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Introduccion

Este proyecto que conjunta los intereses de Alejandra Vazquez y Gabriela Juarez

tiene la finalidad de poner en préctica los conocimientos adquiridos en la carrera

de comunicacion y periodismo, aportando a través de este reportaje informacion a
la sociedad. Este trabajo periodistico esta basado en la investigacion de una
enfermedad crénica llamada Endometriosis, padecimiento que para muchos
médicos y pacientes es desconocida. En la actualidad una de cada 10 mujeres en
edad reproductiva lo padece y no lo saben, y al asistir a consulta, el doctor no
sabe detectarla; ademas, son pocos los médicos especialistas en el tema y que
pueden dar un tratamiento integral, ya que se llega a confundir con otras

enfermedades como colitis 0 gastritis.

Luego de realizar diversas entrevistas con ginecologos del sector publico y
privado, asi como a mujeres de distintas partes del pais y de Latinoamérica,
detectamos que a falta de informacién se han abierto diferentes fundaciones y

grupos de apoyo a mujeres con endometriosis para entender ese padecimiento.

El reportaje periodistico, género seleccionado para realizar este trabajo es una
investigacion a profundidad, considerado como el mas completo porque lo integran
noticias, entrevistas, relatos, cronicas y al mismo tiempo la interpretacion de los
hechos propios de los textos de opinién. Nuestro reportaje es demostrativo;
prueba una tesis investiga un suceso, explica un problema. Tiene semejanza con
el articulo, con el ensayo, con la noticia. Las entrevistas de opinion que usamaos;
sirvieron para recoger comentarios, opiniones y juicios de personajes sobre
noticias del momento y sobre temas de interés permanente. La entrevista de
semblanza permiti6 captar el carécter, las costumbres, el modo de pensar, los
datos biograficos y las anécdotas de un personaje para a ser de él un retrato

escrito.

Sobre el tema de endometriosis se tomaron en cuenta dos grandes aspectos: el

meédico y, el de la paciente y su entorno. Las entrevistas enriquecen de forma
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vivencial todo lo que esta enfermedad afecta a una mujer, a su familia, pareja e

hijos.

Desde un inicio nos planteamos varios objetivos: a) dar a conocer a la
endometriosis como la principal causa de infertilidad en las mujeres, b) aportar
informacion actualizada a todas aquellas personas que la requieran, y c)
concientizar a las mujeres sobre la importancia que tiene visitar periodicamente al

ginecologo.

La estructura del texto incluye tres apartados. El 1 titulado. Endo... qué informa
sobre el tema y la enfermedad en general. El objetivo de este punto es dar al
lector los conceptos necesarios para entender el origen y desarrollo de esta

enfermedad.

El 2 titulado. Todo lo que siento por fin tiene nombre y apellido abarca el
diagnostico oportuno y las alternativas para dicho padecimiento. Y de qué manera
la paciente va viviendo diferentes situaciones hasta estar controlada.

El titulo 3. Socialmente tu vida es diferente explica como la enfermedad afecta en

todos los ambitos de la vida social.
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ENDOMETRIOSIS: LA SEGUNDA ENFERMEDAD GINECOLOGICA
MAS FRECUENTE EN MEXICO

Endometriosis Fundamentos Etiopatogénicos, Diagnéstico y Tratamiento
Luis Augé-Felipe Jofré

Actualmente, jovencitas entre 9 y 15 afios esperan con ansias la llegada de su
periodo menstrual, teniendo como significado que cuando este momento llegue ya

seras toda una mujer, pero cuando llega...

En la actualidad existen diferentes enfermedades raras y uno no se imagina que
la menstruacion tenga que ver con una de ellas. La endometriosis es un trastorno
ginecolégico que afecta a las mujeres en edad reproductiva suele ser una
enfermedad dolorosa, provocando colicos menstruales insoportables, si ésta no se

detecta a tiempo puede causar infertilidad.

Este padecimiento es considerado como un problema enigmatico por lo que su
abordaje no solo es médico, también es apoyado por asociaciones de pacientes y
organizaciones femeninas, porque hablar de la menstruacion sigue siendo un

tema de intimidad y no facilita el abordaje.

A finales del siglo XIX y principios del XX ya se encuentran referencias sobre esta
enfermedad. Durante varios afios se ha investigado y aun no se sabe el origen.
Fue descrita en 1920, pero los especialistas piensan que puede ser por las
siguientes causas, de acuerdo con el texto Endometriosis Fundamentos

Etiopatogénicos, Diagndstico y Tratamiento, autoria de Luis Augé-Felipe Jofré:

e Hereditarias o Genéticas: Si existe antecedente de que tu madre o
cualguier hermana padece endometriosis, tienes siete veces mas
probabilidad de padecerla, por lo tanto, debes estar mas alerta de la

sintomatologia.

e Problemas Enddécrinos: Es posible que en este padecimiento se vean

involucradas varias hormonas.
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o Factores Biolégicos: Puede deberse a malformaciones en el aparato

reproductor femenino.

El Doctor Hugo Bustos, Gineco-Obstetra con especialidad en Biologia de la
Reproduccion, comentdé que la enfermedad se caracteriza por la aparicion de
tejido endometrial en algunas partes del cuerpo principalmente pelvis, trompas y
ovarios, provocando también dispareunia (dolor durante las relaciones sexuales)

inflamacion abdominal y sangrado uterino anormal.

La endometriosis se origina cuando el No. 1 Aparato Reproductor Femenino.

tejido endometrial, es decir, el tejido

qgue reviste al Utero (matriz) y que se

expulsa durante la menstruacion, crece

fuera del mismo. La matriz forma parte Ovario

del sistema reproductor femenino.

Cada mes, este revestimiento se | ...

. de Falopio
engruesa por las hormonas femeninas

(revestimiento de

que hay en el cuerpo. Si se presenta Utero (matriz) e
d matriz

embarazo, el bebé (embrién) se puede Cuello uterino
implantar en el endometrio grueso que e
agina

posteriormente produce y permite el

paso de nutrientes para ayudarlo a Vulva

crecer y desarrollarse.

Si no se presenta embarazo, el revestimiento ya no se requiere y se desprende.
Esto se conoce como “periodo”, “ya llegd Andrés”, “mis dias” (menstruacion) por lo
general dura alrededor de tres a cinco dias y en casi todas las mujeres, ocurre
cada cuatro semanas mas o menos. Con la endometriosis “Andrés” puede

permanecer de ocho a quince dias.

A esta enfermedad también se le conoce como menstruacion retrograda, esto
significa que la menstruacién no soélo sale, también se regresa quedando dentro

de la cavidad pélvica. En la siguiente ilustracion sefialamos los lugares especificos
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donde se puede encontrar, por lo que vamos entendiendo el porqué causa

molestias un desecho del cuerpo que al mismo tiempo permanece dentro.

No. 2 Lugares dénde se encuentra.

Espalda
Columna ) E?E‘ a.
vertebral ¥ / e ralopio
L]
° 3 Ovario
& —— Intestino
Cuello

uterino

e s———— Utero
= Vejiga

Vagina

El endometrio puede situarse en
otras partes del cuerpo como la
pared abdominal, ovarios,
trompas de Falopio, intestinos,
riilones, vejiga y recto, también
se han dado casos en los

pulmones.

Las buenas noticias son que una vez que tu médico te ha diagnosticado

endometriosis, puede tratarla eficazmente. Es una enfermedad “benigna” (no es

cancer) y no conduce a un cancer de Utero u ovarios, pero es progresiva por lo

que siempre debe de ser vigilada y tratada. Pero, para llegar a detectarlo no es tan

sencillo, biolégicamente sabemos que la menstruacién sale del cuerpo.

Cada dia es mas frecuente saber de
alguien que presenta dolor intenso
con la menstruacion o tienen
dificultad para embarazarse y resulta
ser por endometriosis, segun
informacion proporcionada por el
El Dr.

Claudio Serviere Zaragoza Médico

Laboratorio AztraZeneca.

Gineco-Obstetra, Certificado por el

No. 3 Estadistica dolor pélvico e infertilidad

@ Mujeres con Dolor Pélvico 71 %

W Mujeres con Dolor més Esterilidad 84%
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Consejo Mexicano de Ginecologia y Obstetricia, sefiald que la endometriosis
afecta a una de cada diez mujeres en edad fértil. Aproximadamente el 71% de las
mujeres con endometriosis sufren de dolor pélvico y, el 84% padecen dolor mas

esterilidad.

La endometriosis no es mortal; sin embargo, si se ignora y no se trata puede llevar
a un aumento en el dolor, posible infertilidad y serios impedimentos. Por tal motivo,
la Endometriosis Association Milwaukee WI USA aclara esta duda en los folletos,

que envia gratuitamente a diferentes paises, a quien lo solicite.

Es importante aprender a entender las sefales y encargarse de la salud personal.
Al tomar accion se pueden prevenir problemas mas serios en el futuro. Mary Low
Ballweg, presidenta de la Endometriosis Association Milwaukee y autora de
“Endometriosis, Libro de Consulta”, cred junto con varios colaboradores esta obra
para la investigacién de esta enfermedad. Ya que para muchas mujeres, la lucha
por ser escuchadas y porque su dolor fuera aceptado como real, era casi tan

nocivo como la misma enfermedad.

A pesar de los avances arduamente logrados en la comprension de la
enfermedad, aun persisten los mitos sobre la Endometriosis y el dolor, los cuales
retrasan el diagndstico y obstruyen el manejo correcto de la enfermedad. Muchas
mujeres con dolor asociado a la endometriosis aun luchan contra corriente para
que les crean, para obtener un diagndstico oportuno y para encontrar un

tratamiento efectivo.

Los estudios sobre las causas de los coélicos menstruales han traido cambios
significativos en la actitud que se tiene hacia la menstruacion dolorosa. Durante
siglos las mujeres (y los médicos) creian erroneamente que las menstruaciones
dolorosas, igual que el parto doloroso, era el precio que las mujeres tenian que
pagar por ser mujeres. Un hecho desafortunado, inevitable y demasiado rutinario

como para justificar una investigacion seria.
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Ademas, el reconocimiento hacia el dolor menstrual fue retrasado por los tabues
que se relacionan con la menstruacion misma, la cual, en algunas culturas
constituye un hecho vergonzoso en si. Lo peor fue que estas actitudes ensefiaron
a las mujeres a culparse a si mismas por el dolor menstrual. Pero cuando los
investigadores descubrieron la base bioquimica del dolor (prostaglandinas)
muchos médicos cambiaron de opinién. Los colicos menstruales eran reales

porque la ciencia los habia explicado; ademas, se les podia dar tratamiento.

Cabe destacar que el libro de Mary Low Ballweg, presidenta de la Endometriosis
Association Milwaukee, fue la primera traduccion de una investigacion sobre
endometriosis que se publicd en espafiol. Contiene informacion tomada de
experiencias de cientos de miles de mujeres, de diferentes sitios como Texas,
California, Wisconsin, Alabama, Los Angeles, Yukon, Colorado, lllinois, entre
otros; incluye el trabajo de destacados médicos e investigadores de muchas areas
de la salud de Estados Unidos. El texto da la oportunidad a México de acercarse a

un tema cotidiano y privado.

Una de las secciones mas populares de “Endometriosis Libro de Consulta” es la
tira cOmica que lleva como nombre en espafol “Joe con endo”, en la que Joe, un
joven con endometriosis ayuddé a miles de personas a entender que dicho
padecimiento debe tomarse con seriedad. (Dicho material lo encontraran en la

seccidon de Anexos del presente trabajo).

Por otro lado nos invita a verlo con sentido del humor y reflexionar sobre el hecho
de que si esta enfermedad afectara realmente a millones de hombres jovenes (en
lugar de millones de jovencitas), la sociedad lo tomaria de otro modo, y evitaria la

predominacion y el incremento del machismo.
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No. 4 Joe con Endo de Mary low Ballweg
de la Asociacion de Endometriosis.

e e T ]| Si existieran millones de Joe por ahi y
I &k : . :
. gf_asgm Mo, e | afectara su sexualidad, fertilidad e incluso

fuera tan seria como una castracion,

. U e \0 nadie diria que se trata de algo sin
s o / ‘
\ \ ) | importancia.
E O |
N D el | Platicando con varias jovencitas,
ar PEhmss.o\,l .

comentaron que a las mujeres se les

reprime disfrutar de su sexualidad llamandolas frigidas, si tienen problemas de
infertilidad se les cataloga como que “no sirven” y si tienen que extraer sus

organos reproductores por alguna circunstancia de la vida dejan de ser mujeres.

“La endometriosis no soélo es una enfermedad ginecoldgica, pues conlleva a dolor
cronico, depresién, problemas inmunoldgicos, alteraciones en la funcidon
gastrointestinal y en las funciones urinarias y sexuales, asi como problemas
metabdlicos, como la resistencia a la insulina”, sefial6 el Dr. Abraham Martinez, a

través de una conversacion virtual desde la pagina de www.esmas.com

En entrevista con el Dr. Rubén Tlapanco, Ginecologo del Hospital Angeles del
Pedregal, menciond que “la endometriosis es frecuente, pero de ninguna manera
todas las menstruaciones dolorosas forzosamente resultan de la endometriosis.
Las irregularidades menstruales generalmente son secundarias a otras

alteraciones de tipo hormonal que nada tienen que ver con la endometriosis”.

Mary Low Ballweg, presidenta de la Endometriosis Association Milwaukee, cita en
su libro “Endometriosis, Libro de Consulta”, que el dolor de la endometriosis no es
un castigo que algunas mujeres deban pagar por ser mujeres y tener periodos

menstruales, o por tardarse en tener hijos, un aborto o por utilizar anticonceptivos
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orales o por no hacerlo. El dolor no es ningun tipo de prueba o examen que
debamos aprobar para transformarnos en mejores personas. El dolor es,

simplemente, un sintoma de la endometriosis.

Amaranta Castillo, de 36 afios de edad, residente de Tampico, Tamaulipas, nos
compartio su testimonio sobre la inicié en la adolescencia con dolores menstruales
muy fuertes y flujos abundantes, y por lo mismo a la edad de 20 afios abandond

su carrera profesional:

“Desde nifla padeci muchas enfermedades por la falta de defensas, alergia a
perfumes, desodorantes, detergentes y ropa sintética. Afortunadamente un médico
llevé a mis padres de la mano para que pudieran elevar mi sistema y llevar una vida
menos complicada, aunque siempre estuve enferma. Mis relaciones sexuales eran
dolorosas y padeci de recurrentes cistitis (infecciones en las vias urinarias). Me
recetaron anticonceptivos aproximadamente por seis afios, hasta que ya no fue
suficiente, en 1999 acudi con un gineco6logo que me acusé de frigidez y de que todo
estaba en mi mente. En el afio 2000 los sintomas, las alergias, mis problemas
intestinales se volvieron peores, pues tenia dolor abdominal y estrefiimiento con

periodos de diarrea.

En 2001 conoci a una persona con endometriosis que me pregunté qué me pasaba, le
comenté qué sentia, y respondid que eso se llamaba endometriosis. Acudi con el
doctor y en el 2005 me hicieron una laparoscopia, pero no pudieron diagnosticarme la
enfermedad por que la endometriosis no estaba en la matriz sino en el intestino. Que
patético que los doctores no sepan esto, demostrando que les falta informacién y
humanidad sobre los dolores menstruales, pues a mi siempre me dijeron que eran
normales”.

Amaranta se sometid una segunda cirugia, la endometriosis tapd su recto y los
examenes de patologia confirmaron el padecimiento. Esta enfermedad también
deriva en problemas sociales, el cdlico menstrual y el dolor pélvico cronico
también son causa de discusion en la familia, la pareja y en el trabajo. A nadie se
le puede decir que es normal tener que pasar uno, dos o mas dias en cama
tomando analgésicos, con malestar general, sin posibilidad de ir a trabajar, sin

hacer las minimas actividades, muchas veces estas mujeres viven deprimidas y al
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intentar buscar ayuda les dicen que todo esta en su cabeza y hasta llegan a

recetarles antidepresivos.

Pueden pasar 20 afios como el caso de Verdnica Rueda, de 37 afios, una de
muchas historias en la urbe del Distrito Federal:

“A punto de cumplir los 17 afios tuve mi primera menstruacion y hasta hace muy poco
tiempo, estuve rodeada por los dolores. A los 20 afios fui con un ginecologo particular
porque no crei que fuera normal que cada mes pasara mas de 3 dias en cama
incapacitada por los dolores y que ademas la menstruaciéon me durara hasta 15 dias.
El médico me dijo que habia mujeres a las que les habia tocado sufrir, que yo era una
de ellas y me receté analgésicos”.

Verodnica visitd durante seis afios continuos varios médicos, se dopaba con
analgésicos hasta que a los 26 afios llegd de emergencia al hospital por los
sangrados y dolor. Vivir 9 afios cada mes con dolores porque un médico te dice
gue eres mujer y es normal y que en tu peregrinar de 3,285 dias, trascurran 108
meses y de ellos tengas 365 dias dolor, suena increible.

“Casi 10 aflos después de los primeros sintomas, fui diagnosticada con endometriosis.
Ni siquiera sabia qué era, lo Unico que me importaba era dejar de tener los sintomas.
Se me recetd un medicamento carisimo (3 mil pesos la dosis) con el cual no menstrie
por 6 meses y hasta la fecha lo recuerdo como uno de los mejores periodos de mi

vida, salvo los efectos secundarios que habian sido minimo”.

Jamas se le advirtio que la endometriosis es una enfermedad recurrente, solo que
tendria problemas para embarazarse, pero ella recuerda que ese tiempo los
dolores disminuyeron y era lo Unico que le importaba. Hasta los 30 afios que fue
su primera operacion. Empez06 a tener problemas con su pareja, por los mismos

malestares, y estos aumentaban constantemente.

“A pesar de la operacidn, yo no mejoraba, por lo que 2 meses después me hice un
ultrasonido, habian dejado un mioma, tenian que operarme nuevamente. Fui
desesperada al seguro social y el ginecélogo que me atendié dijo que tenia la
“enfermedad de las ricas”, cuando por el contrario, con tanta operacion, medicamentos

y médicos estaba mas pobre que antes; no regrese.
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Decidi cambiar de médico, el resultado de la busqueda fueron 3 histeroscopias
quirargicas en 26 meses. El tratamiento posterior fue una sobredosis hormonal; el
saldo: 14 kilos de peso extra, caida de cabello, depresiones e infecciones vaginales,
ademas los sangrados nunca pararon. En ese afio de tratamientos hormonales tuve
sangrado 260 dias de los 365 del afio, ademas de anemia. Todos los médicos que
buscaba me decian que mi Unica solucion era sacarme el Utero a los 35 afios, el
seguro de gastos médicos no cubria nada por “preexistencia” y me encontré ademas

sin empleo y con muchos gastos médicos que cubrir”.

En ese entonces encontré la Asociacion Capitulo Mexicano A.C., la orientaron
brindando informacion, médica, psicoldgica y de nutricion. Bajé 10 kilos y conservo
su uUtero a pesar de no tener muchas posibilidades de embarazarse. Esta
organizacion ayudé a muchas mujeres en condiciones como la de Veronica,

actualmente ya no existe.

“Les recomendamos que consulten a mil médicos si es necesario, pues nosotras
conocemos nuestro cuerpo y sabemos lo que esta bien y lo que no. Si sospechan de
endometriosis, confirmen que el médico que las atienda esté certificado oficialmente,
yo he visitado mas de 15 médicos y todos dicen ser “expertos”, sin embargo, sélo dos
realmente lo eran. No se dejen operar constantemente, no acepten pasivamente los
“designios” del médico, busquen informacion y si su familia no les cree o piensa que
exageran, tomen valor y busquen ayuda. No dejen que la endometriosis avance

porque después puede ser demasiado tarde”.

El relato de Veronica nos menciond varias cosas importantes sobre la
enfermedad, una de ellas fue la falta de informacion que tienen los doctores. De
haberse topado con un médico que estuviera informado desde un principio su
historia tomaria otro curso. Al respecto preguntamos, a los siguientes ginecélogos,

¢por qué hoy en dia la endometriosis sigue siendo desconocida?

La Dra. Angélica Abarca Hernandez, ginecoéloga y obstetra de la Secretaria de
Salud, del Hospital Nacional Homeopatico y, el Dr. Ignacio de la Serna Linares,
médico general del Hospital San Agustin, coincidieron que es un padecimiento
incluido en los programas de las escuelas y facultades de medicina del pais. Se

retoma en curso de actualizacion médica para médicos generales, familiares y
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Gineco-obstetras, pero a pesar de esto, hace falta difusion del padecimiento y la

actualizacion por parte de los médicos que se dedican a la atencién de la muijer.

Como podemos observar en las opiniones de los doctores, la informacion existe,
pero falta difusion para que sepan la magnitud de la enfermedad y se actualicen
brindando un diagnéstico asertivo y oportuno. Brindando la oportunidad de iniciar
revisiones ginecoldgicas y prevenir afios de malestares, para poder diagnosticarla

a temprana edad.
Etapas de la Endometriosis

La endometriosis es una enfermedad de amplio espectro, es decir, se manifiesta
de muchas maneras y cada mujer lo experimenta de manera muy distinta. El
médico Luis Auge precisé en su libro “Fundamentos Etiopatogénicos, Diagndstico
y Tratamiento”, que los objetivos de la clasificacion de cualquier enfermedad, entre
ellas la endometriosis, son poder unificar universalmente los criterios de
diagnostico y atencion de la enfermedad. De esta manera pueden ser
incorporadas en grupos de validez estadistica.

Desde que se conocid la endometriosis como enfermedad se han propuesto un
gran numero de clasificaciones. Todas ellas fueron descriptivas y se basaron en

las localizaciones de los implantes.

Es importante mencionar que para poder determinar las etapas de la enfermedad
fue necesario descartar las diferentes clasificaciones que surgieron a lo largo del
tiempo, este proceso se dio mediante estudios exhaustos realizados por la
Sociedad Americana de Fertilidad (AFS, por sus siglas en inglés), debido a que
ninguna se habia aceptado universalmente. Pidi6 a un grupo de expertos que se
reunieran para unificar criterios y proponer un modo uniforme de reportar los

resultados, lo que fue publicado en 1979.

En 1985 se revisoO la anterior y fue publicada en forma detallada, siendo ésta la

que se emplea hoy en dia universalmente, no sin reconocer alguna de sus
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limitaciones. El sistema de determinacion de las etapas de la endometriosis, ha

sido desarrollado por la AFS y son las siguientes:

No. 5 Etapas de la endometriosis.

ETAPA | LEVE
ETAPAII MODERADO
ETAPA I SEVERA
ETAPA IV EXTENSA

Los criterios utilizados incluyen los siguientes:
e ;COmo esta de avanzada la propagacion de los implantes?
e (COmo estan de involucradas las estructuras pélvicas en la enfermedad?
e CoOmo estan de avanzadas las adhesiones pélvicas?

e ¢ Cuando hay bloqueo en las trompas de Falopio?

El foro global de informacion sobre endometriosis dirigido por Lune Humelsoj,
menciona que sigue siendo una enfermedad rodeada en gran parte por tabues y
mitos, teniendo un impacto en la calidad de vida. Las mujeres con endometriosis
todavia siguen sufriendo en silencio para recibir un diagndstico, dando por

resultado millones de mujeres que sufren por dolor.

La endometriosis no se puede prevenir, aunque existen algunos factores de riesgo que
favorecen su presencia como la herencia y el aplazamiento de embarazo, conducta cada

vez mds frecuente entre las mujeres jovenes.
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Mitos

Cuéntas veces no hemos escuchado es un mito, no es verdad, efectivamente se
le llega a dar mas peso que a la realidad. Ros Wood, escritora profesional de la
salud que reside en Tasmania, Australia; Fundadora de la Organizacion Mundial

de la Salud, realiz6 un estudio y menciona lo siguiente.

“Cuestiones de género y la naturaleza compleja de la endometriosis han llevado a la creacion de
una variedad de mitos y conceptos erroneos acerca de la condicién. Este articulo destaca algunos

de los mas comunes, y da algunas ideas acerca de sus origenes”.

