -
hirsutiswo, plrdida de Tas fdcultades mentales y sobre todo
la cesacién de cualguicr actividad sexual, todas amenazas +
tan graves cowo ¢l cambio de ”vidd”, la Urscendencia’ por lo -

Lanto glrarh sobre aspectos psicoldpicou, N ‘
Fxiste un estudio de pacientes histereclomizadas, don-
de ol‘Dr. Pelpado (1) destaca un gindrome de depresifn en --
eslas pacienles, relacivsados coun laclores predicsponentes -

.

, como auscencia de lraslornos pélvicon, problemas mbdicoy-

maritales, trastornos psiquicos previos: Fxigbe otro eslu -

dio de pucicutes hislercetonizadas, donde ¢l Dr. Ronald T.-

Martin(2) wmenciona que, preseulardn antes y dedpuls de la --
-operacibn, sinlomas psiquifitricos, como periodos de histo--

LOnaldE]
R .

ria, depresivos; camblos waritules y peupag altera-

ciones en,las relaciones sexuales.

Bl objetivo dul presente estudio, en analizar la

repercuciln

que tigne, dicho procedimivnto en un prupy de paclentés op.
la cuales se les ha realizado 1o histerectomia.
|

e



Se reluizacdn Yl histercoctowias un el perlodo comprendi-

do-de enero de 1957 al mes de sbeil de 19874, en-el Nospital -

de wona 111, elinica 20 del fnstituto Fexicano del Sepgurg So--
cial, de T1junua PO, de Las cunles 3% pdclentes-adserilos a-
esta elinica, Se analiza Lo cepercusidn psicolbpgica de estas-
bﬁciuntus por dicho procedimicnlo, aplicandoseles un cuestio-
nurio de’ L ﬁruguntuu, conllus sipuluntee varioables: Hdgd, ¢
colaridad, estado civil, paridad, satisfecha y no satisfecha=
, hijos vivos, histercelomia plancada y nooplancada, altera -
cioneg ocupncionylesy alteraciones en las relaclones. sexuales
, cambios puicolupgicos deepubs de Lu Qyﬁrmcjérh Freonbramos -
que la MQyor incidenein fué o Lo edad de Lo guinta década de-
la vida, con vscolaridad wayor en primacic complets, no hubigk
dosic prcmcntuﬂu repercusidn ocupacional, siendo ¢l wmolivo de-
la operacidon whs frecucnte Lo wilomalosis utering, asi cowo, -
el clneer cervico utering, con grin muJijurldud. buncontranos
en la repercuusibn en las relacionen Qoxumlou enoun 30%, como~
motivo de wusencia ulering, cambio de vida en lé mujer, In la
repercusion puicolbpica de esta puciented, el 844, no presen-
th ningln camuio, no asi el 16 %, que, preseutardn un sindro-
me dupresivo caraclerivado por nerviosismos frecuentes, cri -
siu higtlricas, astenia, adipamiag, durando cste cuadro de %,-
meses a oun aio, y oyue sol trabadas con medicamentos antidepre

usives,
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WIERIAL Y MIRTOMS: X

Se realizarbn 516 histereclomias ¢n el perfodo compren
dido de emero de 1y82 al mes de abril de 1983, en el Hospi-
tal de zona 111, clinica 20 del ITnstitulo Mexicano del Segu
ro social de Tijuana 1CF, de las cuales 37 paclentes fuerbn
adseritas a csta clinica, hablendoseles estudiado por tener
disponible'cl aexpediente y por su fhcil Jocalizacibn con -~
respecto a su direccién, Fole estudio comprendid la anali--
zacibn de la repercusién psicolbpica por dicho procedimien-
Lo, aplicandosecles uﬂ cuestinario de S0 prepuntas, con las-
éiguientls voriables: dad, e¢stado civil( casada, divorcia--
da, viuda, sollera), escolaridad(primaria, cqmpiuta ¢ inéom
pleta, secundaria, prepuratobia, profesibn, anélrabetau), -
altgruciones ocupacionales, antes y despuls de la-operacidn
(en el hogar o en el trabajo), embarazos, puridad'sahisfe -
cha y no gsatisfecha, hijog vivos, histerectomia planeda y -.
no planchda, moLiQo de la histerectomfia, alteraciones en --
las relaciones sexuales, antes y despuls de la operacibn(sa
tisfaccién sexual, antes y despuls de la opuruéién; cambios
iwporlantes en las veaciones ucxuales, positivas y negali -

vas, durante cstas), esbado psicolipico uLLuu](pddu01m1un -

"tos abribuidos a la operucibn, liempo padecido, cambios en-

sus hibitos, tratamiciito ps 1qUJ4LIJco o psicoldplco despuls
de la operacidn, medicamento utllxzado y Lliewpo administra-

do.
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TEDAD:

.Jf.n la’ grafica nlmero uno, observamos que el rango de--
Cedad;. vari6 .de 25 a-50 afos de udud; brééuntuudo una mayor=
i‘x_}cj.cl(m‘cia, en 1a quinta década de la vida, y siendo menor- -

en la tercera,
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RSTADO CHVEL:

=

_Bn cuanto su estado civil, se presenta quc el 70,68%

son pacientes casadas ((ralfica 2) contra el 13.51 dé pa -

cientes divorciadas, §.11 viudas y por GLLimo el 2,70% —-

queé corrcsponde a una paciente sollera,
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ESCOLARTDAD:

ln l@ umcoiuridmd, &l vh.bv?_uubcu Lleer y eacribiv,—
dotde el YOLLGY  tienen pfimariu cdmpLuta, y solamente el-
4 419 mo o sabenleersnl escri pir{grale?) . Como oLLLIVANOS &

en esbe vsludiv, ¢l nivel Sucivcullural vy bujo.
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AL‘I‘F.RA—CIONES OCUPACTONALES :

BRI LG GHLELY p)clunLc,) se- dedica al trabajo de 0~
wuiladoras y el 99, hb (oo puc1entcs) se dedican - a lag la-
5ofes del hoguﬁ, no detectandose alpuna alteracidn ocuﬁa—

clonal en cutus pacientes,

MMBARAZOS:

Se realiza una dJqu]UUlen de embqrxfou(blb 1) siég
do vl mayor pOPLOHLdJe en delChL@b mﬁltlparx de V-IX ~-
ficstas con un b5, 24% (16 pacientes) yde I-1V Gestas, ---
qO.ﬁh%(isrpacienies)_ Bosta pran mueltiparidad  como ée'vio#
antéribbmbntc y o probablemente este jnfiucnciuda por. el -
nivel socioeconbuico bajo de las pucicntes y por dndice -
allo de edad de las pacicnlus que se somebicron a la ope-

racibn, cen la gquinta decada de la vida,
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PARIDAD SATTSFECHA Y 1O SATISKECHA

En el grupo de. lagm pacientes con pariause gativicena ¥

con su namero de embarazos fué un 7o, 5 (o ppcienlos)-
‘esta relaciuuados con la ghan. multiparidad vista, b wl o=
grupo de las pacientes con paridwl fuosbicofochie fud de

21.62%, con un total de § pacientes, de Tas cuales & son
nulfparas, una soltera y olra casadin piro 1o 1010 cwbi-
razarse por 1o gue adopto « uifws, Mborecto duoeolan pae-
cientes fueron secundipgestas y que aosoavos JOLVGD b gl--
barazarse para complotar el sexo doseauvo,
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lvl] JON VIVOS:

’ Sd reulizu una diquibdcibn doopaclentes gon‘uﬁmuro—'
de'hijos vivos, corfupondiundb el mayor porcentaje a pai-
cientes con nijos de l-q‘cun un’ Lg% (0 pacicntes) y
de H-9 hi jos vivos, el 30130, 1o que nos es sipnificativo
con respecto akla paridad suLisfccha,,siéndo ledo lo con=-
trario a lus pacienies “insaticiechas conh cero embararzos.

A continuacibn observamos esta Jdistribucidn,
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HILSTERECTOMIA lv’.(,l\I\V!l?fM‘I\ Y OMNO O PULANEADA:

Fn eéstc estudio lus'pacluntcs nistercetomizadas que
- e entrevistaron su operacibn fub plancada en el 100% -
¥y que como-veremos mis adelante la repercusibn psico -
10pica es mipima, ya .sea porque la paclente esla concien—
te por la causa del motivo de su operacidn , también por-
paridad satistecha o por edad de la paclente.

MOTTVO DI TA HISTERECTOMIA:

Se omuslraoen la prafica fo. 4 las principales cau--
a8 pro lag que s¢ realiszd.cen astu puciunLeS ia histqroc%
tomfa sicndo las siguienles : Chncer cervico utérino; mig
matosis ulterinn, prolapsosulerino. may ciutoccluﬂ; hiper -
plasia uterina, y una paciente poslinfectada de s@lpingo-
clasia. OUservamos que 1o muyor causa €5 ¢n cAncer cervis
couterino, asi como mivmatosis uterina en un 40.94% para

cada. una -, - ) .
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CAMETOS. BN AS NJ"’IT‘.-\(YIO?.IJ.'IJ SEAUAVES ANTES Y DESPURS DI LA-
HISTERECTORTA

En as reluaciones scxuglos antes de la oﬁcracibn el-
55,49 % de las pacientes, presentabun sanprados lransva -
ginales importantes, dolor al coiLo,-mofivo por el cual -
@vitaban tener relaciones sexuales , apregandose Lambién-
el Lewor por su enlermedad y lA mela higiene sexual, su -
friendo cambio importante favo rable despubs de la histe-
rectomia, - condicionando una vida scxual positiva, ya que-
no habia dolor, desaparccido el sangrado y sinlniugﬁn ten
mor uu»enfermedad. En el resto de las pacicites que.que
corresponden al G64.51 % huho cambios dusfavorubleé deg ="
pgés de']u operacidn en un 30 %, presentando en sus rela-
cionusg Qexualus inconformidad en la pareja cowo motivo -
de aungencia utering, cambio de "vida" en la wujer, evitup
do"evipundo realizar estas, mhs aln en una paieju al lle-
gar ‘a divorcianse , ya con anteccdentes pfevios‘ y que se
incremelurén con 1la histerectomial :
L CAMRY 5 PSICOLOGICNS DESPUES D LA HTSTERECTOMIA .