Algunos mitos comunes que evitan gque la endometriosis sea diagnosticada en

forma temprana son:

e “El dolor menstrual es normal”

Cada mes cuando las mujeres se quejan de dolor, la respuesta es la misma: no te
preocupes es normal. Pero lo ideal es visitar al ginecologo desde que inicias tu
menstruacion. Muchas veces los padres no lo permiten por la creencia de que

tocaran a sus hijas y son muy pequenas.

e “Todas las mujeres tienen colicos”

Este mito se ha manejado desde muchas generaciones atras: Es el costo de ser

mujer. Hay que educar y concientizar que vivir con dolor no es normal.

e “TOmate unas pastillas y se te quita”

Muchos analgésicos recomendados no funcionan para los dolores, pero las
mujeres siguen repitiendo que con una pastillita el dolor se va. Depende mucho la
substancia del medicamento, ya que muchas veces los mas comunes ya no quitan

el dolor y se requiere de uno mas especializado.

e “Siotras mujeres pueden vivir con ellos, ¢ por qué tu no?”
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La mayoria de las mujeres creen que es un castigo divino por el hecho de ser
mujer y que si la abuelita, la mama, la tia, la amiguita y la vecina han vivido con
ello, ellas tienen que hacerlo. Esto se ha tratado de cambiar con los afios, pero en

la actualidad se sigue comentando de esa forma.
e “Cuando te cases se te pasaran los célicos”

La mamas generalmente comentan a sus hijas que cuando se casen, estos
malestares desapareceran y todavia dan ejemplos de a quienes se les quito. Esto
no te garantiza que los colicos desapareceran, ya que cada organismo es

diferente.
e “Cuando tengas relaciones se te quitan”

Este dicho es muy comun entre las amigas, pero no a todas les funciona. El tener

relaciones no es la solucién, lo ideal es acudir al Médico.

e “;Cbmo te va a doler, no serd que estas tratando de evitar las relaciones

sexuales con tu esposo?”

Cotidianamente, esto causa un problema en la pareja, ya que se presta como
pretexto para no tenerlas. Pero la realidad es que tiene un nombre y se llama

Dispareunia (Relaciones dolorosas).
e “Todos tus achaques estan en tu cabeza”

Los doctores llegan a mencionar a sus pacientes que sus dolores son

psicosomaticos sin valorar previamente todos los sintomas que pueda tener.
¢ “No puedes tener endometriosis, solo les da a mujeres en edad madura”

En la actualidad muchas jovencitas padecen esta enfermedad, pero no son

atendidas a edad temprana, ocasionando complicaciones en afios futuros.

e “Afecta mas a la mujeres educadas”
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Esta enfermedad no respeta nivel socioecondémico ni cultural, es una realidad que

prevalece en todo el mundo.

e “No te preocupes, seguramente lo que sientes es porque tienes una

infeccion vaginal”

Este malestar, que las mujeres no saben describir, pero entre el cdélico, dolor
pélvico y sangrados anormales, lo asocian con una infeccion vaginal, pero puede

ser un sintoma para detectar endometriosis.

e “Cuando te embaraces se te quitaran todos los problemas”

Los médicos aconsejan regularmente a sus pacientes que se embaracen para que
la endometriosis desaparezca. Las mujeres se embarazan por consejo de su
médico y después la endometriosis regresa. Este padecimiento no desaparece por
tener un bebé, lo Unico que sucede es que deja de menstruar durante 9 meses

ayudando al endometrio a que no crezca porque el espacio lo ocupa el producto.

e Doctor, tengo diarreas, a veces vomito y dolor en el vientre; “no te

preocupes tienes colitis”

Los problemas estomacales son un sintoma principal para diagnosticar la
endometriosis. Y muchas veces los Gastroenterélogos lo detectan antes que los

propios Ginecdlogos.

e “Es estrés”

Al no hallar una respuesta a los malestares que tienen las mujeres, te argumentan

gue es estrés y debes relajarte, asi se te quitaran.

El testimonio anénimo que compartimos a continuacién, es de una chica, que nos
cuenta cédmo vivié los mitos antes de ser diagnosticada. Desde que tenia 15 afios,
sufria de célicos muy dolorosos, sus amigas y familiares, le decian que era

normal;
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“Asi pasaron los afios y cada mes permanecia en cama el primer dia, llorando, con
nauseas y sin poder hacer cosas tan sencillas como ir al bafio. Probé con todas las
recetas que me recomendaban, tomar pastillas antes de que llegara la menstruacion,
tomar anis, tés, bafios de asiento, compresas calientes, dejar de comer picante y

cosas frias como sandia, pepinos, etc.

A los 18 afios de edad, mi mama me llevé con el ginecdlogo familiar que atendia a mis
tias y primas. Recuerdo que estaba nerviosa pues nunca habia ido al ginecélogo y no
sabia en qué consistiria mi primera consulta. Al llegar me pregunté desde cuando
inici6 mi menstruacion, cuales eran mis sintomas. Me dijo que mis célicos eran
normales y que se me quitarian cuando tuviera relaciones sexuales o tuviera hijos.
Que no me preocupara por sangrar ocho dias. Me diagnosticé colitis nerviosa,
menciond que mis dolores, diarreas y estrefiimiento eran por causa de mi nerviosismo
y que no tenia de qué preocuparme. Estuve varios afios con el diagnéstico del colon

irritable”.

En el 2004 ya con 24 afios de edad, empez6 a ver que su vientre crecia
y a través de un ultrasonido le detectaron un quiste, su doctora
menciono que podia ser endometriosis, pero hasta abrirla lo sabria. Se
le hicieron estudios preoperatorios para operarla a la siguiente semana

y el quiste ya habia crecido un centimetro.

“Todo salié bien, pero me dijo que tuvieron que extirpar mi ovario derecho, ya que el
tumor lo habia cubierto por completo, que no me preocupara, que tenia el otro y que
habria que cuidarlo. Al operarme se dieron cuenta que era endometriosis. ¢Qué?
Desconocia la enfermedad y cuando me explicé qué era me senti mal. Coment6 que
por eso eran los dolores, mis problemas estomacales, mi colitis, estrefiimiento,
diarrea, dolores y achaques. Lo mas impactante para mi fue aceptar que con esta

enfermedad me costaria trabajo embarazarme”.

Inicié con tratamiento durante ocho meses, llamado ladogal, que actualmente ya
no esta indicado por todos los efectos secundarios irreversibles, nos comento que
no fue facil porque tuvo cambios en su cuerpo, le provocaron una menopausia a
sus 25 afios y aparte la presionaban por tener un hijo y en ese tiempo no tenia
pareja. Después de un afio y medio y revisarse cada seis meses regresaron los

malestares y un 21 de marzo del 2006 creyeron que el dolor era de una hernia,
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después que era apendicitis. Fue victima de negligencia médica porque como era
puente en un hospital donde llegé no habia personal y nos conté como llegé a otro
y la cargaban de una mesa a otra para sacarle estudios hasta que los resultados

dieron:

“Peritonitis, otro quiste gigante del tamafio de un melén en mi ovario izquierdo, y también
miomas en mi matriz y otros lados, asi que las expectativas no eran buenas, yo no sabia
gue tan grave estaba, pero notaba a mi familia rara, tuve la sensacion de que moriria pero

me sentia tranquila y en paz, no daba credibilidad a estar ahi.

Me comentaron que me operarian a la mafana siguiente mientras salian los
resultados preoperatorios y que si veian muy mal la situacion tendrian que quitarme el
ovario y matriz, a lo que yo respondia que no, que lo salvaran, que queria tener hijos y
qgue por favor lo salvaran. No sabia ni quién me iba a operar, hablé con mi papa,
‘llamale a mi Ginecodloga’, ‘traigan mis estudios’..., pero por la gravedad, mi familia
decidié que me operaran ellos. Por mi mente pasaron muchas cosas, entre ellas: y si
son de esos doctores que para mas facil me quitan todo. Sélo le pedi a Dios que

pasara lo que pasara fuera lo mejor para todos”.

Cuando desperto de la cirugia el doctor le coment6 que dejaron su 20% de ovario,
y que con eso era suficiente para que tuviera hijos, le mostré lo que le sacaron y
por primera vez vio que era la endometriosis. Estuvo internada una semana, paso
su cumpleafios ahi, se sometid a tres cirugias, peritonitis, matriz y ovario. Ella no
lograba entender por qué su cuerpo producia ese tejido y como iban disminuyendo
sus posibilidades de ser mama. Con lagrimas en los o0jos nos platicé que el médico
le mencion6 que si en un mes le bajaba su periodo su ovario funcionaba, si no
pasaba esto se le cerraban las puertas de ser madre. Tard6 un afio en

recuperarse.

“Visité a muchos doctores y no me daban confianza y sus opiniones eran muy
disparatadas. Asi que buscando por internet di con el Instituto Mexicano de
Perinatologia y Obstetricia, ahi me volvieron a operar, la tercera cirugia fue un afio y
medio después, ahora fue una Laparoscopia (la cirugia donde te hacen pequefas
incisiones en el estémago), el 10 de diciembre del 2007. Me comentaron que quitarian

mi matriz y ovario (me mentalicé cerrando las posibilidades de no tener hijos propios).
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Lo hablé con mi familia y pareja, ellos me apoyaron mucho y por parte de Lupillo hablé

conmigo, que no era importante no tener hijos si no mi salud”.

En esta cirugia le diagnosticaron endometriosis fase IV (significa severa), no
quitaron matriz ni el porcentaje de ovario, entré a tratamientos mas agresivos uno
llamado Zoladex, recomendados a personas con cancer de mama, prostata o
endometriosis. Le provocaron nauseas, subir 10 kilos de peso, depresion, su
tercera menopausia, y bochornos. En el 2011 le detectaron otro quiste, esta en
tratamiento con un implante intrauterino (adentro del Gtero). No se ha casado y no
sabe si quiere ser mama. Los mitos no dejaran de existir aunque muchas veces

entorpezcan un diagnostico oportuno de la enfermedad.

“Cuando eres diagnosticada con la enfermedad, inicia otra lucha aparte de la fisica, la
de la escasez de informacion y de especialistas. Con el paso de los afios y las
cirugias, me di cuenta que los mitos siguen existiendo y que no debemos de
quedarnos con ellos, el cuerpo manda sefiales y el dolor no es normal, ni tener hijos
nos quita la endometriosis, s6lo nos mantiene nueve meses con la enfermedad
controlada y la maternidad es una decision personal, nadie debe presionarnos a ser

mamas”.
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ES NORMAL TODAS LOS TENEMOS

Cuando la madre o una hermana han padecido endometriosis,

la posibilidad de desarrollar la enfermedad es 6 veces mayor.

Los sintomas son un foco rojo para poder detectarla, en la Clinica de
Endometriosis del Hospital Angeles del Pedregal, se menciona que la paciente
debe prestar atencion a sus sintomas y acudir con el especialista para que

confirme o descarte esta enfermedad.

Es interesante notar que no hay relacion entre la etapa de endometriosis y la
severidad de los sintomas. Una mujer puede tener una pequefia cantidad de
endometriosis y padecer sintomas importantes, mientras otra puede tener una

endometriosis extensa y no padecer ninguno de sus sintomas.

o« La endometriosis se presenta principalmente en mujeres en sus afios
reproductivos, es decir a partir de que inicia la primera menstruacion hasta

la dltima.
El riesgo de desarrollar la enfermedad es mayor en:
« Inicio temprano de las menstruaciones (antes de los 12 afios)
o Mujeres con ciclos menores de 27 dias.

e Se ha encontrado en mujeres desde 10 y hasta 70 afios.
Los sintomas mas frecuentes

Dolor. Especialmente calambres menstruales excesivos en el abdomen o en la
parte inferior de la espalda. El dolor de leve intensidad al inicio de la menstruacién

puede ser normal, pero no es normal si:

o Es tan intenso que te impide ir a la escuela, hacer deportes o te hace

faltar al trabajo.
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o Estan intenso que te hace quedar en cama.

o0 No mejora con los medicamentos comunes para el dolor como son:

los analgésicos (tempra, aspirina, ponstan, naxen, etc.).
o Ocurre siempre en las mismas fases (periodo menstrual, ovulacion).

0 Son progresivamente mas intensos, es decir si te duele cada vez
mas y si tienes la necesidad de ir tomando medicamentos cada vez

mas fuertes.

El dolor se presenta mas comunmente durante los periodos menstruales, pero se
puede presentar de muchas otras formas como: Dolor durante o después de las
relaciones sexuales, dolor abdominal o pélvico (no necesariamente en el periodo
menstrual), dolor de espalda baja, dolor durante la ovulacion, dolor en las piernas o

en la ingle y, dolor en la vagina o en el recto al ser examinadas por el ginecélogo.

“Desde que comencé con mis periodos fueron siempre con cdlicos muy fuertes y visité
muchos doctores en la ciudad de Durango, y siempre me decian que el cdélico era

normal, que no tenia nada.

Empecé con dolores muy intensos desde que era muy pequefia, tenia 14 afios, pasé por
todos los médicos habidos y por haber, de mil especialidades, hasta fui a dar con un brujo,
porque ademas de los dolores, fiebre y vémitos tenia estrefiimiento y diarrea. Total que
me diagnosticaron colitis, gastritis, inclusive, apendicitis y por poco me operan ese dia, fue
una locura. Ahora tengo 31 afios y apenas hace un afio me detectaron Endometriosis en
etapa IV, pasé casi 16 afios con todos los doctores apostando a mi salud y metiéndome
todo tipo de medicamentos. Fue irénico que quien me lo detecté fue mi gastroenterélogo,

ninguno de los ginecdlogos que vi lo hizo.

Mis sintomas fueron un fuerte dolor abdominal, acompafiado de vémitos y la
incapacidad para caminar. De esto, hace mas de 3 afios, cuando sufri de episodios de
dolor horribles que me tiraban a la cama, exceso de sangrados, incluso sentia que
tenia que golpear alguna parte de mi cuerpo para calmar el dolor que me producian

los colicos”.
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Dolor durante el coito o relaciones sexuales (dispareunia). Demasiado dolor
durante o después del acto sexual es un sintoma comun en las mujeres con

endometriosis.

Lamentablemente, a menudo hace que las parejas sufran inmenso dolor
emocional y confusion. Algo de esto se puede evitar con una comprension del
problema, una mejor comunicaciéon y, un poco de experimentacion. El dolor
durante el coito ha sido descrito como agudo, punzante, un dolor profundo por la
mujer. El indice varia en intensidad de leve a intenso. Se puede sentir durante el

coito, y también de 24 a 48 horas después o ambos.

Comunicar. Es importante decirle a la pareja inmediatamente. Tratando de ocultar
el dolor por lo general tendrd como resultado que inconscientemente se retire de él
y se perciba como un rechazo. A largo plazo, puede conducir a la vacilacion de su
parte con respecto a cualquier relacion sexual, que pondra una tension
innecesaria en la relacion. Es mejor ser abierto y honesto, podran saber qué
situaciones crean dolor. De esta manera se puede aprender y puedan tener una
intimidad placentera y satisfactoria. Lo anterior, esta citado por Ellen Jonson, quien
autorizd que hiciéramos esta referencia para concientizar a las mujeres que

padecen este tipo de problemas.

“Tengo 32 afios, dos hijos (el segundo naci6 apenas hace 5 meses). Acudi a mi
ginecblogo porque desde el nacimiento de mi segundo bebé, mi esposo y yo no
hemos podido tener relaciones debido al dolor que éstas me producen. Dispareunia,
me comentd el doctor, y que padezco endometriosis y me recetd tratamiento

hormonal.

Sangrados anormales. Algunas mujeres con endometriosis presentan sangrados
abundantes durante su menstruacién, sangrados prolongados, manchado

premenstrual, sangrados irregulares durante el mes, ciclos irregulares.

“Yo padezco de dolores desde los 11 afios, tuve mi primer hijo a los 20 afios y a los 24
afios fue cuando me detectaron endometriosis, me operaron por laparoscopia y todo
marchaba bien; bueno, claro, los dolores de piernas, espaldas y a nivel de ovario no

se me han quitado, pero este Ultimo afio se han incrementado y aparte me dura 13
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dias la menstruacién. El doctor que ahora veo, porque me cambié de ciudad, me dice
que estoy bien, pero uno sabe, cuando empiezan los sintomas, que no estas bien pero
animo. Gracias a Dios no es un cancer, es algo que si damos con el doctor indicado,

ya la hicimos.

Desde pequefia he sufrido de irregularidad con mi menstruacion..., pero hasta hace 3
afios comencé con menstruaciones seguidas, hasta un mes completo he menstruado,
fui al ginecélogo, me receté medicamento, no se me quitd y, posteriormente, me

inyectd logrando con esto que cesara la hemorragia”.

Infertilidad. Es la incapacidad de lograr el embarazo o la incapacidad de llevar a
buen término un embarazo (pérdidas o abortos recurrentes). Publicado en el 2013

por la American Society for Reproductive Medicine, https://www.asrm.org:

o EI50% de las mujeres que no logran embarazarse, tienen endometriosis.

o Después de un tratamiento adecuado de la endometriosis, el 50 % de las

mujeres logran el embarazo espontaneamente.

« La infertilidad relacionada a la endometriosis puede ser tratada por cirugia
laparoscopica, hiperestimulacion ovarica, inseminacion intrauterina o

fertilizacién in vitro.

“A raiz de mis fuertes célicos, acompanados de fiebre, dolor de cabeza, espalda,
vomito, mareo, etc., tengo muchisimos sentimientos de tristeza, dolor, frustracion,
enojo, etc., pero mi mayor temor es no poder tener hijos, llevo 9 afios con mi
prometido y los planes eran empezar a buscar el bebé pero ahora con esta

enfermedad va a ser muy dificil.

Desde mi adolescencia sufri de muchos célicos, por ignorancia o por lo que haya sido,
fui al doctor hasta mucho tiempo después. He estado sometida a dos laparoscopias y
el proceso mas dificil para mi en la actualidad no es la enfermedad sino el no lograr
embarazarme, que es lo que mas deseamos en esta vida mi esposo y yo, si no me
doy prisa, esta enfermedad acabara con mi ilusién y cuando quiera..., espero poder,

de todas formas ya me he mentalizado a la adopcion en caso de no poder.
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Después de algunos estudios, determinaron que tenia quistes endometriales en
ambos ovarios, fue mi destruccién pues meses atras habia pensado en la idea de

buscar un embarazo”.

Sintomas vesicales (urinarios, dolor al orinar). Aunque es menos frecuente,
algunas pacientes presentan sintomas urinarios, que pueden llegar a ser muy
molestos y preocupantes, sobre todo si se presentan durante la menstruacion. Los
padecimientos pueden ocasionar, ademas del dolor al orinar, el incremento en la
frecuencia urinaria e incluso orinar con sangre.

“No tengo ningun sintoma y pues me la diagnosticaron hace dos meses porque tenia

una infeccién en vias urinarias y me hicieron un ultrasonido abdominal y encontraron

dos quistes los cuales provocaban los malestares y el que orinara constantemente, el

diagndstico que me dieron fue endometriosis y mencionaron que las infecciones son

un sintoma de ésta”.

Sintomas Intestinales. Las mujeres afectadas por endometriosis presentan

frecuentemente sintomas intestinales y muchas han sido diagnosticadas de

padecer “colitis”, “sindrome de intestino irritable” o “colon espastico”. Sin embargo,

el origen de sus molestias es esta enfermedad.

0 Nausea y vomito durante la menstruacion.

o Movimientos intestinales dolorosos.

o Dolor al expulsar gases o al defecar.

o Dolor intestinal o sintomas de intestino irritable.

o Distension abdominal durante el periodo.

o Diarrea o estreiliimiento durante la menstruacion.

o Sangrado a través del recto.

o Otros sintomas son la fatiga y cansancio.
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“Andnima, vivi 9 afios de mi vida pensando que los dolores tan fuertes que me daban
eran normales y que padecia de colitis crénica. Comencé a tener un dolor en el vientre
del lado derecho, fui a cuatro diferentes doctores y después de varios estudios nada
gratos, me diagnosticaron colitis; obvio, no era la razén de mi dolor ya que cada vez
se incrementaba mas, posteriormente otro doctor me dijo que era del rifion y me
pusieron un catéter, y tampoco era eso ya que el dolor aumentaba mas y mas, fui con
tres ginecologos diferentes y todo estaba bien, segun ellos, hasta que por fin me
revisé otro ginecologo que me dijo que tenia miomas los cuales me tenia que quitar a
través de cirugia abierta y ahi fue cuando me encontraron los sintomas, eso fue en
abril de 2008".

“Anonima, desde la edad de 18 afios sentia demasiado dolor cuando mi menstruacion
llegaba, eran unos dolores que me incapacitaba; se me dormian las piernas, me daba
diarrea o bien me ponia estatica, y eso fue agravando a medida que el tiempo pasaba.

Soy de Nicaragua y alld ningn médico me pudo decir lo que tenia.”

“Andénima, la mayoria de las veces, mis periodos fueron dolorosos, abundantes e
irregulares, y conforme fue pasando el tiempo eran insoportables, tomé de todo;
ibuprofeno dolac, naproxeno, paracetamol y, otras que no recuerdo. También la
buscapina pero me cay6 mal y ahora soy alérgica a ella, me dolian los intestinos y me
diagnosticaron colitis. Me hicieron una colonoscopia donde todo salid bien pero el
dolor no cesaba, fue en la primer cirugia donde me dice la doctora que era
endometriosis pero después de esa cirugia yo seguia con el dolor y creo que mas
fuerte, no habia dia que no tomara una pastilla, en ocasiones decia, no, ahora no voy
a tomar nada me voy aguantar y pues no tenia que tomarla. A veces me inyectaban el
dolac y, a la hora, la buscapina, y no se me quitaba, sélo Dios sabe lo que he sufrido,
me revolcaba en la cama y no podia hacer nada y pues lo tipico que te miraban los
demas y me decian: otra vez estas enferma, pero hay que entender que ellos no

saben lo que es un dolor de esos”.

Otros Sintomas. Ahora se sabe que la endometriosis es una enfermedad
localizada no sélo en la pelvis de la mujer, sino que es una enfermedad sistémica,
gue presenta afectaciones en otras areas del organismo, como son el sistema
inmune (defensas) y el endocrino (hormonal), afectando el metabolismo de una

manera importante, por lo que las pacientes pueden presentar otros sintomas.
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De acuerdo con la informacién que maneja la Clinica de Endometriosis, Hospital
Angeles del Pedregal; se pueden reconocer, entre otros de los sintomas: fatiga;
depresion y/o irritabilidad; sindrome premenstrual; insomnio; infecciones vaginales

recurrentes; hipoglucemias, asi como el ausentismo en la escuela o trabajo.

Al progresar la enfermedad, el nUmero y la severidad de los sintomas aumentan,
asi como el numero de dias en el mes en que estos sintomas se van presentando.
Algunas mujeres pueden tener uno 0 mas sintomas y otras pueden no
experimentar ningin malestar. El padecimiento emerge debido a que, en la
endometriosis, el tejido mal ubicado se transforma en lesiones que responden al

ciclo menstrual.
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Pasan un promedio de 5 a 10 afios hasta
gue la endometriosis puede ser diagnosticada

Debido a la variedad sintomatica y a la conciencia que las mujeres tienen respecto a
gue la menstruacibn es normal y dolorosa, y afiadiendo los “mitos de dominio
popular”, se detecta después de varios afios. Durante este periodo las personas
afectadas sufren fisicamente (dolores que impiden una vida normal) vy
psicolégicamente (inestabilidad emocional, inseguridad), y ademas cuanto mas tarde
se diagnostica, aumentan las posibilidades de que la endometriosis infiltre algin
organo, llegando a destruirlo.

Liliana de 32 afios nos comentd que, por ignorancia, jamas se imagind que los

dolores menstruales que tenia desde los 15 afos, la afectaran hasta hoy en dia.

“En mayo del 2008 empecé a sufrir tanto dolor durante el mes completo, que yo misma
supuse que algo andaba mal, claro fui de emergencia con un doctor general particular,
me iba a operar porque dijo que era apendicitis, pero lo dudé mucho y se arrepintié;
comentd que eran pardsitos. Después acudi con otra doctora particular y le mencioné
gue suponia que era endometriosis, me mand6 a hacer un ultrasonido con lo que se
confirm@. Posteriormente, me envié con un ginecélogo, él me traté con anticonceptivos,
pero no funcionaron; después me dijo que necesitaba una laparoscopia para ver si era
cierto que tenia endometriosis 0 una cirugia, le pregunté qué era mejor y sélo me

contesté que lo que yo quisiera. Ignoraba cual era la mejor opcién y decidi por la cirugia.

Después, leyendo en Internet, me enteré que lo mas conveniente era la laparoscopia,
por lo que me senti muy triste, pero ni modo. El doctor me dijo que mi endometriosis era
severa y que lo Gnico que habia para quitarme el dolor era un medicamento hormonal,
su efecto me durd seis meses. Esos meses fueron magnificos porque vivi sin dolor, pero
hace dos meses tuve mi menstruacion, la cual fue aguantable, pero la que acabo de
tener fue terrible, un dolor insoportable e inclusive me terminé dos cajas de meloxicam
para el dolor y éste nunca desaparecié. Por ahora, ya se me termind la menstruacién,
pero me duele mucho la panza supongo por los puntos endometriales que tengo, que

también menstrian mes a mes”.
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En una reunion realizada por la Fundacién Mexicana para el Apoyo a Mujeres con
Endometriosis A.C., se reunieron experiencias, opiniones, historias y diferentes
puntos de vista, tanto de médicos como de pacientes. Los médicos dicen que
muchas mujeres viven con endometriosis por muchos afios y toleran sus dolores
pélvicos severos por ser mujeres valientes. “La mujer mexicana soporta mucho el
dolor”, dijo un participante. Otros afiadieron que pocas veces se guejan 0 van a
ver al médico para recibir tratamiento o para aliviar sus sintomas. Mencionaron
gue muchas veces porgue sus madres y otras personas, incluyendo meédicos, les
dicen gue estos dolores son normales y que no hay nada que hacer para aliviarlos

y que tienen que aprender a vivir con ellos.

Varias chicas informaron que a pesar de la intensidad del dolor, sangrado,
coagulos de sangre, hemorragias de mas de 8 dias, debilidad y cansancio durante
sus largos periodos de menstruacién, hubo demora en recurrir al médico en el
inicio de la enfermedad ya que sus madres y otros familiares les decian que estos
sintomas eran normales y que ellas también habian tenido dolores parecidos.
Aquéllas que si fueron al médico, no les creian sobre la severidad de sus
sintomas, o desconocian esta condicién y no tuvieron un diagndstico médico

acertado, hasta muchos afios después.

En otras situaciones las mujeres recibieron consejos aceptables como: tener
relaciones sexuales o embarazarse y que esto se los quitaria, si tu mama tuvo, tu
también los tienes, y muchos mas como justificacion de sus sintomas y como

medida para controlarlos, encontrando una solucién a su problema.

Nos dimos cuenta que con frecuencia muchas mujeres no recibieron un
diagnoéstico acertado sobre su condicion, hasta casarse y no poder embarazarse
después de un tiempo razonable sin algun control anticonceptivo. Al visitar al
especialista de infertilidad y someterse a varias pruebas, la mayoria se someten a
una laparoscopia, ultrasonido y tacto, los resultados indicaron que tenian

endometriosis cronica.
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Estudios para poder diagnosticar endometriosis

Se utilizan diferentes técnicas para su diagndéstico, sefialaremos las siguientes:

Palpacion o tacto. EI médico puede
palpar pequefios noédulos en areas
correspondientes al Gtero, e intestinos,
tratarse de otros

aunque podria

crecimientos sin  relacion con la
endometriosis. Durante la menstruacion
0 mientras el dolor esta presente, se
pueden encontrar signos tipicos de la
enfermedad como: inflamacion pélvica,
calambres, cdlicos, diarrea, migrafia,
vomito, entre otros, que confirman las

pruebas complementarias.

No. 7 Ultrasonido.
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No. 6 Tacto Vaginal.

Fuente:www.contusalud.com

Ecografia/Ultrasonido vaginal. De
este modo se pueden localizar

quistes 'y otras anormalidades

derivadas de una endometriosis
activa, siempre que los focos sean

mayores de 2 centimetros.

Fuente: Material proporcionado por una Paciente Anénima,

diagnosticada con Endometriosis.
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No. 8 Aparato para resonancia.

TAC/Resonancia magnética

Estas pruebas dan imagenes mucho mas
exactas que las ecografias y una vision mas
profunda. Muestran  quistes, focos vy
anormalidades de un tamafo mayor de 0,5 cm,
aunque algunos implantes menores a esas

medidas no aparezcan.

Fuente: salud.teoriza.es

Un estudio no es suficiente para realizar el diagndstico, ya que muchas veces es
erroneo, una parte importante y complementaria es que el médico esté enterado
de la enfermedad, para poder tenerla en su lista y preguntarse, ¢puede ser

endometriosis?

En los siguientes testimonios an6nimos podemos darnos cuenta de esto:

®,
0.0

“Pasé por muchos médicos y de varias especialidades, porque ademas de los dolores,
fiebre, vomitos y demas tengo un problema muy fuerte con el estbmago, que ain no
me pueden curar. Me diagnosticaron de todo, desde colitis, gastritis, apendicitis, hasta

que me detectaron Endometriosis 1V”.

“La primer doctora me dice que todo esta muy bien, pero yo contindio con sangrados,
los dolores son Unicamente los dos primeros dias, de ahi viene la desesperacion de
gue no para el dolor, ademas de sentirme incomoda fui con otro ginecologo y me dijo
lo mismo, que tengo perfecta la matriz y ovarios, pero joh, sorpresa, yo sigo con

sangrados!”.
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“Actualmente estoy con un nuevo ginecélogo, mas caro que los demas, pero dicen
que es muy bueno, él me hizo un ultrasonido y vio un quiste de 6 cm en el ovario
izquierdo, me espanté, ¢coémo es que otros ginecologos me decian que yo estaba

perfecta?”.

Falta difusion y preparacion de los médicos sobre esta condicién, para que sea
tomada en cuenta, y los sintomas, caracteristicas y antecedentes del paciente son

un foco rojo para confirmar o descartar si es 0 no endometriosis.

DIFERENTES PROCEDIMIENTOS DE DAR CUCHILLO

Laparoscopia

La Asociacion de Endometriosis, en Milwaukee, preciso6 que el método mas eficaz
para diagnosticar es por medio del método quirargico con anestesia. A través de
minimas incisiones se introduce un tubo de fibra Gptica con unas lentes que
permiten a los médicos ver la cavidad pélvica y los érganos que alli se alojan. De
esta manera se pueden tomar muestras para su posterior analisis, retirar quistes e
implantes y realizar otras cirugias sin necesidad de abrir el abdomen. Aunque
aproximadamente un 30% de los focos endometriales son dificiles de identificar
por la falta de color, un médico experimentado en el tema puede hacerlo y ademas
eliminarlos. El dnico problema radica en los focos localizados en profundidad,

pueden pasar inadvertidos.

No. 9 Laparoscopia.

Fuente:

http://www.drgdiaz.com/eco/art/laparoscopia.jpg
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El Dr. Luis Ernesto Gallardo, ginecélogo especialista en endometriosis, informé
gue en este estudio pueden observar lesiones mas grandes, la presencia de
quistes endometriales o descartar otras alteraciones que sean responsables de los

sintomas.

Sin embargo, en la gran mayoria de los casos los focos o lesiones no miden mas
gue unos milimetros y se hacen imperceptibles para estos estudios. Por lo que la
Unica forma de lograr un diagndstico definitivo es con la visualizacion directa de

las lesiones a través de la “laparoscopia”.
Laparotomia

Es una operacion que implica un corte (de 10 a 15 cm) en el abdomen (en vez de
los pequefios cortes de una laparoscopia). Hoy en dia, se usa sOlo en raras
ocasiones para tratar a mujeres con endometriosis severa, que no pueden ser

tratadas con una laparoscopia.

No. 10 Laparptomia.

Fuente:

http://www.umm.edu

La cirugia para la endometriosis puede ser dificil y compleja; muchos ginecélogos
tienen la experiencia para tratar la endometriosis minima, sélo un namero limitado

de ginecologos tienen la experiencia para tratar las endometriosis muy severas.

En el 2002, le detectaron obstruccién intestinal y posteriormente endometriosis, al

detectarle un tejido extrafio y mandarlo analizar, su cirugia estaba programada
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para durar una hora y realmente se llevé ocho horas, tuvieron que cortar parte de

Su intestino:

“En menos de 36 horas de la primera cirugia me practicaron otras dos, que consistieron
en lavado quirdrgico, colocacion de un catéter al corazon y una ileostomia temporal (se
elimina el colon, dejando todo o parte del recto), puesto que los tramos de intestino que
unieron se perforaron y ocasionaron que se contaminara de nueva cuenta toda la
cavidad abdominal. Los médicos que me atendieron en ese momento, no me daban
muchas esperanzas de vida. Mi vida dio un giro de 360°, todo cambi6 para mi. Me costo
trabajo asimilar todo lo que la endometriosis me habia ocasionado, y me interesé en
compartir mi experiencia y de informar a mujeres y a hombres sobre esta enfermedad.
Hace un afio y medio me practicaron tres cirugias en una, puesto que después de las
cirugias anteriores se me hicieron adherencias, lo que provocd que mi vesicula dejara
de funcionar, porque las adherencias la aprisionaron, entonces me quitaron la vesicula,
mi cirujano refiere que me estaban aprisionando varios 6rganos internos como
estbmago, pancreas, higado, rifiones, intestino, etc.; y el ginecélogo me revisé y me
liberé Gtero, ovarios, parte del colon, que también estaba atrapado por adherencias; lo
increible es que todo esto me lo hicieron por laparoscopia”.

No. 11 Pastillas.

¢, Como funcionan los tratamientos médicos?

Los tratamientos meédicos incluyen tratamientos: hormonales y
analgeésicos. Los hormonales ayudan a reducir la cantidad de
endometriosis que tengas, logrando una inactivacion. Los

analgésicos son muy utiles para controlar el dolor.
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No. 12 Mujer embarazada

El cuerpo produce hormonas durante tu ciclo
menstrual; y cada mes, si la endometriosis no se

controla, crece y se expande a otros 6rganos.

Con el embarazo la enfermedad mejora, porque en los
nueve meses se interrumpe la menstruacion. Pero esto
no significa que al terminar el embarazo se te haya
quitado. La enfermedad sigue latente y es necesario

seguir con algun tratamiento para controlarla.

En la reunién de la Fundacién Mexicana para el Apoyo

a Mujeres con Endometriosis A.C., la mayoria de los
meédicos participantes estaban muy bien informados sobre la condicion de la
endometriosis y sus tratamientos ya que ellos ven y tratan diversos casos de
mujeres con la enfermedad. Nos percatamos que esto se debe a que trabajan en
el campo de reproduccién, con mujeres que tienen problemas de infertilidad.

Comentaron que en la actualidad, existen médicos que les dicen a las pacientes que
cuando tengan una vida sexual activa o que se embaracen, todos sus problemas se

solucionaran. Sin enfocarse a lo que genera el malestar y los sintomas.

Los tratamientos hormonales, reducen las hormonas en el cuerpo y modifican el
ciclo menstrual, con el objeto de detener tu menstruacion. En algunas ocasiones
sélo se administran durante cierto tiempo y no curan la endometriosis. Mejora los
sintomas y reducen la cantidad de endometriosis en el cuerpo, pero una vez que
dejas de tomarlos existe la posibilidad de que la enfermedad eventualmente

regrese, es decir, la endometriosis es una enfermedad recurrente.

De acuerdo con la encuesta que se realiz6 a varias mujeres, de diferentes estados
de la Republica Mexicana, a través de correo electronico, coincidieron en lo

siguiente, respecto a los tratamientos hormonales:
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e “Los tratamientos hormonales me causaron incrementar 12 kilos de peso, depresion
y caida de cabello; ademas, los sangrados son abundantes lo que me provocé

anemia”.

e “Me aplicaron una ampolleta mensual por tres meses, para inducirme una
menopausia artificial, lo que me provocéd bochornos, resequedad del cabello. Pero
dos afios después me aplicaron una ampolleta del mismo medicamento pero mas
fuerte porque el efecto me duré como dos meses y medio, ademas de los bochornos
y la resequedad en el cabello, me descontrolé la presion arterial, mucho agotamiento

y sensibilidad dental”.

e “El Nemextran es un medicamento que se tiene que tomar con mucha exactitud, ya
gue en cierta ocasion me tomé una pastilla por adelantado y tuve un sangrado como
de 15 dias, fue horrible”.

e “El zoladex, me provocd unos bochornos espantosos, mucho calor y de repente

mucho frio. El ladogal es con el que me he sentido mejor”.

e “A partir de mayo empecé con lucrin depot y, mientras estuve con esas inyecciones,
el dolor disminuyd considerablemente, pero no se me quité del todo, ademas de
todos los sintomas que conllevaron el tener una menopausia “artificial”’, después del
tratamiento comencé a tomar anticonceptivos y me han ayudado, pero hay dias,

sobre todo después de mi periodo, que tengo dolores muy fuertes”.

El especialista en endometriosis, Dr. Luis Ernesto Gallardo, ginecologo, nos dijo
en entrevista que, todos los medicamentos tienen efectos secundarios, hasta una
aspirina, la mayoria tienen la funcion de inhibirlas hormonalmente, de tal manera
qgue bajaran los niveles de estrégenos, la mayoria dejan de ovular por algun
tiempo, la baja de hormonas puede producir osteoporosis; el hueso para que se
mantenga en buenas condiciones requiere de la presencia de los estrogenos, y
cuando bajan viene este problema, bochornos, cambios emocionales y algunas

hasta engordan.

Hay algunos como el danazol y gestrinona que producen efectos androgénicos,
esto significa que acttan como hormona masculina, las pueden masculinizar.
Pueden sacar acné, vellitos, cambiar la voz, crecer el clitoris; son efectos muy

desagradables y ademas pueden permanecer de por vida.

Endometriosis 37




Los medicamentos menos agresivos son los analogos de GNRH que sélo
actuaran en el cerebro, inhibiendo la produccion de las hormonas que estimulan el
ovario para que deje de trabajar, poniéndolo en reposo; producen una menopausia
medicamentosa transitoria total, para que no ovulen y produzcan estrégenos para
evitar efectos secundarios, pero no deben de utilizarse por mucho tiempo porque
causan osteoporosis. Hoy en dia lo que hacemos es utilizarlos por un periodo de

tres a seis meses maximo, realmente seis meses es en casoS Severos.

Existen anticonceptivos que son conocidos en muchas partes del mundo.
Altamente eficaces en cuanto a anticoncepcion y que ademas nos han brindado

muy buen efecto para controlar y detener la endometriosis.

¢Por qué te provocan una menopausia temprana?

Farmacos que imitan la menopausia No. 13 Cuerpo de mujer en

menopausia.
(pseudomenopausia). Al administrar este  Gambiosneungsiliios e
= afslena R
tipo de medicamentos, el cuerpo produce | hoer N
= ehlemoria = Enrojecimienta

menos hormonas femeninas y se comporta - saferaciones el suefio - Oleadas 2 SRy

AMerasclerosis

como si hubiera entrado a la menopausia.

+Riesgo
cardiovascular

Pueden administrarse una vez al mes o .
Dislipidemia;
. . , . . = +BD
bien como tu ginecélogo te indique, de tres . «(ap

Atrofia genital:

a seis meses. Durante el tratamiento - gl
s , .
médico, se suspende el periodo menstrual, oouerecuials Dl 1
. . = Disutia ; = Yaginismo
imitando la menopausia. - Incontinencia -+ sInfecciones

= Urgencia
* Polaguiuria 3
. . . « snfecciones Ostroporasis:
La siguiente imagen muestra los cambios ::;{ﬂizsszuozza
e fracturas
que se manifiestan en el cuerpo de una
mujer en la menopausia: Fuente: www.medilegis.com
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No. 14 Pastillas

Analgésicos

Los analgésicos ayudan a aliviar el dolor de
los célicos, que se experimentan durante el
periodo. Por lo general, estos se administran
dos dias antes de tu menstruacion, con la
finalidad de controlar el dolor. Los
tratamientos hormonales o quirdrgicos son
complemento para poder controlar la
enfermedad.

Fuente: www.flickr.com
BUSCALOS EN LA DROGUERIA

El especialista deba ser quien te recomiende el tratamiento mas favorable para
cada diagndstico; no obstante, es importante que se conozcan los medicamentos

indicados para la endometriosis, se agrega tabla en anexos.
Mitos en los medicamentos

Drogas sintéticas hormonales se han utilizado durante muchos afos para 'tratar' la
endometriosis; sin embargo, recientemente se ha vuelto cada vez mas evidente
que estos tratamientos hormonales no tienen ningun efecto a largo plazo sobre la
enfermedad. Calman los sintomas, pero solo cuando los medicamentos se estan

tomando; si no se toman, aparecen nuevamente.

Las mujeres creen que por estar en tratamiento con alguno de estos medicamentos
durante tres o seis meses, la endometriosis desaparecerd y no vuelven a atenderse
hasta que presentan nuevos sintomas y les confirman que la enfermedad se

desarroll6 nuevamente.

Al respecto el Dr. Gallardo menciond que se han utilizado primero los progestagenos

(hormonas sintéticas), ya que atrofia el tejido endometrial. Se vio que durante el
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embarazo mejoraban las pacientes que tenian endometriosis, esto porque la
progesterona atrofia el tejido endometrial, se empequefiece y mejora notablemente,

pero no desaparece.

Hay nuevas opciones que estan en investigacion, pero ninguno elimina la
endometriosis, lo Unico que hacen es disminuirla, mantenerla en reposo pero
cuando se suspenden los medicamentos, al poco tiempo las lesiones vuelven a
crecer, la opcion es la cirugia para eliminar las lesiones; no siempre se logra
porque son muy extensas. El tratamiento médico se utiliza como un complemento
a la cirugia. Hay que dar un complemento integral, nutricional, suplementos y
ejercicio para mejorar el estado general de salud de la paciente de tal manera que
la posibilidad de que vuelva se disminuya.

El caso de una joven nos demuestra que efectivamente, al dejar el medicamento y

no revisarse, la endometriosis regreso:

“Estuve en tratamiento por cuatro meses con nemestran, terminé el tratamiento, el doctor
me dijo que ya estaba bien; entre mi ignorancia y los dolores que nuevamente se
presentaban, crei que ya no eran tan graves, dejando pasar el tiempo. Ahora que fui a
hacerme un ultrasonido en mayo, mi sorpresa es que nuevamente tengo endometriomas
en mis ovarios y el derecho es el mas afectado, mide poco mas de 6 cm. Tengo
muchisimos sentimientos de tristeza, dolor, frustracién, enojo, etc., pero mi mayor temor
es no poder tener hijos, llevo 9 afios con mi esposo y los planes eran empezar a buscar el

bebé pero ahora con esto va a ser muy dificil”.
El tratamiento quirdrgico conservador

La cirugia conservadora tiende a utilizarse en mujeres mas jovenes, especialmente
aguellas que desean tener nifios. Tienen como objetivo reparar cualquiera de sus
organos que puedan estar dafiados y eliminar o destruir cualquier area de
endometriosis, manteniendo al mismo tiempo intacta la matriz, ovarios y trompas de
Falopio. Por consiguiente, este tratamiento puede permitir lograr un embarazo en el
futuro, si lo desea. La cirugia conservadora quizd no dé como resultado para la

curacion completa de la endometriosis y la enfermedad pueda regresar con el tiempo.
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El tratamiento quirdrgico radical

Por lo general es la extirpacion de la matriz (histerectomia) y ovarios. Por ésta
razon se utilizan en mujeres mayores que ya tienen nifios y no desea tener mas.
Es necesario retirar los ovarios porque éstos producen grandes cantidades de

hormonas que causan que la endometriosis crezca y se desarrolle.

Fuente: www.flickr.com

No. 15 Histerectomia

Antes Después Después

Histerectomia

Fuente: www.umm.edu

Una vez que se han extraido los ovarios, el doctor querra darte un tratamiento de
reemplazo hormonal para ayudarte a superar los sintomas postmenopausicos

experimentados después de esta operacion.

Se tienen que considerar muchos aspectos, realmente nuestro enfoque es
mantener, mejorar y preservar la capacidad reproductiva. Es muy extrafio que
hagamos histerectomias y quitemos ovarios, realmente lo consideramos en los
casos que ya han tenido todos sus hijos o ya han tenido una serie de eventos o
cirugias y la mujer esta desesperada, ya no quiere saber de fertilidad y ya no
quiere tener esa posibilidad de operarse cada uno o dos afos. En la mayoria de
los casos, asi evitamos quitar los dos ovarios, es probable que quitemos matriz y
un ovario y si es posible dejamos algun fragmento para que les ayude a tener una
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funcién hormonal correcta para no anticipar la menopausia, si hacemos esto es
factible que regrese la endometriosis; sin embargo, se reduce cuando se deja un
fragmento y lo hemos visto estadisticamente. Lo importante no es eliminar los
organos sino eliminar todas las lesiones que encontremos durante la cirugia y
focos de endometriosis, esto nos permite tener la mayor cantidad de éxito, pero si
insisto en la ultima, realmente hoy en dia tenemos muchas opciones donde
llamamos cirugia conservadora, donde eliminamos Unicamente la endometriosis
sin retirar ovarios y matriz, para que pueda tener toda su capacidad reproductiva y
calidad de vida, concluy6 el Dr. Luis Ernesto Gallardo, ginecologo especialista en

endometriosis, quien ve diariamente diferentes casos.
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APARTADO 3

Endometriosis 43




., Como afecta?

En dicha investigacion, investigado hasta ahora, a través de las entrevistas,
grupos a los que hemos asistido y platicas que hemos tenido con mujeres que
tienen la enfermedad, nos percatamos que no es sencillo sobrellevar la
endometriosis. Su vida sufre un cambio drastico. Visitan a uno, dos, o0 mas
doctores. Dolores, medicamentos, cirugias, depresion, malestar diario, y después

de mucho tiempo y hasta afos les dicen tienes endometriosis.

Las chicas con endometriosis se sienten identificadas al encontrar a otra persona
que tenga lo mismo, pueden compartir cdmo se sienten, hablar sobre los
tratamientos hormonales y los diferentes malestares y reacciones como subir de

peso, bochornos, nauseas, migrafias y cansancio entre otros.

Muchas mujeres se someten a una 0 mas cirugias, estdn en cama de 15 a 30
dias, dejan de hacer sus actividades como perder clases, reuniones y hasta el

empleo.

En cuanto a su calidad de vida, muchas mujeres informaron que debido a los
sintomas de endometriosis, han faltado con frecuencia a sus empleos o escuelas,
afectando su rendimiento en esas labores. Otras contindan realizando sus
actividades a pesar del intenso dolor y los otros padecimientos (cansancio cronico
y falta de energia) asociados a la enfermedad. Estos datos los obtuvimos de
fuentes vivas en la reunion de la Fundacion Mexicana para el Apoyo a Mujeres
con Endometriosis A.C.

Selene vio su vida afectada en el ambito social y su entorno.

“Desde hace mucho yo padezco de los molestos célicos pero todo mundo me decia que
luego se me quitarian; al no soportar mas estos achaques y molestias, que cada mes
eran mas fuertes, acudi con la ginecologa, ella me hizo ultrasonido y ahi observé que
tenia unos quistes en mis ovarios, me dijo que no habia de otra que se miraba que eran
tipicos de endometriosis que tenia que operarme y me pasaron con otro doctor que trata
muchos casos de endometriosis; él me operé y me senti mejor, pero al tiempo me

aparecieron de nuevo quistes y me volvieron a operar, esto fue en un lapso de tiempo
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corto creo que un afio de una operacion a la otra, algo asi. Fue dificil enterarme que
tenia endometriosis, sentia rabia porque no sabia qué era y el saber que podia
causarme infertilidad fue lo mas dificil para mi, empecé a investigar qué era, aunque
nunca lo he entendido por completo, la verdad si es muy dificil esta enfermedad, te dafia
fisica, sentimental, emocional y socialmente. Pero no nos queda de otra, tenemos que
salir adelante, ponernos en manos de Dios de nuestros médicos y hacer la parte que
nos toca. Es muy importante el apoyo de la familia, la pareja los amigos y personas que
te rodean porque la gente no sabe qué es, ni porque cada mes tienes que estar con
dolores, con depresiones y todo eso, pero lo Unico que sé, es que tenemos que estar

positivas y salir adelante”.

Al tratar con diferentes mujeres nos percatamos que Si ya son mamas les
preocupan sus hijos, si no son mamas se presionan por tenerlos, y si no pueden
tenerlos se siguen preocupando. Si tienen pareja y las apoya pueden compartir
mMas cosas con él, si la tienes y no las apoya es devastador, y si no tienen pareja

piensan que con la enfermedad no las querran.