lin el 84 % de las pacicntes no hﬁbo ninguna repercu-
siénlgn su egtado péigélégico, puardando relacifn csia --
con la gran‘multiparidud s edmd,'sinﬁpmas y,signOS antes-
de la opeyacién, asi como ‘concientizacibn por parte de la

pacientle, ya que todas las pucientes de este estudio su -



cirugia fué planuuda por las causas antds mcncionadas. En
el.16 % de lus ﬁacienLes tuvierbn un Sindrome Depresivo -
caracterizados por nerviosismos frccuCntusz crisis histé-
ricas deasionales, actenia y adinamia, duprando este cup--
dro de 3 meses o ud aho y que son tratudas o base de medi
cani¢ntos antidepresivos no eSpeCifiCadoé; Piacepan, La --
edad de estas paclentes varid entre la cuarts y la quinta
década de 1a vida, asf como hijos vivas de & a 7, Conside
ro -que egtercambib puede estar relacionado con la meno --
pausia, dada en-el tipo de pucientés en que ge prescnta,

En cuanto ‘a los padecimientos alribuidos a Lo’ histereto-
mia, Be presentan priucipulmentc: Infeccibn de vias uri

narias , Hipertensi6n Arterial y iumbalﬂias ( ocasiong -

dos por da téenica de la anestesia adwifistrada BPD)




VI.- CONCIUSTONRS .

In el preseule estudio, la mﬁentru’ustudiada, ge obser-
v6 que la mayor lrecuencia de la bipteréclowia, esti indica-
da en la quinta década de la vida, heeho que e observa en--
olros estudios realivzados(l), lsto estl cn reluacibn con la -
mayor frecuencia, de padecimjeutos trivbutarios de eésla in -~
VLervuncibn, ¥y, que dincluyen fundamentalmente miomatosis ute-
ripay; chocer cervico ulerino, deteectados por ¢l papanicolao

y blopsia del cervix., Cono observamod>gn esle entudio, la re

pcrcusiénrpiicoléuicw'QUC se br‘vﬁnta%@nxia puciente hister—
rectomizadal2), solamente el me presqnté ui sfudromc depre
sivo, con anleceden tes prvv10b, prclcntdndo pripcipatimente =
Herviosismos Jrocucubﬁu, crisis his Lercau OLJ|JQnu105, aste="
nié y adinamia, cedeindo dichuisintomatolpuiu con tratamiento

s oen las que se considera que dicha gintomato-
}

v

AULLdinCM.VO,
lopfia fué tranmitoria, volvicndo Ja pacicnle a su-usbado nor-
mal, en un lapso de ¥ meses o un afto de duracidu, Tambiln ob-

servamos en el presente estudio, cawblos en las relaciones ==

sex@algu; antusrywdq;pqéﬁ'de_lu eirugia, éncontrundo que el-
L45,49%, evitaban tener relacioues sexuales, aites de la ope-
racibn , debido principalmente a sunﬁradon frecuenties, con -
siderando mala higiené para'realizarlas, dolor al cdiLo, dui
como'tcmor aosu pudécimicnto, fuvorucidu esLu siutomutolo;iu
por la uistercctomia, ya que des JDJIUCWGrén estos cuadros, -

Llegando o quedar salislecnas las paciontes por uu operacibn,



VIT.-

Solamente en un 70% de las pacienien, presvate cutudio, -
presentd cambios desfavorables por la cperssibn en sde relo--
ciones sonuales , prevenlando inconforuidid o 1. pure ju, 20-

mo motivo de auscuncia de Gtero, coanbin ae Yvida? en Lo ogujer-

chloroe-

, evitando tener relacioncs merusnioo, o Lanug o opre
un divorcio, ya con antecedentes previo, de disfuncidn fami--
liar, y que se incrementd pocterior o oo speracifn,

COVE TR0

fomo se owservh en esle ceotuwiing . s

16pica ful muy baja; Lﬁmbjén Tag altorscions: e io vidn oro=s
yunl, ya gque posiblemcnle bays bndluioe puro cotu, Jaopran --
wultd paridad de lus pacientes, lo cowd de payor Fecouanel ooy
gque se presentd, el wolivo de ot operscidn, ademhs de Lo ere-

encia de la mujer de que el filero vo ¢l Grpuno de i

cciﬁn, esta ya cunplida a su vew, ¥ in planencidn de Lo niaote
terctomia que fué del 100%, no hubiecnwoce prosentado oduguns-
paciente obstélrica de urgencia, cowms con Jos cauos de riptus-
ra uvterina, inversidn wterina, ble, Div cwbaepo, cucda gnbiep
to vste margen para un estudic poslevior on cobte. Lipo de po -

cientes higlerectomlzudas,
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