Wendy, originaria de Chihuahua, que actualmente radica en Madrid, Espafa, esta

muy afectada por este padecimiento:

“Me la detectaron a los 20 afios, y posteriormente me hicieron una laparoscopia, ahora
tengo 30 afios e intento tener calidad de vida; los sintomas que tuve fueron: dolor muy
fuerte en el abdomen -que ya ni las inyecciones me lo quitaban- y vomitar de dolor,
nunca me desmayé pero cuando sufro de los dolores no hay posicién alguna para
soportarlo, lo Unico que me pasa por la mente es dejar de vivir para dejar de sentir el
dolor. jClaro, luego me arrepiento de haberlo pensado, pero es inevitable, el dolor me
supera! Yo por mi parte quiero tener hijos en un futuro, estoy casada y a mi marido no
le hace ninguna ilusion tenerlos tan jovenes, pero yo sé que tengo contados los dias,
porque si no me doy prisa, esta enfermedad acabara con mi ilusién y, cuando quiera,
espero poder. De todas formas ya me he mentalizado a la adopcién en caso de no
poder; uno puede ser padre de muchas formas y esa es una opcién mas. Qué mas
quisiera uno que fuera de mis entrafias, pero lo tengo claro: 0 me mentalizo o no iré a
ninguna parte, de momento puedo decirles que los cambios o alteraciones
psicol6gicas son inevitables. A mi me pasa de todo, sé que tengo que intentar poner
de mi parte, pero exploto por cualquier tonteria. Yo le digo a mi marido, antes de que

me venga la regla: por favor, tenme paciencia, no me hagas caso si te digo algo que te
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pueda ofender; pero es verdad que algunos meses estoy mas tranquila y otros soy

una auténtica insoportable, pero es un estado de a&nimo y tengo que superarlo”.

“No todas las mujeres que tienen endometriosis son infértiles, estadisticamente
sabemos que del 60% hasta el 80% de las que la tienen, si llegan a desarrollar
este problema. Esto es un hecho desafortunado”, coment6 el Dr. Luis Ernesto

Gallardo, ginecélogo especialista en endometriosis.

Durante este proyecto, nos impactd mucho un caso de una mujer que no sélo

afectd su cuerpo, también ocasion6 un divorcio.

“Me enteré desde hace un afio que sufro de endometriosis cuando tuve a mi nena, la
verdad es que no presté mucha atencion; después de que mi matrimonio fracasé, hace
quince dias fue cuando supe la seriedad de mi enfermedad. He sufrido de colicos desde
mi primera menstruacion, desde hace 8 afios son dolores fuertes que nadie comprende
hasta que los siente, sufro de dolor al tener relaciones y después de tenerlas, mi error
fue no platicarlo, no decirle a mi pareja que me dolia. Fueron peores los dolores dos
meses después que nacidé mi nena, me avergonzaba decirle mis sintomas, no queria
gue sintiera que no me satisfacia, accedi muchas veces a tener relaciones, otras tantas
lo rechazaba, preferia enojarme con él por cualquier cosa antes de que me tocara, me
iba de vacaciones con mi familia para evitar estar con él aunque lo amaba; como es
obvio se cans6 se fue sin saber la verdad, es dificil, sé que hay solucion, lo mejor es que
pude tener a mi nena sin problema. Hoy sé que tener endometriosis no es causa de

verglienza”.

Algunas pueden trabajar, otras por los dolores no pueden, asi tienen que seguir
pagando doctores y tratamientos. Se apartan de la gente y los amigos, se quedan
en casa para sentirse mas seguras, por si se sienten mal. Y a su vez, van

apartando a las personas que quieren estar con ellas y apoyarlas.

“Mi nombre es Nancy tengo 28 afiitos, yo habia escuchado de esta enfermedad, pero
nunca le habia prestado atencion, mi periodo menstrual me llegé a los nueve afios de
edad, para mi ese dia fue el peor de todos, ahi comienza mi problema. A partir de ahi
los cdlicos son terribles, me da vomito, temperatura, dolor de piernas, espalda, cabeza
e incluso no puedo caminar; he hecho de todo, muchos remedios que me han

recomendado a lo largo de mi vida, pero nada. A raiz de esto he tenido problemas en
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mis trabajos, ya se imaginaran cdmo me pongo, hasta lagrimas de cocodrilo me

salen”.

Trabajo

Es deplorable seguir viendo en la actualidad la falta de informacion que hay hacia
la enfermedad y que esto repercute en la vida de las pacientes, porque ademas de
lidiar con los sintomas de la endometriosis, tiene que saber como resolver las

limitaciones que ésta las conlleva.

En las encuestas que realizamos para confirmar dicha probleméatica nos pudimos
percatar que la mayor parte de las pacientes han tenido serios problemas en el
ambito laboral, debido a la situacibn en que se ven por estar faltando
constantemente. Y si a esto le atribuimos que algunas de ellas perdieron su
empleo, cuando desconocian que tenian la enfermedad, y otras tantas cuando

estaban en el proceso de diagnostico.

En Espafia ya se dio un caso en el cual se reconoce a la enfermedad como causa
de incapacidad absoluta. El Ministerio del Trabajo, reconoce por primera vez a una
paciente de esta dolencia (que afecta al 15% de las mujeres), que su enfermedad

es incompatible con la vida laboral.

Una mujer sevillana de 42 afios es la primera a la que el Ministerio del Trabajo ha
reconocido la incapacidad permanente absoluta para todo tipo de trabajo por

padecer endometriosis.

Actualmente, la enfermedad no tiene cura y el tratamiento suele requerir altas
dosis de farmacos y reiteradas intervenciones quirdrgicas en las que se van
extirpando organos. Es el caso de Cristina, la mujer a la que el Instituto Nacional
de la Seguridad Social, de Espafia, le ha reconocido la incapacidad absoluta, tuvo
gue someterse a tres intervenciones quirdrgicas en 13 meses. Tuvo como primer

sintoma "un dolor abdominal agudo™ hace cuatro afios, pero el médico lo atribuyo
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a los nervios. Los problemas se repitieron un mes después, en enero de 2004. Le
hicieron una colonoscopia en la que advirtieron una obstruccion y la enviaron al
quiréfano por primera vez. "Me dijeron que probablemente era cancer de colon”,
recuerda. Al abrirle, descubrieron que no habia tumor sino una endometriosis de
grado cuatro, la mas grave. Le quitaron el ovario izquierdo y parte del colon y del
recto.

En diciembre de 2004 volvieron a operarla y le dijeron que necesitaba una tercera
intervencién, mas drastica. Opté por hacerlo a manos de un especialista de
Barcelona, que le extirpd las dos trompas, parte del ovario derecho y un tumor en
el tabique recto-vaginal. "No podia sentarme, ir al bafio era un sufrimiento

insoportable, tenia diarreas recurrentes”, cuenta.

Las diarreas, que no han cesado, son las que han acabado convenciendo al
equipo de valoracién de incapacidades del Instituto Nacional de la Seguridad
Social de que la dolencia de Cristina no era compatible con su trabajo de
enfermera con turno fijo de noche en el hospital Virgen del Rocio de Sevilla. "La
diarrea no me permite hacer una vida normal”, cuenta. Para poder mantenerse en
Su puesto, los dias que tenia que trabajar, no comia. "Y cuando estaba en casa,
comia y me pasaba el dia en el bafo", recuerda. Cristina estaba dada de baja
desde el 28 de septiembre de 2007. En una revision periodica, el inspector del
Servicio Andaluz de Salud la propuso para una incapacidad permanente. "Me
gusta mi trabajo, pero creo que no estoy capacitada para ejercerlo en condiciones,

aunque me cuesta asumir mi incapacidad", reconoce.

El Ministerio de Trabajo le concedio el 8 de mayo del 2008 la baja permanente
absoluta, pero Cristina sabe que su enfermedad no tiene cura ni muchas
posibilidades de evolucion favorable. Para ella, con 20 afios de vida laboral, le
supone percibir una pensién equivalente a casi el 100% de su sueldo, "pero hay

otras afectadas que no pueden permitirselo”, advierte.

Hasta ahora, la Seguridad Social habia rechazado todas las peticiones de
incapacidad absoluta por esta dolencia. "Este caso sienta un precedente y para
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nosotras es muy importante. Los profesionales tienen cierto desconocimiento de lo
que es nuestra enfermedad”, apunta Maria Antonia Pacheco, presidenta de la

federacion andaluza de afectadas de endometriosis.

Fuentes del Ministerio de Sanidad, en Espafa, explican que la endometriosis es
una de las enfermedades consideradas raras y, como tal, esta dotada de fondos
para la investigacion, como lo podemos advertir para la Asociacion de

Endometriosis Espafia (HYPERLINK “http://www.endoinfo.org/tag/legal/”)

El autoestima baja, la energia y las ganas de lograr hacer algo no les nace y cada
una de las mujeres que lo padecen toca fondo en su propio espacio vital. Algunas
siguen ahi sin querer salir y van dejando pasar los dias, meses y afios. Otras
luchan por sentirse mejor y retomar su vida; y otras mas, ni saben que tienen

endometriosis. Una vez dando el primer paso tendran una mejor calidad de vida.

Familia

De acuerdo con la pagina Endometriosis México, no es sencillo enterarse que
alguien de tu familia tiene endometriosis, si has oido sobre la enfermedad corres
con suerte porque ya sabes qué es; pero, ¢Si no?, el impacto de no saber se
vuelve mas enigmatico. Para los familiares es dificil aceptar la enfermedad,
algunos buscan informacion y tratan de entender por lo que pasa la paciente con

endometriosis; otros, no le dan la importancia y lo ven como algo insignificante.

Desde que se toca el tema que tiene que ver con la menstruacion,
automaticamente el pudor invade a la familia. Pero es muy importante que se
apoyen entre todos; para la paciente no es facil enterarse que ella la padece, que
todos sus males ya tienen nombre, que es una enfermedad controlable, y que
puede ser causa de infertilidad. Tal vez les cueste trabajo entender, ¢por qué a su

hija, esposa, amiga, madre o hermana?, y como pueden ayudarla.

Abraham, de 28 afios, tiene una hermana con endometriosis y nos comenta:
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“Tengo nociones de lo que es la enfermedad, es una enfermedad de la mujer que
puede ocurrir de dos formas: son unas heridas que sangran cada 28 dias y otra es un
problema con el endometrio. Mi hermana tiene endometriosis, nunca antes habia
escuchado de esa enfermedad, tienen cdlicos cuando esta en sus dias pero fuertes,
también ocurren en otras ocasiones durante el mes; ademas, tiene mareos, bajas de
presiéon. La endometriosis no es muy conocida, hay que ir al doctor para evitarla o
prevenirla, en el caso de que quieran tener hijos hay otras alternativas, pueden

adoptar o tener otros mecanismos de fertilizacion.

No creo entenderla, porque es dificil pues nosotros no la padecemos pero lo Unico que
puedo recomendarle a la gente o a los hombres que tengan un familiar que padezca
esto, que sean compresivos, pacientes, que traten de tener dialogo con sus hermanas
0 SUS mamas porque a veces esas personas se sienten incomprendidas, porque es

dificil entender algo que uno no siente”.

Lone Hummelshoj, escribio lo siguiente en su pagina www.endometriosis.org: Una
mujer con endometriosis debe lidiar con una enfermedad, que en muchos casos
interfiere con su vida, su capacidad para funcionar sexualmente, amenaza su
fertiidad, le impide tener una vida laboral satisfactoria y participar en las

actividades normales de la vida.

Pero todo lo anterior también afecta a los que se encuentran en su vida y se

preocupan por ella, incluidos los socios, padres, hermanos, amigos e hijos.

Debido a que la endometriosis no proporciona una desventaja visible, puede ser
muy dificil para los demas comprender como esta enfermedad puede afectar a la
vida tan profundamente y cdmo el dolor y la fatiga cronica, al mismo tiempo,
pueden ser tan invisibles fisicamente (no hay cicatrices, ni mutilaciones); sin
embargo, es visible en que pueden obstaculizar a una mujer de llevar a cabo
actividades cotidianas. Obviamente, esto afecta en muchos aspectos de su vida y

también la vida que esta persona comparte con los demas.

Entrevistamos a un sefior que tiene una hija con endometriosis, €l tiene 65 afos y

vive en la ciudad de México:

- Sefior, ¢,coOmo se enterd sobre la endometriosis?
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- Porque mi hija ha investigado, ella padece esa enfermedad. La verdad me preocupé, aunque no

sabia lo que era, pero yo la veia mal y empezamos a investigar qué era la endometriosis.

- ¢ Recuerda qué sintomas tenia?

- En primera, detecté su depresién por la enfermedad, su preocupacion, tenia muchos malestares,

célicos, dolor de estbmago, diarreas, estrefiimiento; ademas, se hacia muchos andlisis, iba mucho
al doctor para que la checaran y quiero comentar que los c6licos no son normales. La acomparié

al hospital donde se hacia muchos estudios, y ella me explicaba y también a la familia.
- ¢ Qué nos puede decir de esta enfermedad, de acuerdo con su experiencia?

- Que es una enfermedad muy grave y; ademas, que no se puede prevenir. Actualmente me
entero que muchas jovencitas la tienen, no sé a qué se deba pues me comentaba un doctor que
pudiera ser por todo lo que comemos y tomamos, que los alimentos tiene muchos conservadores,

saborizantes y colorantes; todo eso pudiera ser que estuviera propiciando esta enfermedad.
- ¢ Qué puede recomendarles a otros padres?

- Que averiglien, investiguen e indaguen qué es la endometriosis y ellos se daran cuenta que es
una enfermedad que le puede dar a cualquier mujer. Las que lo tengan que se cuiden, que se
atienda y no permitan que les pueda dar un cancer o un tumor maligno, que se atiendan rapido

para que no les suceda nada malo.

Con esas palabras concluyo el Sefior.
¢, Como vive un Hombre la Endometriosis?

También ellos viven la endometriosis. Bioldgicamente no padecen menstruaciones
dolorosas, ni dolor en los senos y mucho menos se les provoca una menopausia
artificial. Pero no cabe duda, viven con la hija, novia, esposa o tienen una amiga

con endometriosis.

Para el hombre no es sencillo entender qué sucede en el cuerpo de una mujer y
viceversa. Tienen que lidiar con la noticia y entender ¢qué es la enfermedad?,

saben que existen los ovarios y la matriz pero no entienden como causa dolores,
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los cambios de animo, las depresiones y lo asocian con “sestas en tus dias,

verdad?”. Enfrentan noticias como infertilidad o hay que embarazarnos.

Existen los que apoyan al 100% y otros que deciden huir de la mujer y su
enfermedad, causando separaciones y hasta divorcios porque: “no puede darme

hijos”, “siempre esta enferma”, “no tenemos vida sexual”, “esta loca”.

Pero no todos piensan igual, al contrario, tienen que lidiar los altibajos de a diario,
tienen que ser cautelosos y no decir algo inadecuado para no herirlas. No saber si
consentir o guardar distancia y esperar la explosion de una mujer con

endometriosis.

Hacer entender a la mujer que si no hay hijos biolégicos no pierde su valor, y
explicarle de muchas formas, que la aman y estaran ahi pase lo que pase, no es

nada sencillo.

Es una batalla diaria y la respuesta tormentosa “¢y si en un futuro me
abandonas?, sé que quieres hijos biolégicos y no quiero atarte a mi”. Atadura, una

palabra que muchos hombres han escuchado.

Lidiar con los estados de animo porque el medicamento ya la engordd, la enflacg,
o le llegd el bochorno o comienza a llorar sin motivo alguno. Asi pueden pasar
dias meses y afios, en los cuales llegan los hijos esperados, bioldgicos o por

medio de la adopcion o la fertilizacion.

Tienen que enfrentarse a la presion que muchos doctores recomiendan a sus
pacientes: embarazarse. No sOlo es una decision de mujeres, también los
hombres participan y tienen que decidir ser papas en ese momento y hablarlo, dar

Su punto de vista y hacer saber lo que quieren. Y esto no es nada sencillo.

También los hijos que tienen una mama con endometriosis, crecen viviendo los
trastornos que ella tiene sin entender qué le sucede y conforme pasa el tiempo, se
preguntan por qué dejo de trabajar, por qué pasaba dias en cama, por qué lloraba,

por qué no iba a sus festivales, por qué la internaban, y muchas situaciones mas.
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Asi es, los hombres viven la endometriosis al igual que las mujeres, y no sienten
dolor fisico, pero el dolor que causa no poder ayudarlas no cabe duda que se

siente.
No. 16 Foto de Hombres.

Fuente: www.endometriosismexico.com

“CT”, de 32 afios, vive en Ecatepec, Estado de México, y compartido con nosotras

como fue su experiencia:

“Ahora que lo recuerdo, fue algo que estaba en la relacién con mi novia. No sabia de
esta enfermedad, desconocia casi todo y ain en este momento contindo sin conocer
muchas cosas al respecto; por algunos momentos pensaba que el mal seria

superado, con el paso del tiempo entendi que eso no era cosa facil.

La enfermedad hacia aun mas dificil los planes, los dias de salir, dar la vuelta, el
paseo, ir al cine y demas actividades recreativas. Uno como pareja siempre trata de
ayudar, de buscar que la persona que amas se encuentre bien, hacemos circo,
maroma y teatro. A veces, le tenia mas miedo a la mujer que amaba por las
reacciones que tenia, que a la misma endometriosis; es verdad, yo no portaba la
enfermedad pero después de tantos tratamientos la desesperacion aumentaba y las
ganas de lucha se terminaban. Habia ocasiones en que ya no decia nada, temia una
gran discusion, incluso habia momentos en que no sabia como ayudar y hasta
ocasiones en que en verdad me sentia tan culpable, sentia que no podia pedir nada a

mi pareja.

Endometriosis K]




Es dificil saber lo que uno tiene que hacer; si ir a la izquierda o la derecha. Recuerdo
aquella ocasion en que vi como la llevaban al quiréfano, tenia miedo, un gran miedo,
pensé que su deseo de ser mama no seria posible en un futuro debido a la
endometriosis, la enfermedad habia avanzado mucho, afortunadamente todo sali6

bien.

A veces pienso que lo Unico que uno puede hacer es estar y ser pacientes, suefio en
que todo mejorara y espero en verdad que ese suefio se haga realidad. El dia en que
vi la pelicula ‘Mi vida sin mi’ me senti un poco mas aliviado, sabia que habia gente
gue me podia entender, pero también entendia que habia muchas cosas que estaban
lejos de mi alcance, que no amaneceria un dia con la cura magica para el mal, ni
sacaria el as bajo la manga. Necesitaba también un respiro, porque llega un momento

en que uno no ve con claridad lo que sucede. Al fin y al cabo uno esta ahi por amor”.
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ALIMENTANDO EL ORGANISMO

Los cambios en la comida que consumes habitualmente también podrian ayudar a
gue te sientas mejor. La comida rapida contiene una gran cantidad de grasa que
contribuye a los desequilibrios que causan dolor. Trata de comer frutas frescas,
vegetales, aceites saludables como cartamo y aceite de linaza; estos aceites son
mas nutritivos cuando se consumen frios, como por ejemplo en aderezos de
ensaladas, estos nutrientes ayudan a tu cuerpo a producir sustancias que relajan

el Utero y puede incluso ayudar a disminuir el volumen del flujo menstrual.

En las entrevistas que realizamos con pacientes, coincidieron en que una buena
alimentacion ha mejorado su calidad de vida y se ve reflejada en los sintomas que

provoca la endometriosis.

El Dr. Miguel Eloy Torcida Gonzalez, Ginecologo Obstetra del IMSS, nos comentd
que efectivamente llevar una dieta alta en omega 3 y hacer ejercicio, son

importantes para complementar el cuidado de dicho padecimiento.

No. 17 Piramide Nutricional

e —— PR
GRASAS, ACEITES Y AZUCARES '7
USELOS ESCASAMENTE 7

POLLO, PESCAD O, HUEVD
LEGUMINOSAS Y NUECES

‘ﬁ %‘H 1 2-3 PORCIONES

24 PORCIONES

Fuente:www.sagarpa.gob.mx/dlg/nuevoleon/pesca/difusion/piramide_nutricional.htm
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En 2010 se realiz6 en Monterrey, Nuevo Ledn, el primer estudio de investigacion,
llamado: Estudio sobre endometriosis, nutricion y metabolismo, a cargo de la
Lic. Edna Judith Nava Gonzélez, quien es Coordinadora del Area de Formacion de
Nutriologia Clinica: Enfermedad y Coordinadora de Desarrollo Institucional en la

Facultad de Salud Publica y Nutricién de la Universidad Autbnoma de Nuevo Ledn.

Se realiz6 un estudio a 30 pacientes con endometriosis, mediante una evaluacion
nutricional a través de indicadores antropomeétricos y de composicion corporal
(peso actual, peso habitual, estatura, circunferencia de cintura y cadera,
porcentaje de grasa corporal, masa muscular, grasa, agua corporal, total, etc.), asi
como indicadores dietéticos, utilizando historias clinicas-nutrioldgicas que incluian
de frecuencia alimentaria y recordatorio de 24 horas. Ella compartié con nosotros

el informe que realizo.

La Lic. Edna Judith Nava Gonzalez, informdé que las principales razones que la
impulsaron a llevar a cabo esta investigacion se relacionan con reportes cientificos
en la literatura que indican la fuerte relacion entre factores de la dieta, factores
metabdlicos, con los procesos fisioldgicos y sintomas asociados a la endometriosis.
Se ha demostrado que acidos grasos especificos en la dieta ejercen una fuerte
influencia sobre marcadores inflamatorios, principalmente uno denominado IL-6.
También se ha observado en varios estudios que la ingestion de acidos grasos
omega-3, denominados comunmente suplementos de aceite de pescado, han
mejorado los niveles circulantes de prostaglandinas y la sintomatologia relacionada

con dolor menstrual en mujeres con endometriosis.

También se evallo el estado clinico de las pacientes por medio de sus
antecedentes heredo-familiares, antecedentes personales patologicos, historia
ginecologica y, sintomas digestivos, cardiovasculares, neurologicos y de

endometriosis.

Aunque aun muy prematuros, los resultados preliminares empiezan a arrojar datos
interesantes que parecen seguir el patron que se reporta en otros estudios

similares: el promedio de edad de este grupo fue de 32 afios, y el 80% presento
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un diagnostico laparoscopico de endometriosis. Los sintomas mas relevantes
referidos por estas pacientes fueron colitis, estrefiimiento, cefalea, dolor pélvico y
ciclos menstruales irregulares. Con referencia a su estilo de vida la mayoria no
efectuaba ningun tipo de actividad fisica. En cuanto a los habitos alimentarios, el
alimento con mayor frecuencia de consumo fueron las grasas las cuales eran
utilizadas diariamente por el 80% de las mujeres evaluadas, obteniéndose un
promedio de consumo de 6.4 veces por semana. Las grasas mas utilizadas
fueron: los aceites vegetales para cocinar (ricos en Omega 6), y la grasa
proveniente de productos de origen animal como la leche entera, la carne roja,

embutidos, huevo y los quesos grasosos.

La dieta representa en promedio un consumo de 1705 Kcal con deficiencia en
Acidos Grasos Poli insaturados (Omega 3), Magnesio, Zinc, Vitamina C, Acido
Folico y Vitamina B12. El 93% de las pacientes evaluadas reflejaron una
deficiencia del consumo de fibra en la dieta, lo cual se podria ser reflejo del
estrefiimiento y la colitis que padecian. El 67% presentaron un indice de Masa
Corporal normal, pero en promedio las mujeres presentaban un porcentaje de
grasa corporal arriba de lo recomendado, lo cual podria ser secundario a sus

hébitos alimentarios y su sedentarismo.

Un dato sumamente interesante arrojado en la prueba de glucosa postprandial de
2 horas, indicé resultados de hiperglucemia postprandial, en el 40% de las
pacientes, con valores mayores a 140mg/dl. Asi como la insulina postprandial de

2 horas el 53% de las pacientes presentaron hiperinsulinismo.

Para terminar, nuestras reflexiones tienden a dirigirnos a conclusiones, que
aunque aun muy prematuras, siguen un patron gue se ha demostrado en otras
investigaciones con mayor numero de pacientes estudiados: que la ingesta
elevada de grasas animales y podria asociarse a un riesgo incrementado de
enfermedades metabdlicas y endometriosis; y que la modificacién de los habitos
alimentarios se antoja crucial y como el primer paso para interferir en la

patogénesis de esta enfermedad.

Endometriosis 57




Nuestro estudio preliminar demuestra que las fuentes primarias de grasa animal
ingerida por las participantes fueron las carnes rojas y grasas saturadas, y
concuerda con el Unico estudio humano publicado a la fecha por el doctor
Parazzini en 2004, quien demostré en 504 pacientes con diagnéstico confirmado
laparoscopicamente de endometriosis y una cuidadosa informacion dietética de
ingesta de alimentos, que a mayor ingesta de carnes rojas y embutidos, hubo un

riesgo incrementado en el desarrollo de endometriosis.

Un consumo de grasa en exceso, rica en omega 6 y pobre en omega 3, un
consumo elevado de carnes rojas y embutidos, deficiencia en vitaminas Cy B12 y
fibra, presencia de resistencia a la insulina e hiperinsulinismo, son factores que al

parecer promueven la aparicion de la endometriosis.
Algunas sugerencias obtenidas de acuerdo con la investigacion:
- Analizar el papel de la nutricion y el control de peso.
- Ejercicio diario, aerobico, moderado y de estiramiento, son utiles.
- Es necesario dejar de fumar.
- Reducir el consumo de bebidas alcohdlicas que elevan los triglicéridos.

- Balancear las comidas para que en cada una se contenga algo de grasa
saludable, proteina y fibra para disminuir la tasa en que la glucosa entra a la
sangre, de acuerdo con Sylvia Escott-Stump, Nutritionand Diagnosis-
RelatedCare, 2002, USA.

Alimentos a Evitar

1. Trigo (lo que incluye pan, pasteles y pastas alimenticias, todos basados en
el trigo refinado).

2. Carnes rojas (promueven prostaglandinas negativas)

3. Hidratos de carbono refinados y concentrados (pan, harina, pasteles hechos

con harinas refinadas).
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4. Azucares refinados y jarabes (causan reaccion inflamatoria).

5. Alcohol (consume vitaminas, almacena en el higado)

6. Cafeina que se encuentra en el té, café, refrescos, aumenta calambres
abdominales.

7. Chocolate (ya que contiene azucares, grasas procesadas—inflamatorios).

8. Las grasas de alimentos fritos, margarina y grasa hidrogenada (puede
estimular prostaglandinas negativos).

9. Los productos de soya y productos de proteina de soya (puede ser utilizado
en pequenas cantidades).

10.Conservas y congelados, alimentos envasados lo menos posible.

11.Aditivos y conservadores (aumento de carga quimica en el sistema
metabdlico).

12.Evitar la carne roja, productos lacteos enteros, el trigo y el azucar.

13.Evitar la cafeina y el alcohol.

14.Evitar los alimentos refinados, los aditivos.

15.Minimizar o evitar los productos de soya, (ya que contienen altos niveles de
fitoestrogenos, contiene una toxina particular, que parece ser
especialmente perjudicial para las mujeres con endometriosis).

Nota: Carnes rojas, embutidos, carnes curadas, promueven las prostaglandinas

pro inflamatorias

Alimentos beneficiosos para el sistema inmune

. Céscara de frutas y verduras para eliminar los productos quimicos téxicos
. Aumento de acidos grasos omega-3

. Beber suficiente agua natural

. Aumento en el consumo de fibra

. Frijoles, guisantes, lentejas

. Cebolla

. Ajos (crudos o poco cocidos)

. Zanahorias (que contienen beta-caroteno)

© 00 N OO O A W N P

. Yogur natural (bueno para la flora intestinal)
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10. Ruibarbo
11. Las semillas y los germinados
12. Jengibre
13. Té verde

Estos son los principales alimentos que ha sentenciado en su investigacion la Lic.
Edna Nava, con lo cual ha realizado las recomendaciones pertinentes a las
pacientes que tienen endometriosis; motivo por el cual nos hemos permitido

transcribir para ayudar a su difusion.

Esta investigacion realizada por la Lic. Edna Nava y sus colaboradores se publico
en el 2013, en la Revista Médica del IMSS, No. 5, Vol. 51. “Parametros
antropomeétricos y glucometabdlicos, densidad mineral 6sea y endometriosis", y
puede ser consultada en la péagina oficial del IMSS en la direccién:

http://revistamedica.imss.gob.mx/files/flippingbooks/rm2013-5-flippingbook.pdf.

También, a consecuencia de la enfermedad, existen mujeres que han desarrollado
otros problemas de salud asociados con esta enfermedad, tales como diabetes, o

disminucién de la masa 0sea y obesidad.

Diabetes y endometriosis
Varias chicas andnimamente comentaron lo siguiente:

e “No sé qué me ha hecho mas dafio, si la enfermedad en si o la
ignorancia de tantos doctores; el andar en la busqueda interminable
de los médicos que me puedan ayudar verdaderamente con mi salud,
el escuchar a la gente etiqguetandome como ‘la que siempre esta
enferma’ sin entender lo que me sucede. Llevo afios de una pelea
diaria contra la endometriosis, contra la gente, contra los médicos.

Ahora enfrento un nuevo diagnoéstico: Diabetes tipo I1”.

e “Por mas dietas y tratamientos llevo 6 afios donde bajo y subo de peso

y aun no pueden controlarme la insulina”.
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¢ “Resulta que el agotamiento y temblorina, tienen que ver porque tengo
problemas de insulina y desconocia que la endometriosis tenia que

ver-.

Preguntamos al Dr. Luis Ernesto Gallardo Valencia, ginecdlogo especialista en

endometriosis, si existe alguna relacion entre diabetes y endometriosis y, menciono:

“Un alto porcentaje de las mujeres con endometriosis tienen resistencia a la insulina,
lo que contribuye a muchas de las molestias que presentan y que si no es tratada,
puede llevarlas al desarrollo de diabetes. En fechas recientes se han hecho algunos
descubrimientos con relacién a la endometriosis, encontrando que muchas de las
mujeres que la padecen presentan alteraciones en el metabolismo de la glucosa
(hasta el 50% lo padece), debido a defectos en la acciéon de la insulina producida por
el pancreas, algunas inclusive pueden tener diabetes mellitus por estas mismas

razones”.

Las mujeres con endometriosis deben cuidarse no solo de este padecimiento,
también de no desarrollar diabetes; y no soélo visitar al ginecologo, también un

nutriélogo y endocrindlogo.
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EL MUNDO ACTUAL DE LA ENODMETRIOSIS

Hallan causa genética de la endometriosis

Elizabeth Rosales una de las Fundadoras de la Fundacion Mexicana para el
Apoyo a Mujeres con Endometriosis A.C., coment0 sobre la existencia en la

actualidad de informacién sobre la enfermedad.

- ¢Crees gue actualmente existe mas informacién sobre la endometriosis en

nuestro pais?

- “Por fortuna, si. Yo tengo el diagnostico de endometriosis desde el 2002, y en
ese tiempo buscaba informacién en internet, encontraba pocas paginas de otros
paises con informacion, pero no existia una pagina de México. Ahora hay mas
informacion en revistas, periddicos e internet. Aunque a pesar de eso, la

endometriosis sigue siendo desconocida por la mayoria de la gente.

Me gustaria que existiera un capitulo de endometriosis en el sector salud,
estudios que se hagan con las pacientes de endometriosis para llegar a
conclusiones y encontrar al menos caracteristicas en cada una que sea un indicio

de la causa de la endometriosis”.

Hasta el momento, la Asociacién de Espafia se ha comprometido en difundir las
Ultimas actualizaciones que se tienen sobre la enfermedad, pero esto es en
Europa. Y se han creado redes entre Fundaciones de distintos paises, para tener

comunicacion y seguir creando redes de informacion.

En uno de los estudios mas actuales, en el 2010, los cientificos descubrieron dos
variantes genéticas que aumentan el riesgo de que una mujer desarrolle

endometriosis, uno de los trastornos ginecoldgicos mas comunes.

El hallazgo ofrece nueva informacion sobre las causas de la enfermedad y podria

conducir a tratamientos mas efectivos y mejores formas de diagndstico.
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El estudio publicado en la Revista Nature Genetics, fue llevado a cabo por
cientificos de la Universidad de Oxford, en Inglaterra, el Instituto Queensland de

Investigacion Médica, en Australia, y la Escuela Médica de Harvard, en Boston.

La endometriosis afecta a entre el 6% y el 10% de todas las mujeres en edad
reproductiva, que se calcula son unas 170 millones de mujeres en todo el planeta.
La enfermedad se da cuando células similares a las que recubren el Utero crecen

fuera de éste, en érganos ubicados en la pelvis como los ovarios y el intestino.

Estos crecimientos pueden causar inflamacion y bultos que resultan en dolor
pélvico y, en algunas mujeres, pueden causar esterilidad. Hasta ahora se
desconocia el porqué del surgimiento de estos depdsitos y su propagacion fuera
del utero. Pero gracias a la nueva investigacion, en la que se analizaron los
genomas de 5,500 mujeres que sufrian la enfermedad, y se los compararon con
los de 10 mil mujeres sanas, los cientificos descubrieron que el cromosoma 1y el
cromosoma 7 son "cruciales" en el riesgo de que una mujer desarrolle la

enfermedad.

Se cree que el cromosoma 7 esta involucrado en la regulacion de los genes
encargados del desarrollo del utero y su recubrimiento. Mientras que el
cromosoma 1 esta ubicado cerca de un gen muy importante para el metabolismo

hormonal y el desarrollo del aparato reproductor femenino.

La doctora Krina Zondervan, epidemidloga y genetista, principal autora del estudio
e investigadora de la Universidad de Oxford, explic6 que "nuestro estudio es un
avance importante porque ofrece la primera evidencia clara de que las variaciones
en el ADN conducen a que algunas mujeres tengan mas riesgo de desarrollar
endometriosis. Ahora necesitamos entender el efecto de estas variaciones en las

células y moléculas del organismo", dijo.
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Pocos tratamientos

La endometriosis estad influida por el ciclo menstrual porque durante la
menstruacion las hormonas estimulan a las células endometriésicas y los
crecimientos que éstas forman, también sangran, provocando inflamacion, dolor y

la formacion de adhesiones (tejido cicatrizante).

La unica forma de diagnosticar el trastorno es por medio de un procedimiento
llamado laparoscopia, que se lleva a cabo bajo anestesia general; y los
tratamientos actuales estan limitados a la cirugia y a medicamentos hormonales

que tienen efectos secundarios.

"Tenemos enorme confianza en que los resultados de este estudio ayuden al
desarrollo de métodos de diagnéstico menos invasivos y tratamientos mas efectivos
para la endometriosis", dijo el doctor Stephen Kennedy, quien dirigi6é el estudio y es

jefe del departamento de obstetricia y ginecologia del Hospital Nuffield, en Oxford.
Y Helen North, de la organizacion Endometriosis UK, agrego:

"Lo que necesitamos es ver si este descubrimiento puede conducir a tratamientos
realmente efectivos. Actualmente toma unos 10 afios lograr que una mujer sea
diagnosticada con la enfermedad y ain con el diagndstico hay muy pocos tratamientos
disponibles, que no son siempre efectivos, y que pueden requerir someter a la

paciente a una cirugia invasiva", dijo la experta, quien recibié positivamente el estudio.

En algunos casos, la endometriosis sélo causa sintomas leves que pueden pasar
sin ser diagnosticados; pero en los casos mas graves, los sintomas son

debilitantes y pueden tener un profundo efecto en la vida de una muijer.

Como podemos leer en distintas paginas electronica, como por ejemplo:
http://www.bbc.co.uk/mundo/noticias/2010/12/101213 genes_endometriosis_men.
shtml, los estudios siguen arrojando datos muy importantes para saber mas sobre

esta enfermedad.

En México hace falta difundir informacion, las mujeres entrevistadas coincidieron

que fueron mal diagnosticadas y cuando les fue mencionada la palabra
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endometriosis, no sb6lo caus6 asombro por la ignorancia de no saber qué era. Por

fin los malestares tenian un nombre y causa.

Existen paises que cuentan con organismos que se dedican a ayudar y dar
informacion a las mujeres que padecen endometriosis. No todas las mujeres
tienen la posibilidad de tener acceso a Internet y enterarse de que existe. La
informacion que podemos encontrar en Internet es la que publican las siguientes

fuentes:

Asociaciones.

e Foros creados por las pacientes.

e PA4ginas dedicadas a la investigacion en diferentes idiomas.
¢ Reportajes.

e Publicidad de los mismos médicos.

e Documentos acreditados.

Documentos de contenido dudosos.

México no cuenta con apoyo por parte del Gobierno o la Secretaria de Salud, que
sea destinado para crear programas en donde se difunda informacion sobre
endometriosis como; conferencias, folletos, pancartas y publicidad en los
diferentes medios de comunicacion, haciéndola llegar a la poblacién mexicana en

general.

Las personas que solo cuentan con el servicio médico como es el IMSS e ISSSTE, se
ven en la necesidad de atenderse ahi por no contar con los recursos economicos. Si
por ejemplo una paciente acude a consulta y le dan un diagnostico erroneo, se le
dificultard ain mas consultar o pedir una segunda opinibn con un especialista
particular, ya que implicaria gastos extras como son la consulta, estudios y medicinas;

por consiguiente, esta persona no podra continuar con su tratamiento.
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En entrevista con el Dr. Sergio Villalobos Acosta, ginecélogo y obstetra con
especialidad en reproduccién asistida y endometriosis, quién trabaja en la Clinica
de Endometriosis de la Unidad de Medicina Integral y Femenina (UMIF), sefialo
que si retrocedemos 10 afios atras como médico, ¢como se descubria que una

mujer padecia endometriosis?, a lo que respondio lo siguiente:

“Solo habia pocos médicos experto que pensaban en la enfermedad y a través de un
interrogatorio la sospechaban y realizaban una cirugia para confirmarla, en la mayoria
de los casos se presentaba como un hallazgo durante otra cirugia.

Hace una década, habia muy poca informacion, de hecho se seguia discutiendo sobre
las teorias de su origen y se le daba poca importancia. El tratamiento médico que
sigue siendo util y se iniciaba con los analogos de GnRh los cuales se veian como lo
mejor para la endometriosis después de los efectos secundarios del Danazol y la

Gestrinona”.

Han pasado 10 afios y se siguen haciendo investigaciones sobre su deteccion; en
la actualidad, nos comenta el Dr. Villalobos: “Sigue siendo por sospecha, pero
tiene mayor participacion el ultrasonido pélvico y la resonancia magnética, la
confirmacién sigue siendo por cirugia”, coment6é el especialista, quien atiende

anualmente entre 300 y 400 mujeres con este padecimiento.

Los que si tiene posibilidades de tener una atencién privada podran tener mas
opciones. Cabe aclarar, que esto no les garantiza nada ya que también se dan los
casos donde los pacientes no son diagnosticadas oportunamente con la

enfermedad y tengan que andar peregrinando de doctor en doctor.

Es importante mencionar que una vez que ya te diagnosticaron con la enfermedad
de “endometriosis”, te informes y verifiques que el doctor con el que te atiendes
esté certificado y tenga la especialidad en el padecimiento.
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Conclusiones

Esta investigacion se llevo a cabo por la inquietud de enfocar la comunicacion e
informacion para dar a conocer una enfermedad desconocida. Nos percatamos
que la falta de informacion y el desconocimiento de los médicos, atrasa un

diagnéstico, que de ser oportuno beneficiaria la salud de las mujeres y su familia.

Es importante resaltar lo que los testimonios aportan a este trabajo, ya que
muchas mujeres aportaron no soélo su historia para dar a conocer coOmo se vive la
endometriosis, sino la preocupacion de brindar la informacién para evitar que otra

persona esté pasando por las mismas condiciones de salud y no lo sepa.

El dmbito social es dificil abordarlo, pero estar presentes en reuniones que
realizan distintas organizaciones, permite dar a conocer la informacion que cada
organismo va obteniendo. Nos dimos cuenta que varia la comunicacion entre
meédico y paciente, y que ésta es mayor si una mujer vive en una zona rural o

citadina; pues muchas mujeres no van al ginecélogo.

Al entrevistar a los médicos, nos mencionaron que todos conocen qué es la
endometriosis porque lo revisan durante su formacion académica en la Facultad
de Medicina; no obstante, no todos se enfocan en especializarse en ella, a pesar

de que es una enfermedad que aqueja a una de cada diez mujeres.

Los médicos se han especializado mas en el tratamiento quirargico; no obstante
hay nuevas opciones de tratamiento médico con menos efectos secundarios, y
pueden utilizarse por mas tiempo, pero sin mejoria 0 ayuda en el aspecto de

reproduccion asistida.

Después de diez afos, la endometriosis es una enfermedad crénica hormono-
dependiente que la estaremos viendo cada vez mas frecuente, y por lo tanto, ira
afectando a un mayor niumero de mujeres. La repercusion sobre el dolor y la

fertilidad dependeran de cada caso, por lo que es necesario tener mayor
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informacion de ella para el diagnéstico temprano, asi como llevar medidas para
prevenirla. Lo anterior puede hacer la diferencia en cada una de las mujeres que

tengan tendencia a presentarla o que ya la presenten.

Cabe mencionar que en nuestro pais se esta dando un primer paso, ya se realizo
una peticion ante los senadores, para dar a conocer la enfermedad, logrando la
realizacion del | Congreso Nacional, el 25 de octubre del 2011; esto sirvidé para

concientizar y difundir todo lo relacionado con la endometriosis.

Estamos muy satisfechas por este trabajo, enfocando nuestros conocimientos de

la carrera para comunicar periodisticamente y seguir promoviendo la salud.

Hemos visto que las mujeres con endometriosis se enfrentan no solo al dolor
fisico, también a diferentes situaciones como pérdida del empleo, infertilidad,

problemas de pareja y familiares.

No cabe duda que falta mucho por hacer; sin embargo, queremos difundir el tema
con el Unico propdsito de que todos estemos informados sobre el tema, ya que
podemos padecerlo directa o indirectamente. No podemos decir que la

endometriosis se cura, se controla y una vez tratada, mejorara tu calidad de vida.
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Cuestionario para Doctores

Proyecto Reportaje Endometriosis
Nos interesa mucho saber su opinién, por favor conteste las preguntas sin tecnicismos.
Conforme vaya respondiendo el cuestionario, el espacio donde escribe se ampliard hasta
donde usted lo requiera. Agradecemos su aportacion para llevar acabo nuestro proyecto de
titulacion.

Nombres Apellido Paterno Apellido Materno
| |
Especialidad Instituto o Asociacion
| | | | |
Sexo Edad Estado Civil Pais Ciudad

Correo Electronico
PREGUNTAS

1. ¢Qué es la endometriosis?

2. ¢Es una enfermedad reciente?

3. ¢Qué sintomas presentan las personas que tienen endometriosis? y ¢ qué debe
hacer si se da cuenta de tenerlos?

4. ¢La menstruacion dolorosa y con duracion de mas de 8 dias es un foco rojo?

5. Las mujeres que son irregulares y no tienen menstruacion regular, como pueden
detectar si algo esta mal?

6. ¢Como se diagnostica y qué estudio es recomendable realizarse para poder tener
un buen diagnéstico?

7. ¢La endometriosis puede complicar otras enfermedades o desarrollarlas? Si 0 No
y ¢cuales?

8. ¢Por qué dicha enfermedad es asociada con sintomas estomacales?

9. Nos puede explicar ¢ por qué los sintomas de la endometriosis son asociados con
problemas estomacales?
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10. ¢ La colitis, apendicitis e infecciones urinarias pueden ser sintomas asociados con
la enfermedad? Si o Noy ¢por qué?

11. ¢ Es verdad que las pacientes aquejadas a este mal tienen parientes cercanos con
diabetes?

12. Si una persona, lee alguna informacién sobre la enfermedad en donde se
mencionan los sintomas que se presentan y ella cree tenerlos ¢qué se recomienda
hacer en este caso?

13. ¢ Por qué muchas veces los doctores se confunden al diagnosticar la enfermedad?

14. ¢ La endometriosis es una enfermedad que se puede prevenir? Si o No y ¢ por qué?

15. ¢ Cuando una paciente ya es diagnosticada con endometriosis que cuidados debe
tener?

16. ¢ La alimentacion influye en el desarrollo de la enfermedad? Si o No y ¢por qué?

17. Esta enfermedad ¢ es hereditaria? Si o No y ¢ por qué?

18. ¢ Provoca cancer la Endometriosis? Si o No y ¢ por qué?

19. ¢ Puede desarrollarse en el intestino, vejiga u estbmago?

20. La endometriosis se clasifica por niveles ¢ podria decirnos cuales y en qué consisten?

21. ¢ Cual ha sido el problema de endometriosis mas severo que ha visto?

22. Actualmente, ¢qué se sabe de la enfermedad?

23. ¢ La endometriosis es mortal?

24. ;Se cura?

25. ¢ Como afecta sexualmente?

26. Podria mencionarnos ¢,qué medicamentos se utilizan para la enfermedad y cuédles son
los mas recomendables y en qué consiste cada uno de ellos?
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27. Los tratamientos a los que se someten las pacientes de endometriosis ¢.causan algun
dafio en el organismo?

28. ¢ Cuales medicamentos son los que provocan menor dafio en el organismo?

29. ¢Qué es una pre-menopausia?

30. ¢ En qué afectan hormonalmente los tratamientos?

31. ¢ Podria quedar embarazada durante los tratamientos?

32. ¢Es recomendable llegar a la cirugia antes de probar otros recursos?

33. ¢ En gqué consiste cada una de las siguientes cirugias?
- Laparotomia:

- Laparoscopia:

Otra relacionada con la endometriosis:

34. ¢ Qué riesgos tiene una paciente al someterse a una cirugia?

35. ¢ Qué beneficios tiene una paciente al someterse a la cirugia?

36. ¢, Después de la operacion ya no habra alguna complicacion?

37. ¢ Existen otras opciones como la medicina alternativa? ¢ cuales?

38. ¢ Es importante seguir alguna dieta?

39. ¢ Qué tipo de alimentacion tiene que llevar una paciente como (carbohidratos,
proteinas y grasas vegetales)?

40. ¢ Conoce alguna Asociacion o Institucién que apoye a las personas con
endometriosis?

41. Se ha mencionado que la enfermedad afecta emocionalmente a las pacientes en
diferentes &mbitos, social, cultura y psicoldgico, ¢qué piensa al respecto?

42. ¢ A qué edad es recomendable comenzar a realizarse los estudios de rutina para la
mujer?
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43. ¢ Usted cree que falta concientizar a la poblacién para que visiten por lo menos cada
afio a su doctor y de esta manera prevenir cualquier enfermedad?

44. ¢ Cree que falta concientizar a la poblacion para que visiten periédicamente al
ginecologo?

45. ¢ Qué pasa con la paciente cudndo no se trata la enfermedad?

46. ¢ La endometriosis es causa de infertilidad en la mujer?

47. ¢ Es verdad que al tener un hijo desaparece la enfermedad?

48. ¢ Qué probabilidad existe de que una mujer que padece endometriosis pueda
embarazarse?

49. ¢ Qué probabilidad existe de que una mujer que padece endometriosis pueda
embarazarse después de estar sometida a un tratamiento?

50. ¢ Qué es infertilidad?

51. ¢ Qué es la inseminacion artificial?

52. ¢ En qué consiste el tratamiento Invitro?

53. ¢ Qué otros métodos de fertilizacidn existen?

54. ¢ Crees que falta difundir més informacion acerca de la endometriosis?

55. Hoy en dia la endometriosis sigue siendo desconocida para muchos doctores. ¢,por
que?

56. ¢, En qué posicidn se encuentra nuestro pais en apoyo e informacion para pacientes?

¢Algo que desees agregar?

iiiGracias por contestar las preguntas!!!
Cuestionario para Pacientes con Endometriosis
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Proyecto Reportaje Endometriosis
Nos interesa mucho tu opinion por favor contesta las siguientes preguntas y te pedimos
gue seas especifica. Conforme vayas respondiendo el cuestionario el espacio donde
escribes se ampliara hasta donde lo requieras. Agradecemos tu aportacion para llevar
acabo nuestro proyecto de titulacion.

Nombres Apellido Paterno Apellido Materno

Sexo Edad Estado Civil Pais Ciudad

Correo Electrénico

PREGUNTAS
1. ¢Qué es la endometriosis?

2. ¢Qué sintomas presentabas antes de que te detectaran endometriosis?

3. ¢Qué tuvo que pasar para que te detectaran endometriosis?

4. ¢Quedaste conforme con el diagndstico o pediste segundas opiniones y por qué?

5. ¢Ya sabias que era la endometriosis?

POR FAVOR CONTESTA LA QUE MAS SE ACERQUE A TU SITUACION
6. Sivives sola ¢como sobrellevaste la noticia?

7. Sivives con tus papas ¢,como sobrellevaste la noticia y como lo hicieron ellos?

8. Sivives con tu pareja sin hijos ¢ coémo sobrellevaste la noticia y como lo hizo él?

9. Sivives con tu pareja e hijos ¢como sobrellevaste la noticia y como lo hizo él?

10. Si tienes novio ¢,cémo sobrellevaste la noticia y cémo lo hizo éI?

11. Si no tienes novio ¢como sobrellevaste la noticia?

PREGUNTAS
12. ¢ Qué debe hacer una persona que a simple vista se da cuenta de tener los
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sintomas que provoca la endometriosis?

13.

¢ Cuantos afios llevas con endometriosis?

14.

¢ Te has sometido a cirugias y cuantas?

Laparotomia:
Laparoscopia:
Otra:

15.

¢, Qué tipo de tratamientos conoces y cudales te han recetado?

16.

Por favor indica que sintomas te han causado cada uno de los medicamentos que
mencionaste en la pregunta anterior.

17.

Has buscado otras opciones como la medicina alternativa. ¢, menciona cuales y si
te han dado resultado?

18.

¢Asocias a la enfermedad con tu estado de animo?

19.

¢, Qué piensas sobre la infertilidad?

20.

¢ Has buscado ayuda psicolégica?

21.

¢, Como se ve afectada tu vida laboral?

22.

¢, Como se ve afectada tu vida social?

23.

¢, Como se ve afectada tu vida emocional?

24,

¢ Como se ve afectada tu vida sexual?

25.

¢ Como se ve afectada tu vida familiar?

26.

¢ Como se ve afectada tu vida cultural?

27.

¢ Como se ve afectada tu vida religiosa?

28.

¢ Crees que falta difundir més informacién acerca de la endometriosis?
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29. Hoy en dia la endometriosis sigue siendo desconocida para muchos doctores,
épor qué crees?

30. ¢ Conoces personas que padezcan lo mismo y como las localizaste?

31. Por favor, relata tu testimonio.

32. ¢Algo que desees agregar?

Gracias por contestar las preguntas

Endometriosis 79




“Joe con Endo”

Es una creacion de Maria Ballweg , en la que

Joe, un joven con endometriosis ayudo a miles
de personas a entender que dicho

padecimiento debe tomarse con seriedad.

REPRINTED
BY PERMISS oA
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{\\_ﬂ Joe es un Joven como muchos otros. Tiene los
= suenos caracteristicos de un joven de 20 aios:
una vida perfecta, una esposa perfecta, un
trabajo perfecto, un hogar perfecto, una familia
perfecta, un cuerpo perfecto. Pero hay un

problemita...

A
Bueno, Joe, tengo buenas B e Pisooiies: s
noticias para ti.. Te he sesesdad  pob Ee
— examinado completamente
\ 1 : cosas. Recuerda que
) A y no encontré nada anor- tos tem Lendbtan
[ (S mal. Es probable que te :
= encuentres muy presionado. i qugéf AREE P
A\ esto... 0 €es una
"‘«."h—'a parte de tu ciclo
hormonal.
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Bueno, en realidad estoy un poco
preocupado. Estela, mi novia, me
pidié que me casara con ella, y
mi dolor va de mal en peor todo
el tiempo. No quisiera comenzar
mi matrimonio sintiéndome mal.

Aja, jasi que te vas a
casar! Bueno, Joe,
es maravilloso que
sientes cabeza. Ya
veras que a los
hombres les sienta
muy bien el matri-
monio. Asl podras
dejar ese empleo
que te ocaslona
tantas tensiones e
iniciar tu familia.
Pronto te olvidaras
de este dolor, que es
normal.

JQué te dijo la
doctora?

Ah, me dijo que todo estaba
bien. En el examen no encontrd
nada anormal. Me dijo que
estaba pasando por un periodo
de mucha tensién nerviosa.

o
"sf t-...‘ r.'c; a‘

ik DX W)
AL

“y

Qué bueno, cariiio,
yo te voy a cuidar
con mucho amor.
No te preocupes
por nada. Siempre
te preocupas por
todo.
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Oye, Joe, en realidad no
hemos empezado bien
nuestro matrimonio. Cada

: vez que hacemos el amor,
) '_\I me parece que te duele.
|
‘\\ﬁ

Estela... Lo siento
mucho. Es simplemente
que... Bueno, en

ocasiones me duele,

/'ﬁf‘*"‘ "

- " | v v
|
e AN <
= =)
(e [e—
¢No me amas? ¢No me amas?

Doctores y parejas no entienden que el dolor
con las relaciones sexuales es un verdadero

problema fisico.
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A muchas mujeres se le ha recetado tranquilizantes
para los sintomas, mencionando que con ellos

sus problemas se resolverian,

Y al no resolverse, les comentan los dolores que
sienten estan en su cabeza y que deben ir con un

terapeuta por que estan mal,

Bueno, Joe, como te dije la dltima
vez... En realidad se trata de un
problema mental. De cuando en
cuando todos los hombres
experimentan cierto grado de
tension al tener relaciones
sexuales. Pronto te adaptaras...

Pero wo mnunca habia
tenido este problema. ;No
significa que se trata de
algdin problema fisico?

g \/

Mira, Joe seamos honestos. Los dos sabemos que eres del
tipo de personas nerviosas, asi que te voy a recetar un
poco de valium para ver sl te ayuda

¢, Estas de acuerdo?
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Confia en mi, Joe. He sido doctora
durante 20 anos. Algunos varones
simplemente son frigidos.

Te sugiero que
consultes a un
psiquiatra. La
doctora Smith es
mi amiga. Ha dado
tratamiento a mis
hijos durante afos.
Le enviaré tu
expediente.

Ah, v no olvides tomar estas
pastillas. No queremos que te
embaraces hasta que Estela
tenga una posicién solida en
su trabajo...

JEmbarazarme?
Si ni siquiera podemos
tener relaciones sexuales.
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{Qué te dijo la
doctora, Joe?

'Nada, en realidad;
Ella piensa que se me
quitara solo si asistimos a

Ella necesita mas comprension de
tu parte, Joe. Realmente es muy
dificil para ella, este... pues... no
poder tener relaciones.

Asl que, este.. hemos
acordado que bebas un
par de tragos antes de que
tenga... ejem...relaciones.

Por supuesto, si en
realidad nc te gusta
tu esposa...
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Un par de afios después la salud de Joe ha
mejorado en forma considerable, gracias a las
pildoras anticonceptivas. Ha sido promovido
en su trabajo. Los antiguos dolores que
experimentaba al tener relaciones sexuales y

los problemas con Estela han desaparecido.

Hola, Joe jcomo
estas? Han pasado
algunos anos. jQué
te has hecho?

Bien, me han promovido en el trabajoy...

iy Sl

<

Ah, qué bueno. Ahora
dime, 4qué puedo
hacer por t1?
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Bueno, Estela y yo
decidimos iniciar una
familia.

Qué bueno; deja de tomar
las pastillas y regresa
cuando estés embarazado.

Un afio después...
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T 1

Otra vez empiezo a
sentir mucho dolor
cada mes.

;Hace un afio que no tomas la

pildora tratando de embara-

zarte y no te ha ocurrido
- = | nada? {Oh, esto es algo grave!

Un hombre de tu edad
deberia poder embarazarse en un
par de meses, Joe. Lo siento
mucho, pero creo que
necesitas consultar a mi colega,
la doctora Cuttler.

Ella es especialista en
infertilidad.
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La especialista en Infertilidad, descubrié

gue Joe tenia Endometriosis.
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Una vez detectada la enfermedad, a Joe le
recetan una hormona femenina para tratarla. Le
indican que “los efectos secundarios son bien
tolerados por la mayoria de los pacientes”.
Pero Joe en su interior se siente muy mal porque
sus pechos comienzan a desarrollarse.
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'
@ Los efectos secundarios que provocan los
medicamentos son muy fuertes para el
cuerpo, no sélo son cambios fisicos, también

depresion.
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Afortunadamente, el desarrollo de los pechos de
Joe, como efecto secundario de la hormona
femenina, cesa al dejar de tomar el medicamento.
Pero entonces, la enfermedad regresa y el

siguiente paso es una cirugia abdominal mayor.

La cura definitiva seria extirpar
tus testiculos. Asi, no habra
hormonas que alimenten a la
endometriosis,
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Buenn, si, asi denominamos en
medicina a este procedimiento,
pero generalmente no empleamos
esa palabra tan aterradora.

Ustedes los hombres
se encarinan tanto
con sus organos.

Ademas, si te los
quitamos no tendras

que preocuparte por el
cancer.

iDebe haber
otra cura!
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Carifio, creo que ya no me
siento sexy. He escuchado a
otros compaiieros en los westi-
dores y dicen que después ya

Mira, caritio, la docto-
ra es la especialista en
la materia, no prestes
atencién a esos

chismes de vigjos.

Hoy en dia se siguen haciendo histerectomias
(quitar matriz ) y la extirpacién de ovarios pero,
jaun padecen endometriosis!

Esto no es la solucion
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Bueno, Joe, parece que
todo va muy bien. Te
daré una receta para que
comiences a taomar tu
testosterona como
remplazo hormonal
(TRH) de inmediato.

Si, es cierto.

iTestosterona? Pero...jcrei que
me habia dicho que me habia
quitado los testiculos porque la
testosterona ocasionaba que mi
enfermedad aumentara!

—

- - —

Oiga, pero la testosterona
que me dara ;me causara
problemas de nuevo?
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No, gelaro que no! Una vez
que se han extirpado los
testiculos, y mno hay
problema.

iNecesitas las hormonas
para evitar que desarrolles

“Joe con Endo”

Agradecemos la autorizacion de Mary Lou
Ballweg, President/Executive Director,
Endometriosis Association,
para traducir Joe con Endo.

Si requieren mas informacion visita la pagina:

http://www.endo-online.org/index.html

Diseno fondo de Diapositivas
Alejandra Vazquez y Gabriela Juarez
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Medicamentos utilizados para la endometriosis:

NOMBRE DEL

MEDICAMENTO COMPUESTO PRESENTACION

Duphaston Diprogesterona Tabletas

Gonapeptyl daly triptorelina Inyectable

Ladogal Danazol Céapsulas

Lorelin Leuprolida Suspension Inyectable

Lucrin Depot Leuprolida Suspension Inyectable

Luvenyl Nomegestrol Tabletas

Microgynon Etinilestradiol Grageas
Eevonorgestrel

Microgynon CD Etinilestradiol Grageas
Levonorgestrel

Nemestran Gestrinona Cépsulas

Pamorelin Triptorelina Suspension Inyectable

Perludil Algestona Estradiol Suspension Inyectable

Prosphere Progesterona Suspension Inyectable

Prostide Depot

Leuprorelina

Suspension Inyectable

Prelar Depot Leuprolida Suspension Inyectable

Provera Medroxiprogesterona | Tabletas

Zoladex Goserelina Implante de liberacién
Prolongada

Suprefact Buserelina Solucién nasal

Visannette Dienogest Tanletas

Fuente: http://www.medicamentosplm.com/
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http://www.medicamentosplm.com/sustancias/triptorelina.htm
http://www.medicamentosplm.com/

Sugerencias alimenticias obtenidas de esta investigacion Estudio sobre
endometriosis, nutricibn y metabolismo, a cargo de la Lic. Edna Judith Nava
Gonzélez, quien es Coordinadora del Area de Formacion de Nutriologia Clinica:
Enfermedad y Coordinadora de Desarrollo Institucional en la Facultad de Salud

Pudblica y Nutricién de la Universidad Autonoma de Nuevo Ledn son:

Vitamina C Naranja

Coles de bruselas cocidas
Fresas

Jugo de toronja
Pimientos rojos

Kiwi

Anillos de pimiento verde
Jugo de jitomate

Brocoli cocido

Col rizada

Coliflor cruda

Camote

Papa al horno

Trozos de pifia

Espinaca cocida

Jugo de zanahoria
Zanahorias
Espinacas

Berros

Sopa de verdura
Melén (cantaloupe)
Acelgas

Papaya

Mango

Durazno
Nectarina
Pimiento dulce

L | e Jugodetomate |
B12 Arequen

CIANOCOBALAMINA Atln

Carne de puerco (corazén higado)
Carne de res (riflones, higado)
Ciruela pasa

Leche

Macarela, mariscos

Pollo

Queso (chedar, crema)

Salmén, sardinas

Yema de huevo

Yoqurt

Leche
Cuajada, requesoén
Yogurt

Vitamina A

CALCIO
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Leche condesada

Sardinas en aceite, boquerones
Langostino

Gambas

Camarones

Cigalas

Camarones

OMEGA 3

Peces de agua fria: salmon, sardina
Aceite de pescado

Chia

Nueces

Aceite de Lino

Pifidn

Mantequilla adicionada
Semillas de calabaza
Linaza

Aceite de germen de trigo
Cacahuate

Huevo enriquecido
Aquacate

FIBRA

Granos enteros

Frijoles, guisantes y legumbres
Arroz integral

Todos los vegetales y frutas crudos
Avena

Brocoli

Col

Nabos

MAGNESIO

Aguacate

Ajonjoli

Arroz y avena
Cacahuates y almendras
Cangrejo

Carne de puerco y de res
Cebada

Chabacano deshidratado
Chicharos y lentejas
Datiles y duraznos

Frijol y frijol de soya

Frijol en salsa de jitomate
Frutas citricas

Germen de trigo

Jitomate crudo

Maiz

Melaza

Nuez y nuez Brasil
Papas

Pescado (lenguado, salmén, atiin)
Pollo

Zanahorias v verduras verdes

ZINC

Arenque, atun, cangrejo, ostras
Arroz integral
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Avena y cereales
Carne de puerco
Cordero

Higado de res
Hongos

Huevo

Leche

Levadura de cerveza
Nuez de Brasil
Rifiones

Salvado

Semillas de girasol y calabaza
Ternerg

SELENIO

Ajos
Champifiones
Rabanos
Cebolla
Calabaza

Col

Zanahoria
Patata cocida
Lechuga
Boniato y batata
Nabos

Pimiento
Remolacha
Judias

Coliflor

Tomate

Maiz dulce

Apio

Judias secas
Guisantes, naranja
Platano

Mango

Melén

Manzana
Melocotdn

Uva

Nueces, pifiones
Pistacho
Almendra
Cacahuate
Requesoén
Leche descremada
Atan en lata
Langosta
Ostras

Gallo

Mejillén

Caballa
Gambas
Bacalao fresco
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Lenguado
Yema, clara
Pifia

Pera

ACIDO FOLICO Cereales cocidos

Higado de vaca cocido

Espinacas

Habas

Esparragos

Arroz integral, grano largo comudn cocido
Acelgas

Lechuga romana

Lentejas

Coles o repollitos de Bruselas cocidos
Aguacate en rodajas
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TESTIMONIOS COMPLETOS DEL REPORTAJE
Testimonio capitulo 1. Amaranta Castillo, Tampico Tamaulipas.

“Desde nifia padeci muchas enfermedades por la falta de defensas, alergia a
perfumes, desodorantes, detergentes y ropa sintética. Afortunadamente un médico
llevé a mis padres de la mano para que pudieran elevar mi sistema vy llevar una

vida menos complicada, aunque siempre estuve enferma.

En la adolescencia comencé con los dolores menstruales muy fuertes, flujos
abundantes, asi como cansancio fisico y asma. A los 20 afios, tuve que abandonar

mi carrera profesional debido a una crisis de salud.

Mis relaciones sexuales eran dolorosas y padeci de recurrentes cistitis
(infecciones en las vias urinarias). Me recetaron anticonceptivos aproximadamente
por seis afos, hasta que ya no fue suficiente, y en 1999 acudi con un ginecologo
gue me acusoé de frigidez y de que todo estaba en mi mente. En el afio 2000 los
sintomas, las alergias, mis problemas intestinales se volvieron peores, pues tenia

dolor abdominal, estrefiimiento con periodos de diarrea.

Como soy antropodloga, se agudiz6 mi crisis con la mordedura de una garrapata
que me contagid6 Lyme Disease, lo que provocé un aceleramiento de la
fiboromialgia (Trastorno que causa dolor en los musculos, articulaciones,
ligamentos y tendones). Desde entonces padezco mucho de enfermedades

respiratorias, cansancio y dolores menstruales.

En 2001 conoci a una persona con endometriosis que me preguntdé qué me
pasaba, le comenté qué sentia, y respondié que eso se llamaba endometriosis.
Acudi con el doctor y en el 2005 me hicieron una laparoscopia, pero no pudieron
diagnosticarme la enfermedad por que la endometriosis no estaba en la matriz
sino en el intestino. Que patético que los doctores no sepan esto, demostrando
que les falta informacion y humanidad sobre los dolores menstruales, pues a mi

siempre me dijeron que eran normales.
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La segunda cirugia fue por peritonitis, la endometriosis tapd mi recto, ya no habia
duda, los resultados de patologia dieron endometriosis”.

Testimonio capitulo 1. Veronica Rueda, Distrito Federal.

“A punto de cumplir los 17 afios tuve mi primera menstruacion y hasta hace muy
poco tiempo, estuve rodeada por los dolores. A los 20 afios fui con un ginecdélogo
particular porque no crei que fuera normal que cada mes pasara mas de 3 dias en
cama incapacitada por los dolores y que ademas la menstruacion me durara hasta
15 dias. ElI médico me dijo que habia mujeres a las que les habia tocado sufrir,

gue yo era una de ellas y me recet6 analgésicos.

Durante los siguientes seis afios los problemas continuaron, en ese periodo visité
otros meédicos que no me brindaban una solucién, las menstruaciones las
sobrellevaba con analgésicos, pero a los 26 afios terminé en el hospital con
sangrados terribles y un dolor insoportable. Casi 10 afios después de los primeros
sintomas, fui diagnosticada con endometriosis. Ni siquiera sabia qué era, lo Unico
que me importaba era dejar de tener los sintomas. Se me receté un medicamento
carisimo (3 mil pesos la dosis) con el cual no menstrie por 6 meses y hasta la
fecha lo recuerdo como uno de los mejores periodos de mi vida, salvo los efectos

secundarios que habian sido minimos.

Después de eso continué con un tratamiento de anticonceptivos orales. Con el
paso del tiempo el médico nunca mencioné que la endometriosis es una
enfermedad recurrente. Y solo de manera casual dijo que iba a tener problemas
para embarazarme; yo estaba tan feliz de que mi condicion tuviera nombre, de que

los dolores habian disminuido y eso era lo Unico que me importaba.

Me mantuve asi hasta los 30 afos, los dolores desaparecieron con el paso del
tiempo, pero regresaron y fue cuando pasé por la primera operacion; ademas, los
anticonceptivos me provocaban nauseas, mareos Yy jaquecas. Sabia que algo

estaba mal y fui de nuevo al médico, nunca habia dejado de ir cada 6 meses por lo
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menos. Me dijo que todo estaba bien, que mi cuerpo ya no toleraba los

anticonceptivos y yo me confié.

En 2003 la situacion era insostenible, tenia problemas con mi pareja por mis
constantes malestares. Los sangrados me provocaron anemia en 3 ocasiones, el
médico me seguia recentando anticonceptivos que mi cuerpo rechazaba, fui con
otro médico y me encontr0 un mioma atras del Utero, habia que operarme
inmediatamente. Regresé con mi médico y confirmo el diagndstico, me receto6 otro
medicamento caro para disminuir el mioma y poder operarme por Laparoscopia.
Dos meses después los dolores eran peores y los sangrados no paraban por lo

gue me hicieron una cirugia tipo “cesarea’.

A pesar de la operacion, yo no mejoraba, por lo que 2 meses después me hice un
ultrasonido, habian dejado un mioma, tenian que operarme nuevamente. Fui
desesperada al seguro social y el ginecdlogo que me atendid dijo que tenia la
“enfermedad de las ricas”, cuando por el contrario, con tanta operacion,

medicamentos y médicos estaba mas pobre que antes; no regrese.

Decidi cambiar de médico, el resultado de la busqueda fueron 3 histeroscopias
quirdrgicas en 26 meses. El tratamiento posterior fue una sobredosis hormonal; el
saldo: 14 kilos de peso extra, caida de cabello, depresiones e infecciones
vaginales, ademas los sangrados nunca pararon. En ese afio de tratamientos
hormonales tuve sangrado 260 dias de los 365 del afio, ademas de anemia. Todos
los médicos que buscaba me decian que mi Unica solucion era sacarme el Utero a
los 35 afos, el seguro de gastos médicos no cubria nada por “preexistencia” y me

encontré ademas sin empleo y con muchos gastos médicos que cubrir.

Por suerte encontré a la Asociacion de Endometriosis Capitulo México donde me
dieron informacion médica y nutricional, asi como un invaluable apoyo psicoldgico.
También encontré una doctora maravillosa que me quito el tratamiento hormonal,
bajé 10 kilos en pocos meses y aun conservo mi Utero, aungue no tengo

posibilidades de embarazarme.
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Mi calidad de vida ha mejorado considerablemente, aun asi, gasto la tercera parte
de mi salario en medicinas, médicos y situaciones relacionadas con mi condicidon

de mujer con endometriosis nivel V.

Por ahora estoy mucho mejor, pero quisiera que esto no le pasara a mas mujeres,
gue no tardaran casi 10 afios en diagnosticar la enfermedad, que los médicos
reconocieran que no saben como tratar la endometriosis, que los dolores y
sangrados no se consideren “normales”. Que los médicos no vieran como uUnica

solucion las cirugias y los tratamientos hormonales en altas dosis.

Les recomendamos que consulten a mil médicos si es necesario, pues nosotras
conocemos nuestro cuerpo y sabemos lo que esta bien y lo que no. Si sospechan
de endometriosis, confirmen que el médico que las atienda esté certificado
oficialmente, yo he visitado mas de 15 médicos y todos dicen ser “expertos”, sin
embargo, solo dos realmente lo eran. No se dejen operar constantemente, no
acepten pasivamente los “designios” del médico, busquen informacién y si su
familia no les cree o piensa que exageran, tomen valor y busquen ayuda. No dejen

qgue la endometriosis avance porque después puede ser demasiado tarde”.

El testimonio anénimo que compartimos a continuacion, es de una chica, que nos

cuenta cdmo vivié los mitos antes de ser diagnosticada.

“Desde que inicié mi periodo menstrual a los 15 afios, los colicos fueron muy
dolorosos. Todas mis amigas y familiares me decian que era normal y que tomara
pastillas para colicos. Asi pasaron los afios y cada mes permanecia en cama el
primer dia, llorando, con nauseas y sin poder hacer cosas tan sencillas como ir al
bafio. Probé con todas las recetas que me recomendaban, tomar pastillas antes
de que llegara la menstruacion, tomar anis, tés, bafios de asiento, compresas

calientes, dejar de comer picante y cosas frias como sandia, pepinos, etc.

A los 18 afios de edad, mi mama me llevo con el ginecélogo familiar que atendia a
mis tias y primas. Recuerdo que estaba nerviosa pues nunca habia ido al

ginecologo y no sabia en qué consistiia mi primera consulta. Al llegar me
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pregunt6 desde cuando inici6 mi menstruacion, cuales eran mis sintomas. Me dijo
gue mis colicos eran normales y que se me quitarian cuando tuviera relaciones
sexuales o tuviera hijos. Que no me preocupara por sangrar ocho dias. Me
diagnostico colitis nerviosa, mencioné que mis dolores, diarreas y estrefiimiento
eran por causa de mi nerviosismo y que no tenia de qué preocuparme. Estuve

varios afios con el diagnostico del colon irritable.

Testimoniocapitulo 2. Anénimo

En agosto de 2004 me sentia incobmoda y con dolor en el estbmago, me estaba
creciendo el vientre, asi que decidi hacerme un ultrasonido y llevarle los

resultados a la ginecologa.

La persona que me hizo el ultrasonido me pregunté que si tenia seguro social a lo
qgue respondi que no, contestd: ya te dira tu doctora. Me asusté un poco con su
comentario. Le llevé los resultados a la doctora, me dijo que por el tamafio era un
tumor y que al parecer era de “chocolate”, pero que tenia que operarme para
quitarlo ya que estaba del tamafo de una toronja y se podia reventar o partir mi
ovario; al parecer lo habia encapsulado por completo y sefial6 que podia ser

endometriosis, pero que lo sabria hasta la operacion.

Me mandé a hacer estudios preoperatorios y otro ultrasonido, pasé una semana y
ya habia crecido un centimetro, eso fue un miércoles y el viernes ya estaba en el

quirdfano a las siete de la mafiana.

Todo salié bien, pero me dijo que tuvieron que extirpar mi ovario derecho, ya que
el tumor lo habia cubierto por completo, que no me preocupara, que tenia el otro y
que habria que cuidarlo. Al operarme se dieron cuenta que era endometriosis
¢, Qué? Desconocia la enfermedad y cuando me explic6 qué era me senti mal.

Comentd que por eso eran los dolores, mis problemas estomacales, mi colitis,
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estrefiimiento, diarrea, dolores y achaques. Lo mas impactante para mi fue

aceptar que con esta enfermedad me costaria trabajo embarazarme.

Entré en tratamiento al mes siguiente de la cirugia (laparotomia, es la cirugia que
parece cesarea), con Ladogal 200 mg durante ocho meses. No fue facil, muchos
cambios en mi cuerpo a mis 25 afios, no sabia qué era la endometriosis, ya no
tenia un ovario, me habian provocado una menopausia, me presionaban a tener

un hijo, no tenia pareja.

Después del tratamiento todo estuvo bien, no habia adherencias ni actividad
endometrial. Pero después de un afio y medio, empecé con dolores de estomago, me
habia checado en diciembre y cada seis meses como me indico la ginecdloga; no me
sentia bien, siempre mal y el 21 de marzo 2006 de plano fui con el gastroenterélogo. El
doctor crey6 que era una hernia por los sintomas, pero conforme transcurria la tarde el
dolor aumentd y en la noche cuando regresé a su consultorio me dijo que era

apendicitis.

Ese dia me internaron, fui a un hospital y como era puente, no habia personal para
hacerme los estudios, hasta que fui a otro, ahi me internaron, no podia enderezarme,
me doblaba el dolor, me cargaban de una mesa a otra para hacerme los estudios.
Resultado: peritonitis, otro quiste gigante del tamafio de un melébn en mi ovario
izquierdo, y también miomas en mi matriz y otros lados, asi que las expectativas no
eran buenas, yo no sabia que tan grave estaba, pero notaba a mi familia rara, tuve la
sensacion de que moriria pero me sentia tranquila y en paz, no daba credibilidad a
estar ahi.

Me comentaron que me operarian a la mafiana siguiente mientras salian los
resultados preoperatorios y que si veian muy mal la situacion tendrian que
quitarme el ovario y matriz, a lo que yo respondia que no, que lo salvaran, que
queria tener hijos y que por favor lo salvaran. No sabia ni quién me iba a operar,
hablé con mi papa, ‘llamale a mi Ginecdloga’, ‘traigan mis estudios’..., pero por la

gravedad, mi familia decidié que me operaran ellos. Por mi mente pasaron muchas
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cosas, entre ellas: y si son de esos doctores que para mas facil me quitan todo.
Sdlo le pedi a Dios que pasara lo que pasara fuera lo mejor para todos.

Me operaron, al despertar ya estaba mi familia y amigos en el hospital. Recuerdo
qgue cuando desperté me dijo el Dr. No quite todo tu ovario te dejamos el 20% pero
es suficiente para que tengas hijos. Me ensefi0 lo que me quitd, ese dia conoci
como era visualmente la endometriosis. Ya en la sala de recuperacion un enfermera
de ojos claros y cara angelical me pregunté que si tenia frio y le respondi con una
pregunta ¢eres un angel? A lo que respondié con una sonrisa y dijo; no, soy tu

enfermera y me dio su nombre, todo salié bien, tranquila.

Estuve internada una semana completa, pase mi cumpleafios en el hospital, tres
cirugias en un mismo dia, peritonitis, matriz y ovario. No podia creer qué le pasaba
a mi cuerpo y por qué volvian los quistes. Y disminuian mis probabilidades de ser
mama. La prueba de fuego era que en un mes me bajara mi periodo, y asi sucedio,
eso significaba que mi 20% de ovario funcionaba. Tardé todo un afio en

recuperarme de las cirugias pues tuve muchos achaques.

Visité a muchos doctores y no me daban confianza y sus opiniones eran muy
disparatadas. Asi que buscando por internet di con el Instituto Mexicano de
Perinatologia y Obstetricia, ahi me volvieron a operar, la tercera cirugia fue un afio
y medio después, ahora fue una Laparoscopia (la cirugia donde te hacen
pequefias incisiones en el estomago), el 10 de diciembre del 2007. Me
comentaron que quitarian mi matriz y ovario (me mentalice cerrando las
posibilidades de no tener hijos propios). Lo hablé con mi familia y pareja, la cual
me apoyo mucho y hablé conmigo, que no era importante no tener hijos si no mi

salud.

Llego el dia de la operacion y al salir, los doctores mencionaron, no te quitamos la
matriz, ni el 20% de ovario, tu endometriosis esta en fase IV (significa severa),
después de la cirugia entré en otros tratamientos mas agresivos, los primeros

meses con anticonceptivos y después, seis meses, con GnRH, un implante

Endometriosis 109




llamado Zoladex, el cual se coloca subcutaneamente y es recomendado para

personas con cancer de mama, prostata o endometriosis.

Tuve nauseas, mareos y subi 10 kilos, poco a poco mi cuerpo acepto el
medicamento, me deprimia, y mi autoestima decayo, pues el medicamento suspende
el periodo menstrual y entras en menopausia artificial. Mi tercera menopausia, los
bochornos eran insoportables pero me acostumbre. Al terminar el tratamiento me

mandaron anticonceptivos otra vez.

Cuando eres diagnosticada con la enfermedad, inicia otra lucha aparte de la fisica,

la de la escasez de informacion y de especialistas.

En el 2011, me detectaron otro quiste, es pequefio, de tres centimetros, no quiero
operarme de nuevo. Estoy en tratamiento con un implante llamado Mirena, tengo
un afio con él, mis menstruaciones son cada dos o tres meses y me siento muy
bien. No me he casado, me trato con un especialista en endometriosis y un

médico general

Con el paso de los afios y las cirugias, me di cuenta que los mitos siguen
existiendo y que no debemos de quedarnos con ellos, el cuerpo manda sefales y
el dolor no es normal, ni tener hijos nos quita la endometriosis, s6lo nos mantiene
nueve meses con la enfermedad controlada y la maternidad es una sesién

personal, nadie debe presionarnos a ser mamas”.

Testimonio capitulo 2. Anénimo Diagnostico

“En el afio 2002, me detectaron endometriosis, el primer diagnostico fue obstruccion
intestinal. Mis sintomas fueron un fuerte dolor abdominal, acompafiado de vomitos y
la incapacidad para caminar. Cuando el cirujano me realiz6 la laparotomia, se
percatd que en todo el intestino habia una especie de tejido transparente, el cual

envié a patologia para analisis y el resultado fue Endometriosis con Peritonitis. El
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cirujano me habia comentado que esta cirugia iba a durar aproximadamente una
hora, y esa hora se convirtid en 8 horas mas. Partes del intestino grueso y delgado
se ocluyd, motivo por el cual me cortaron los tramos de intestino obstruido, y
volvieron a unirlos. En menos de 36 horas de la primera cirugia me practicaron otras
dos, que consistieron en lavado quirdrgico, colocacién de un catéter al corazéon y
una ileostomia temporal (se elimina el colon, dejando todo o parte del recto), puesto
que los tramos de intestino que unieron se perforaron y ocasionaron que se
contaminara de nueva cuenta toda la cavidad abdominal. Los médicos que me
atendieron en ese momento, no me daban muchas esperanzas de vida. Mi vida dio
un giro de 360°, todo cambid para mi. Me costé trabajo asimilar todo lo que la
endometriosis me habia ocasionado, y me interesé en compartir mi experiencia y de
informar a mujeres y a hombres sobre esta enfermedad. Hace un afio y medio me
practicaron tres cirugias en una, puesto que después de las cirugias anteriores se
me hicieron adherencias, lo que provocé que mi vesicula dejara de funcionar,
porque las adherencias la aprisionaron, entonces me quitaron la vesicula, mi
cirujano refiere que me estaban aprisionando varios Organos internos como
estdmago, pancreas, higado, rifiones, intestino, etc.; y el ginecélogo me revisé y me
liberd Gtero, matriz, ovarios, parte del colon, que también estaba atrapado por

adherencias; lo increible es que todo esto me lo hicieron por laparoscopia”.

Testimonio capitulo 1. Anénimo

“Desde que inicié mi periodo menstrual a los 15 afios, los coélicos fueron muy
dolorosos. Todas mis amigas y familiares me decian que era normal y que tomara
pastillas para colicos. Asi pasaron los afios y cada mes permanecia en cama el
primer dia, llorando, con naduseas y sin poder hacer cosas tan sencillas como ir al
bafio. Probé con todas las recetas que me recomendaban, tomar pastillas antes
de que llegara la menstruacién, tomar anis, tés, bafios de asiento, compresas

calientes, dejar de comer picante y cosas frias como sandia, pepinos, etc.
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A los 18 afios de edad, mi mama me llevo con el ginecélogo familiar que atendia a
mis tias y primas. Recuerdo que estaba nerviosa pues nunca habia ido al
ginecologo y no sabia en qué consistiia mi primera consulta. Al llegar me
preguntd desde cuando inicid6 mi menstruacion, cuales eran mis sintomas. Me dijo
gue mis colicos eran normales y que se me quitarian cuando tuviera relaciones
sexuales o tuviera hijos. Que no me preocupara por sangrar ocho dias. Me
diagnostico colitis nerviosa, mencioné que mis dolores, diarreas y estrefiimiento
eran por causa de mi nerviosismo y que no tenia de qué preocuparme. Estuve

varios afios con el diagnostico del colon irritable.

En agosto de 2004 me sentia incobmoda y con dolor en el estbmago, me estaba
creciendo el vientre, asi que decidi hacerme un ultrasonido y llevarle los

resultados a la ginecologa.

La persona que me hizo el ultrasonido me pregunté que si tenia seguro social a lo
qgue respondi que no, contestd: ya te dira tu doctora. Me asusté un poco con su
comentario. Le llevé los resultados a la doctora, me dijo que por el tamafio era un
tumor y que al parecer era de “chocolate”, pero que tenia que operarme para
quitarlo ya que estaba del tamafio de una toronja y se podia reventar o partir mi
ovario; al parecer lo habia encapsulado por completo y sefial6 que podia ser

endometriosis, pero que lo sabria hasta la operacion.

Me mandd a hacer estudios preoperatorios y otro ultrasonido, pasé una semana y
ya habia crecido un centimetro, eso fue un miércoles y el viernes ya estaba en el

quiréfano a las siete de la mafiana.

Todo salié bien, pero me dijo que tuvieron que extirpar mi ovario derecho, ya que
el tumor lo habia cubierto por completo, que no me preocupara, que tenia el otro y
que habria que cuidarlo. Al operarme se dieron cuenta que era endometriosis
¢ Qué? Desconocia la enfermedad y cuando me explicO qué era me senti mal.
Comentd que por eso eran los dolores, mis problemas estomacales, mi colitis,
estrefiimiento, diarrea, dolores y achaques. Lo mas impactante para mi fue

aceptar que con esta enfermedad me costaria trabajo embarazarme.
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Entré en tratamiento al mes siguiente de la cirugia (laparotomia, es la cirugia que
parece cesarea), con Ladogal 200 mg durante ocho meses. No fue facil, muchos
cambios en mi cuerpo a mis 25 afios, no sabia qué era la endometriosis, ya no
tenia un ovario, me habian provocado una menopausia, me presionaban a tener

un hijo, no tenia pareja.

Después del tratamiento todo estuvo bien, no habia adherencias ni actividad
endometrial. Pero después de un afio y medio, empecé con dolores de estdmago, me
habia checado en diciembre y cada seis meses como me indico la ginecologa; no me
sentia bien, siempre mal y el 21 de marzo 2006 de plano fui con el gastroenterélogo. El
doctor creyd que era una hernia por los sintomas, pero conforme transcurria la tarde el
dolor aumentd y en la noche cuando regresé a su consultorio me dijo que era

apendicitis.

Ese dia me internaron, fui a un hospital y como era puente, no habia personal para
hacerme los estudios, hasta que fui a otro, ahi me internaron, no podia enderezarme,
me doblaba el dolor, me cargaban de una mesa a otra para hacerme los estudios.
Resultado: peritonitis, otro quiste gigante del tamafio de un melon en mi ovario
izquierdo, y también miomas en mi matriz y otros lados, asi que las expectativas no
eran buenas, yo no sabia que tan grave estaba, pero notaba a mi familia rara, tuve la
sensacion de que moriria pero me sentia tranquila y en paz, no daba credibilidad a

estar ahi.

Me comentaron que me operarian a la mafiana siguiente mientras salian los
resultados preoperatorios y que si veian muy mal la situacion tendrian que
quitarme el ovario y matriz, a lo que yo respondia que no, que lo salvaran, que
queria tener hijos y que por favor lo salvaran. No sabia ni quién me iba a operar,
hablé con mi pap4, ‘llamale a mi Ginecéloga’, ‘traigan mis estudios’..., pero por la
gravedad, mi familia decidié que me operaran ellos. Por mi mente pasaron muchas
cosas, entre ellas: y si son de esos doctores que para mas facil me quitan todo.

Sadlo le pedi a Dios que pasara lo que pasara fuera lo mejor para todos.
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Me operaron, al despertar ya estaba mi familia y amigos en el hospital. Recuerdo
gue cuando desperté me dijo el Dr. No quite todo tu ovario te dejamos el 20% pero
es suficiente para que tengas hijos. Me ensefio lo que me quitd, ese dia conoci
como era visualmente la endometriosis. Ya en la sala de recuperacion un enfermera
de ojos claros y cara angelical me pregunté que si tenia frio y le respondi con una
pregunta ¢eres un angel? A lo que respondié con una sonrisa y dijo; no, soy tu

enfermera y me dio su nombre, todo salié bien, tranquila.

Estuve internada una semana completa, pase mi cumpleafios en el hospital, tres
cirugias en un mismo dia, peritonitis, matriz y ovario. No podia creer qué le pasaba
a mi cuerpo y por qué volvian los quistes. Y disminuian mis probabilidades de ser
mama. La prueba de fuego era que en un mes me bajara mi periodo, y asi sucedio,
eso significaba que mi 20% de ovario funcionaba. Tardé todo un afio en

recuperarme de las cirugias pues tuve muchos achaques.

Visité a muchos doctores y no me daban confianza y sus opiniones eran muy
disparatadas. Asi que buscando por internet di con el Instituto Mexicano de
Perinatologia y Obstetricia, ahi me volvieron a operar, la tercera cirugia fue un afio
y medio después, ahora fue una Laparoscopia (la cirugia donde te hacen
pequenas incisiones en el estomago), el 10 de diciembre del 2007. Me
comentaron que quitarian mi matriz y ovario (me mentalice cerrando las
posibilidades de no tener hijos propios). Lo hablé con mi familia y pareja, la cual
me apoyo mucho y hablé conmigo, que no era importante no tener hijos si no mi

salud.

Llegé el dia de la operacion y al salir, los doctores mencionaron, no te quitamos la
matriz, ni el 20% de ovario, tu endometriosis esta en fase IV (significa severa),
después de la cirugia entré en otros tratamientos mas agresivos, los primeros
meses con anticonceptivos y después, seis meses, con GnRH, un implante
llamado Zoladex, el cual se coloca subcutaneamente y es recomendado para

personas con cancer de mama, prostata o endometriosis.
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Tuve nauseas, mareos y subi 10 kilos, poco a poco mi cuerpo aceptd el
medicamento, me deprimia, y mi autoestima decayo, pues el medicamento suspende
el periodo menstrual y entras en menopausia artificial. Mi tercera menopausia, los
bochornos eran insoportables pero me acostumbre. Al terminar el tratamiento me

mandaron anticonceptivos otra vez.

Cuando eres diagnosticada con la enfermedad, inicia otra lucha aparte de la fisica,

la de la escasez de informacién y de especialistas.

En el 2011, me detectaron otro quiste, es pequefio, de tres centimetros, no quiero
operarme de nuevo. Estoy en tratamiento con un implante llamado Mirena, tengo
un afio con él, mis menstruaciones son cada dos o tres meses y me siento muy
bien. No me he casado, me trato con un especialista en endometriosis y un

meédico general

Con el paso de los afios y las cirugias, me di cuenta que los mitos siguen
existiendo y que no debemos de quedarnos con ellos, el cuerpo manda sefales y
el dolor no es normal, ni tener hijos nos quita la endometriosis, s6lo nos mantiene
nueve meses con la enfermedad controlada y la maternidad es una sesion

personal, nadie debe presionarnos a ser mamas”.

Testimonio capitulo 2. Andnimo infertilidad

“A raiz de mis fuertes cdlicos, acompafiados de fiebre, dolor de cabeza, espalda,
vomito, mareo, etc., tengo muchisimos sentimientos de tristeza, dolor, frustracion,
enojo, etc., pero mi mayor temor es no poder tener hijos, llevo 9 afios con mi
prometido y los planes eran empezar a buscar el bebé pero ahora con esta

enfermedad va a ser muy dificil.

Desde mi adolescencia sufri de muchos cdlicos, por ignorancia o por lo que haya

sido, fui al doctor hasta mucho tiempo después. He estado sometida a dos
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laparoscopias y el proceso mas dificil para mi en la actualidad no es la
enfermedad sino el no lograr embarazarme, que es lo que mas deseamos en esta

vida mi esposo y yo.

Ahora tengo 30 afios e intento tener una calidad de vida; los sintomas que tuve
fueron, dolor muy fuerte en el abdomen, que ya ni las inyecciones me lo quitaban y
vomitar de dolor. Nunca me desmayé pero cuando sufro de los dolores no hay
posicion alguna para soportarlo, lo Unico que me pasa por la mente es dejar de
vivir para dejar de sentir el dolor. Luego me arrepiento de haberlo pensado, pero
es inevitable, el dolor me supera, quiero tener hijos en un futuro, estoy casada y a
mi marido no le hace ninguna ilusién tenerlos tan jévenes, pero yo sé gue tengo
contados los dias, porque si no me doy prisa, esta enfermedad acabara con mi
ilusién y cuando quiera..., espero poder, de todas formas ya me he mentalizado a

la adopcién en caso de no poder.

En estos instantes no la estoy pasando muy bien que se diga,
mi periodo menstrual inicio a los 11 afios, actualmente tengo 29 y desde el inicio
sufri de dolores menstruales horriblemente fuertes..., pero como comprenderan la
ignorancia en algunos casos hace que algo empeore, nunca supe lo que tenia, mis
relaciones sexuales iniciaron a los 26 afios. Un afio después visite por primera vez
a una ginecéloga y me realizé una citologia, ella detecté que tenia pequefios
quistes y me recetdé por un periodo de tres meses anticonceptivos, tome el
tratamiento s6lo por un mes pues me sentia incomoda al tomarlas, parecia que
estaba planificando y no me gustaba la idea. Pasaron unos meses cuando me
pegdé un dolor demasiado intenso que me provocOd sintomas de desmayo,
debilidad, sudoracién helada, color palido en mi tez, vémito y el dolor abdominal
terrible; fue cuando me advirtieron que algo andaba mal, después de algunos
estudios, determinaron que tenia quistes endometriales en ambos ovarios, fue mi

destruccion pues meses atras habia pensado en la idea de buscar un embarazo”.
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TESTIMONIOS EXTRAS
Testimonio 1. Distrito Federal, 2013

¢, Qué pides tu...? En pleno dia de reyes, aparecié la menstruacién por primera vez
a los 10 afios de edad, lo Unico que tenia muy claro era que mi vientre estaba
inflamado y sentia un dolor que no habia experimentado antes y no me permitia
disfrutar de mis regalos, aqui surge esa afirmacion que tantas y tantas veces
escuché y no alcanzaba a entender cdmo podian decirla con esa naturalidad. “Es

normal, estds en tus dias, ya se te va a pasar, no seas quejumbrosa’.

Nunca imaginé que este era el comienzo de una batalla que si bien desconocia
cudl iba a ser el resultado conmigo, habia visto sus estragos en mi madre a la que
en plena flor de juventud tuvieron que practicarle una histerectomia total a los 34

anos.

Entre remedios caseros, analgésicos, desinflamatorios y unglentos pasé los
siguientes cinco afios hasta que vino mi primera visita con el ginecélogo a los 15
afos, las molestias cada vez eran mas fuertes, el sangrado mas abundante y los
ciclos no eran nada regulares, ademas de no permitirme ir a la escuela con
regularidad, me practicaron un ultrasonido abdominal y las conclusiones fueron
que tenia mi matriz ligeramente echada hacia atrds y los ovarios no presentaban

ninguna anormalidad.

Entonces, si todo estaba “normal”’ ¢ por qué me sentia asi? No tenia logica para mi
esa respuesta, pero para ser franca el hecho de visitar a otro doctor no me hacia
nada feliz por lo incbmodo que son ese tipo de visitas, sin embargo debia hacerlo

y pronto si deseaba sentirme bien.

Ginecélogos fueron y vinieron al igual que los tratamientos hormonales para
regular los ciclos y las aparentes mejorias eran muy efimeras, no fue sino hasta
los 21 afios en unas vacaciones a Puerto Vallarta con mi familia, que alguien
menciono la palabra “endometriosis”; el dolor era insoportable, la inflamacion era

similar a un embarazo de 3 meses, las nauseas estaban presentes en todo
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momento, el sangrado era muy abundante y para rematar estaba estrefiida. El
médico del hotel decidi6 inyectarme un fuerte analgésico, acompafiado de un
desinflamatorio y ahi fue que mencion6 que todos los sintomas que presentaba
eran los tipicos de la endometriosis, aunque también se podia confundir con

colitis. ¢ Endometriosis?, ¢ qué es eso?, ¢es grave?

La dentista que me atendia en esa época me recomendo a su ginecélogo, éste al
revisarme, encontrd que habia un quiste de 5 cm en el ovario derecho pero se
podia tratar con medicamento, al afio habia desaparecido, no obstante en su lugar
aparecieron un par de miomas, los cuales estaban creciendo con cierta rapidez y
debian vigilarse, me mandd un tratamiento hormonal con el que estuve por los 10

afos siguientes hasta febrero de 2010, afio en que él médico fallecio.

Los dos afios siguientes me atendieron 4 ginecologos mas y en abril de 2011 tuve
mi primer cirugia; me extirparon 13 miomas en su mayoria de tipo intramural y 2
subserosos, aqui es cuando me confirman finalmente la presencia de
endometriosis. A partir de ese momento encabecé la mas feroz de las batallas
ante ese monstruo, los primeros dos meses posteriores a la cirugia pasé la
menstruacion sin mayor problema, sélo con dos dias de duracién y el sangrado
era minimo, practicamente no tenia sangrado, pero es hasta el tercer mes que
todos los sintomas que anteriormente habia presentado regresaron con toda su
fuerza y nuevamente ingres6 al quir6fano porque presenté menstruacion
retrograda, esto habia afectado mi trompa de falopio derecha y era urgente
extirparla porque estaba a punto de explotar, ademas de que la cavidad

intrauterina estaba tapada y habia muchas adherencias.

Al segundo dia de haber regresado al trabajo otra vez presenté las mismas
molestias, decido tomar una segunda opinidn, este nuevo ginecélogo es
especialista en endometriosis y recomienda provocarme la menopausia a manera
de desinflamar el Gtero y ver la posibilidad de destapar la cavidad, el intento fue
inatil. Tomo una tercera opinidbn y me dice que con el tratamiento anterior, solo

consegui ganar tiempo para tomar la mas crucial de mis decisiones porque
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implicaba el tener calidad de vida definitivamente contra mi derecho a ser madre,

entonces ¢ Qué pides ta?

Finalmente en marzo de 2012 me practican la histerectomia, actualmente
conservo mis ovarios en perfecto estado, gozo de una calidad de vida que a lo
largo de 25 afios no tuve, y no pierdo la fe en Dios de que me conceda el deseo
de poder ser madre algun dia ya sea a través de una maternidad subrogada o bien
por medio de la adopcion. Soy Karina Marban, tengo 37 afios y soy una guerrera

mas que lucha ante la endometriosis.

Testimonio 2. Estado de México, 2013
Mi historia comienza asi:

A finales del 2006, comencé a tener un dolor en el vientre del lado derecho, fui a 4
diferentes doctores y después de varios estudios nada gratos me diagnosticaron
colitis, obvio no era la razon de mi dolor ya que cada vez incrementaba mas,
posteriormente otro doctor me dijo que era del riidbn y me pusieron un catéter, y
tampoco era eso ya que el dolor aumentaba mas y mas, fui con 3 ginecélogos
diferentes y todo estaba “bien”, segun ellos, todo el afio 2007 fue el afio mas dificil
gue he tenido en cuestion de salud, hasta que por fin me revisé otro ginecdlogo
que me dijo que tenia miomas los cuales me tenia que quitar a través de cirugia
abierta (miomectomia) y ahi fue cuando me encontraron la endometriosis, eso fue
en abril de 2008, a partir de mayo empecé con Lucrin Depot, y mientras estuve
con esas inyecciones el dolor disminuy6 considerablemente, pero no se me quitd
del todo, ademas de todos los sintomas que conllevaron el tener una menopausia
“artificial”, después del tratamiento comencé a tomar anticonceptivos y me
ayudaron, sin embargo diario seguia con el dolor, unas dias mas que otros, pero

diario tomaba ketorolako sublingual.

En abril de 2009, conoci a Ale Vazquez a través de Internet, y desde entonces es

una endoamiga, el conocerla me ayudé mucho, ya que ella entendia
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perfectamente mis sintomas, y yo dejé de pensar que estaba loca, ya que llegd un

momento que yo decia, igual y me estoy inventando los sintomas, pero no era asi.

En octubre de 2009, me volvieron a intervenir, ahora por laparoscopia, para
quitarme las adherencias de la “endo” (asi la lamo), para que disminuyera el dolor,
y si, efectivamente disminuy0 pero no se me quitd, segui con los anticonceptivos
pero también seguia el dolor, el cual es muy frustrante porque en ocasiones me
despierta a las 2 o 3 de la mafiana y me parte la noche, al dia siguiente obvio no
rindo lo que debo en mi trabajo. Ademas, los anticonceptivos me causaron mucha
resequedad vaginal y hubo mucho tiempo en el cual no toleraba tener relaciones,
afortunadamente tengo a mi lado un gran ser humano que Dios me puso en el
camino para que fuera mi pareja, Oscar Tobon, el cual me ha apoyado todo este

tiempo, y sobre todo ha comprendido y entendido lo que es esta enfermedad.

Segui con mi dolor en la parte baja del abdomen del lado derecho, el doctor me
dijo que a pesar de no tener una Endo agresiva, la tengo en un nervio el cual
ocasiona que tenga tanto dolor, inclusive hasta recorrerse en toda la pierna. En
septiembre de 2011 fui con el Dr. Sergio Villalobos recomendado por Ale Vazquez,
y él me dijo que aun tenia adherencias que no me quitaron del todo, y me dijo que
podia quitarmelas por laparoscopia para disminuir aun mas el dolor, y en
diciembre de 2011 volvi a entrar a quiréfano, y si, efectivamente disminuyé mucho
el dolor, pero no se quito, de tomar hasta 40 pastillas al mes de ketorolako, tomo
ya solo 26 pastilla maximo al mes, sé que aun son demasiadas, pero las tengo

gue tomar para poder realizar mis actividades.

Desde noviembre de 2012 comencé a ir con un naturista que me esta ayudando
mucho, tanto que hay meses en los que llego a estar sin dolor entre 8 y 11 dias, lo
cual para mi ya es mucha ventaja, el no sentir dolor es maravilloso, el naturista me
dice que con esta medicina, cambiando la alimentacion y haciendo ejercicio, cada
vez me sentiré mejor, y pues la verdad le voy a apostar a esto porque ya no quiero
tomar anticonceptivos, ademas de que el ginecologo me dice que entre mas cerca

esté de mi peso también me ayudara a sentirme mejor, asi que a darle duro al
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ejercicio y comer lo mas sanamente posible para ayudar a combatir esta

enfermedad tan enigmatica.

Testimonio 3. Estado de México, 2013

Desde los 15 afios comencé a tener fuertes dolores durante mi periodo menstrual.
A esa edad, mi madre me llevo con un ginecologo y dijo que era normal, me receto
Ponstan cada 8 horas, desde dos dias antes de que iniciara mi periodo y durante
todo el tiempo que durara, cada mes. A esa corta edad, no me hacia sentido tomar

tantas pastillas, por lo que decidi no tomarlas.

Los dolores no sucedian cada mes, sino aproximadamente cada seis meses,
siendo muy intensos, acompafiados de vomito, fiebre y diarrea. Las primeras
veces, me llevaban al hospital después de unas 8 horas de continuar en ese
estado sin notar mejoria. Me inyectaban suero para recuperarme de la
deshidratacion, y también me inyectaban medicamento para detener los sintomas
de vémito y diarrea. Después de unas tres o cuatro veces que me sucedi6 esto, mi
mama comenzo a decir que yo “era muy nerviosa”, que todo “estaba en mi mente”,
y que me relajara y le pidiera a Dios que me quitara el dolor. Llegé un momento en
que le tenia que rogar que me llevara al hospital y ella respondia que me
controlara, que eran mi nerviosismo el causante. Mi novio de adolescente me llevd
un par de veces a que me atendieran cuando se dio cuenta que mis padres no lo
hacian. En aquella época, tenia una pésima relacion con mi hermano mayor, y sin

embargo, una vez de tan mal que me vio, él mismo decidio llevarme al hospital.

Después de varios afios de experimentar los mismos sintomas, siempre me
diagnosticaban gastroenteritis, y yo les decia a los doctores que mi estbmago es
muy fuerte, que dificilmente algun alimento me producia malestar y que yo habia
detectado que estos dolores menstruales y el vomito y diarrea imparables se
presentaban en el segundo dia de mi periodo y les preguntaba si no tendria
alguna relacién. Me respondian que no y después de tres dias de mantenerme

hospitalizada (porque me hacian una gran cantidad de analisis para “descartar”
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qgue fuera algun otro problema, ademas de que debian esperar a que tuviera la

primera evaluacion), dejaban en firme su diagnostico de gastroenteritis.

Un par de doctores me dijeron que los dolores cesarian “cuando me casara”.
Siendo tan inocente a esa corta edad, no sabia como interpretarlo y se referian a
que terminarian cuando fuera sexualmente activa. Otro doctor me dijo que eran
“deseos reprimidos”. Dieciséis afios después —cuando ya tenia afio y medio de
intentar lograr embarazarme-, me detectaron que tenia las trompas de Falopio
obstruidas y que necesitaba de una cirugia para corregirlo. Al despertar de la
anestesia me dijeron que tenia endometriosis. Yo die ¢endo... qué? Me
explicaron en qué consistia y como lo tenia disperso en el sistema reproductivo y
también cdmo habia invadido mi intestino. Entonces, ¢era por eso que siempre

estaba inflamada? Llegué a creer que eso era normal.

Mi ginecdlogo me explicé que durante la operacion traté de remover lo mas que
pudo de tejido endometrial, pero que requeriria una segunda cirugia con
preparacion previa pues habia que tener mucho cuidado al eliminarla del intestino.
Lloré mucho tiempo pues no comprendia por qué tenia eso y por qué tardaron

tantos afios en diagnosticarla.

Después de la segunda cirugia, mi calidad de vida mejoré pues los episodios
insoportables de dolor disminuyeron y desde entonces, ya no ha sido necesario que
me lleven al hospital para pararme el dolor. Cuando pregunté ¢cémo me curaria?,
me respondieron que quitandome la matriz. Lloré mucho, ¢como haria eso si lo que
yo estaba buscando era convertirme en madre? A pesar de no ser especialista, no
me hacia sentido y pensé: si ya tengo mas de 15 afios viviendo con endometriosis,

puedo vivir otros tantos mas hasta que me llegue la menopausia.

Continué intentando embarazarme y a pesar de que dos veces me embaraceé, no
se logro pues no alcanzaba ni a llegar al primer trimestre. Todo ese proceso fue
muy duro no s6lo econémicamente, sino emocionalmente. Llegué a darme cuenta
gue los doctores ofrecen tratamientos de fertilidad sin tener un verdadero

conocimiento de la enfermedad y sus implicaciones.
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Al dia de hoy, tengo un hermoso bebé que llegé a mi familia por medio de la
adopcion. Y es por él que me cuido y estoy atenta a mis sintomas para estar bien

y en consecuencia, poderlo atender bien a él.

La endometriosis ha sido una especie de leccion de vida, y si bien sin querer me
acostumbré a vivir con dolor —porque después de afios de visitar doctores y
atenderme en hospitales muy prestigiados, ninguno de ellos fue capaz de
diagnosticarme adecuadamente a pesar de que yo les hacia hincapié en que me
parecia que estaba relacionado con mi menstruacion-, al dia de hoy contintdo
informandome lo mas que puedo y me relaciono con otras mujeres que tienen el

mismo padecimiento, para aprender mas de la enfermedad.

Testimonio 4. Distrito Federal, 2013

jHola lectores! He elegido dar mi testimonio sobre la endometriosis. En una frase,

yo la resumiria asi: La endometriosis es una enfermedad muy silenciosa y severa.

Todo comenzoé el 6 de febrero de 2010. Regresé de trabajar, estaba en casa con
un par de excelentes amigos y de repente senti un desgarre del lado derecho del
vientre; ya no pude estar parada, ni sentada, ni acostada, el dolor era tremendo y
en minutos mi vientre crecié como si tuviera varios meses de embarazo; un rato
después supe que eso era una peritonitis y después de algunas horas terminé en
el quiréfano. Al despertar en el area de recuperacion escuché que dijeron “esa es
la paciente de la salpingo-oferectomia”™ Aunque no sabia exactamente qué
significaba, recordé que salpingo tenia que ver con trompa y rogué al cielo que
esa paciente no fuera yo, pero volteé a la izquierda, volteé a la derecha, y era yo
la Unica en la sala. Me habian extirpado la trompa y el ovario derecho, ¢ cual era la
razon? Un tumor benigno del ovario/quiste endometridsico que media 8cm de
diametro habia destruido mi ovario y se habia reventado, y no quiero decirles lo
que padeci, todo se contamind y tuvieron que hacerme un lavado de los demas

organos de la cavidad pélvica.
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Después, el 17 de abril de 2012, otra vez tuve sintomas de peritonitis, no
soportaba nuevamente el dolor e inflamacion y terminé otra vez en urgencias. Se
cred una infeccion con pus que me mand6é nuevamente a quiréfano, esta vez me
quitaron el apéndice y otro quiste endometrial del ovario izquierdo y, nuevamente,
lavado de érganos. Tres dias en el hospital pero mas de un mes en recuperarme y
regresar a mi vida normal, adicional a los tratamientos extra que tuve que
someterme esta vez para “revivir’. Seis meses después, el 25 de octubre del
mismo 2012, tuve mi tercer cirugia (todas laparoscopicas afortunadamente, pero
aun asi de riesgo). Remocion de dos quistes endometriales del ovario izquierdo,
escision de tejido endometrial de cavidad pélvica, remocion de adherencias
(adhesiolisis), los 6rganos se van moviendo de lugar porgue estos tejidos hacen
que se vayan pegando unos con otros), y bueno, en el inter tuve también dos

punciones de quiste.

Los sintomas que he tenido son aguantar nduseas, migrafias, inflamacién, dolor
severo en vientre/abdomen/lumbar/piernas, mareos, emociones cambiantes en

forma fuerte/drastica, confusion, falta de concentracion, fatiga cronica.

Es un padecimiento que lo vivo a diario y aunque a veces por fuera todo pareciera
estar bien, por dentro hay una revolucion de tejidos y érganos, entre otras cosas.

Lo que he hecho para estabilizarme ha sido someterme a punciones, cirugias,
tratamientos hormonales alopéaticos que me han dado demasiados efectos

secundarios como bochornos, sudoracién, insomnio, frio/calor intermitente.

Adicional métodos alternativos/holisticos: fisioterapia/masajes, acupuntura,
imanes, homeopatia, naturismo, yoga/meditacion (no todos al mismo tiempo,

alternados o a veces dos o tres combinados).

He aprendido a vivir conscientemente la vida, jcada dia sin dolor es un festejo!
A valorar personas, acciones y, sobre todo, a mi misma, aunque cuando las
emociones se vuelcan hormonalmente, es una rueda de la fortuna que tiene
caidas severas. He aprendido a buscar apoyo y apoyar a otros seres en las

mismas condiciones. He aprendido a aceptar, agradecer y compartir.

Mensaje Universal
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Seamos sensibles y cuidemos a nuestras mujeres, comparieras, amigas, hijas,
hermanas, primas, tias, en México y en cualquier lugar del mundo. No importa si
eres hombre o mujer, sé que hay alguien cerca de ti que puedes apoyar aunque

sea con una palabra.

Les agradezco con toda mi alma y corazén todo el apoyo que he recibido de todos
y cada uno de los seres y elementos que han aparecido en mi camino, ya sean
amigas/compafieras en la misma situacién, doctores, masajistas, terapistas,
meédicos alternativos, seres fisicos y de luz, naturaleza, nuevos habitos y nuevas

formas de nutrirme y cuidarme. Gracias y Bendiciones Infinitas.
Sinceramente,
Maria Eugenia Albor Bibian (Maru Albor)

marualbor@gmail.com

Testimonio 5. Distrito Federal, 2013

Mi historia inicia a partir de mi primera menstruacion, desde pequefia me informaron
lo que significa en la vida de una mujer y los malestares que lo acompafan, hasta ese
momento no conocia de dolores o malestares, siempre presenté irregularidades
menstruales y dolor intenso por este motivo, acudo con diferentes médicos los cuales
me informan que es parte de mi crecimiento y que con el paso de los meses me iba a
estabilizar hormonalmente, asi que creci con la idea que esos malestares eran
normales y que todas las mujeres se sentian igual que yo, siendo una adolescente y
tratando de vivir mi vida lo mas normal posible, me enfoqué a mis estudios y trataba
de disfrutar al maximo la vida, sin embargo mis malestares eran mas evidentes y mis
ciclos mas irregulares acudo a un ginecélogo el cual me realiza un ultrasonido el cual
reporta poliquistosis ovarica bilateral inician tratamientos hormonales, presento una
mejoria relativa ya que algunos hormonales no fueron bien tolerados y me cambiaban

medicamento constantemente.

Endometriosis 125



mailto:marualbor@gmail.com

Al entrar a la universidad mi estilo de vida cambia radicalmente, mi carrera me brinda la
oportunidad de tener acceso a medicamentos, asi que para tolerar las largas jornadas
académicas yo misma me medicaba, en el 2008 mi profesion exige para mi formacion
un afio de internado y otro de servicio social es ahi cuando se detona de una manera
mas agresiva los sintomas, el dolor a pesar de los medicamentos se torna insoportable,
sumandose mareos, nauseas y vomito intenso, acudo a realizarme un ultrasonido el
cual se reporta normal un foliculo en ovario izquierdo sin embargo al persistir la
sintomatologia realizo un nuevo ultrasonido el cual reporta un tumor benigno en ovario
izquierdo el cual como me indica el ginecélogo, debe operarse lo antes posible porque
corre el riesgo de romperse y ponerme en riesgo, mi médico me indica reposo; sin
embargo, me veo obligada a trabajar el doble ya que no cuento con seguridad social y
los gastos de la cirugia particular asi como mi rehabilitacion los tengo que costear yo
misma, después de un esfuerzo soy operada y es ahi cuando corroboran la presencia
de un endometrioma que ocupa mi ovario izquierdo y presencia de endometriosis,
durante el proceso quirdrgico se rompe el quiste y deciden someterme a un tratamiento
intensivo para inhibir el crecimiento endometrial el cual solo tolero unos meses y unos

meses después regresan mis sintomas.

Con mi carrera frenada y los bolsillos afectados por mi cirugia reciente no puedo
continuar atendiéndome a nivel particular y acudo al INPER en donde soy aceptada y
tratada pormultiples médicos especialistas los cuales me valoran y determinan una
nueva cirugia laparoscépica exploradora, para determinar estado actual de salud y
determinar tratamiento a seguir, soy operada por segunda ocasiébn en menos de
medio afio y me indican que mi endometriosis es severa, que existen abundantes
adherencias y es necesario reconstruir ovario izquierdo logran conservar mi sistema
reproductor y me comentan que es necesario someterme a tratamientos mas
agresivos para frenar el proceso y me recomiendan embarazarme lo antes posible,

porgue de lo contrario después sera muy complicado o incluso imposible.

Esta noticia me impactdé de una manera muy fuerte ya que considero que traer a un
hijo a este mundo involucra una responsabilidad tremenda y el dar vida no puedo
tomarlo como mi tabla de salvacion, porque no garantiza una cura a la enfermedad.

Decido que por el momento mi prioridad soy yo y mi salud esta primero, me someten
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a multiples tratamientos cada vez mas agresivos, incluso provocando una
menopausia adelantada para evitar la progresion de la endometriosis, mejorando sélo
por lapsos me indican que es necesaria otra cirugia a la cual en esa ocasion me
niego porgue el lapso entre cirugias es corto, porque la Unica alternativa que me dan

es entrar a quir6fano y porque a mayor cirugias mayores son los riesgos.

Es ahi cuando busco mas alternativas, grupos de apoyo, informacién, avances
médicos y conozco a Alejandra difusora potencial de endometriosis en el DF, me
recomienda a un ginecologo especialista para una segunda opinion ademas de
conocer a pacientes con afeccion en menor, igual o mayor grado al mio, asisto a las
reuniones las cuales me ayudaron a ver de manera distinta la vida, el médico
especialista me aborda de manera distinta y sobre todo humana, él me recomienda
iniciar otro tratamiento a base de un dispositivo intrauterino medicado, lo aplica y me
recomienda mantenerme en observacion a nivel particular e institucional, mejora mi

sintomatologia y obviamente mi vida.

No obstante, rechazo el tratamiento y es necesario en pocos meses iniciar
nuevamente de cero con otro dispositivo, nuevamente mejoria temporal y por
segunda ocasion rechazo el tratamiento ,eso me hace entrar en crisis porque es
frustrante buscar alternativas para estar mejor y que tu cuerpo ya no quiera
responder, mi vida se ve afectada fisica, emocional, profesional y personalmente vy,
con las fuerzas que alin me quedaban y con el apoyo infinito de mi familia, amigos y
médicos, decidi no darme por vencida y seguir adelante buscando alternativas para
tener una buena calidad de vida y aceptandome como soy y con lo que me toco vivir,
aceptando que a pesar de los inconvenientes aqui estoy luchando dia a dia y

valorando las ensefianzas aprendidas.

Estoy, después de muchos afios, desintoxicando a mi organismo por indicaciones
médicas, un mes sin tratamiento farmacologico y bajo un tratamiento integral que
involucra salud fisica y emocional para después determinar el tratamiento a seguir.
Hoy en dia me enfoco en mi y no en la enfermedad, me someto a los tratamientos
gue sean necesarios, aprendo de ella y me valoro mas, estoy determinada a estar

bien conmigo misma y apoyar a toda persona que requiera conocer mas acerca de
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endometriosis. Hoy puedo decir que soy una mujer valiosa y fuerte, que las limitantes
las fija uno mismo y no el mundo externo, que se puede disfrutar de lo bella que es la
vida y se puede vivir con un padecimiento cronico, soy médico cirujano y partero, soy

Silvia Mendoza Cruz y vivo con endometriosis.
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Articulo Nutricion y Endometriosis

En mi busqueda por la salud y mi recuperacion por la Endometriosis y Ovario
Poliquistico, he pasado por muchos errores y varios aciertos que hay en torno a la
alimentacion, que a mi punto de vista, tiene mucha influencia en nuestra salud y la

manera en cdmo nos sentimos.

Cuando se trata de curar sintomas hormonales con alimentos, no se trata de
tomar una pastilla magica que hara que desaparezcan los quistes o los célicos.
Por el contrario, se trata de ver como todo lo que estas comiendo afecta a tu

sistema hormonal.

En concreto, hay tres causas profundas que causan los desequilibrios hormonales
gue se deben conocer:

1. Mala gestion de azlcar en la sangre. El problema de hoy en dia, son todas
las enfermedades derivadas por el exceso de glucosa. Por ejemplo, se cree que
los quistes, miomas, endometriosis, etc., son a raiz de que el cuerpo desarrolla
intolerancia a la insulina, por lo tanto se recomienda bajar al minimo el consumo

de glucosa.

| Desayuno  Almuerzo  Merienda Cena

Sfca pullimi

Insulina plesmy

L

B hs 12 hs 16 hs 21 hs

Los picos de azucar, alteran el balance hormonal del cuerpo, lo que deriva a un
desgaste y confusién del sistema endocrino encargado de restaurar y purificar el
cuerpo. Hoy en dia todo, todo tiene azucar afiadida y si a parte tu le agregas mas

azucar a tus alimentos, poniéndole miel o agave o azucar a todo, sigues
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contribuyendo al desgaste de tu sistema endocrino.

Lo que se estad buscando es que el cuerpo no tenga esos picos de azucar y la
mejor manera es evitar el azucar afladido y consumirla solamente de las frutas,

carbohidratos complejos y verduras.

2. Fatiga en las glandulas adrenales (suprarrenales). Como consecuencia del
estrés, en su fase de inicio, las glandulas adrenales responden produciendo
continuamente cortisol y se agotan, por lo tanto no pueden mantener la produccién
de otras hormonas necesarias como la DHEA que es vital, lo que da lugar a la

fatiga adrenal contribuyendo a una serie de enfermedades.
Algunos sintomas de fatiga adrenal:

- Estrés

- Fatiga cronica

- Depender de la cafeina para mantenerse alerta
- Problemas al levantarse de la cama

- Problemas para dormir

- Ir al bafio por las noches

3. Desintoxicaciéon y evacuacion lenta. El higado es el responsable de
descomponer el exceso de hormonas en el torrente sanguineo, y tu tracto
digestivo es como elimina esas hormonas de tu cuerpo. Si no estan funcionando
correctamente, esas hormonas continuaran circulando en tu sangre y contribuirdn

a que tu sigas teniendo todos esos sintomas que ya tienes.
Sintomas:

- Evacuaciones intestinales lentas o movimiento lento del intestino.
- Acné, eczema o rosacea.

- Entre otros.

Entonces, ¢qué se recomienda?

- Cambiar estilo de vida por uno mas saludable
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- Cambios en la alimentacion, disminuyendo azucar, eliminar gluten, evitar
soya, ya que contienen Fito estrégenos que aumenta la produccion de
estrogenos, justo lo que queremos eliminar. Si quieres comer carne, que
sea organica de libre pastoreo, que no haya sido alimentada o inyectada
con hormonas.

- Eliminar algunos alimentos que causen fatiga suprarrenal como el café y
ayudar al intestino, consumiendo mas fibra y probidticos.

- Ejercicio

- Meditacion

Veronica Villalobos Galvez
Guadalajara Jalisco

Coach de Salud y Bienestar Integral/ Health Coach

Web: http://verovillalobos.com

http://verovillalobos.wix.com/cahme
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Los grupos de apoyo

Este recurso proporciona una lista de todos los conocidos grupos de apoyo a la
endometriosis en todo el mundo, que proporcionan apoyo, ayuda, informacion y
asesoramiento para las mujeres con endometriosis y sus familias.

Australia

Endometriosis Association (Queensland) Inc
PO Box 39

Red Hill

Queensland 4059

AUSTRALIA

t: +61 (0) 7 3321

4408 info@qgendo.org.au www.gendo.org.au

Austria
EVA - Endometriose Vereinigung Austria

: Obere Augartenstralie 26-28
(m/:;i) 4020 Wien
AUSTRIA t: +43 (0) 676 4447344 office@eva-
info.atwww.eva-info.at

Bélgica
Endometriose Stichting
Postbus 34
3630 Maasmechelen
BELGICA www.endometriose.be info@endometriose.be

Brasil
ABEND - Associacao Brasileira de Endometriose
i Rua Claro de Camargo Sobrinho, 89
PO R Vila Pouso Alegre - Barueri
' ﬁa@ SP Cep 06402-050
n | & /
Uit

BRASIL

t: +55 11 4198 7456

f: +55 11 4163

5086 abend@abend.org.brwww.endometriose.orqg . br
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Canada

i = The
‘5 Endometriosis
e g%y i

=8 Network

Dinamarca

(&

ENDO.DK

Dinamarca
Finlandia

Francia

La endometriosis Red

790 Bay Street, 8th Floor

Toronto, Ontario M5G 1N8 CANADA t: 1 416 591
3963info@endometriosisnetwork.cawww.endometriosisne
twork.ca

Endometriose Foreningen Dinamarca

Gravhgjen 34

7190 Billund

DINAMARCA

t: +452 172 4300

f: +45 7525 4455 info@endo.dk www.endo.dk | Sitio Web
para adolescentes

Endometrioosiyhdistys Finlandia

PL 142

00531 Helsinki

FINLANDIA

t/f. +358 (0) 50 380

6715 endo@endometrioosiyhdistys.fiwww.endometrioosiy

hdistys.fi

Asociacién EndoFrance

17, allée des Egueréts

F-95280 Jouy le Moutier

FRANCIA contact@endofrance.org www.endofrance.org
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Alemania

EXDOMETRIOSE - VEREINIGUNG

o

DEUTSCHLAND E.¥.

Hungria

o
z'“d- Mme,

wno k 5 >
‘?“95!*:*?‘}

Islandia

Samtiik kvenna

med enddmetridsu

India

%

Endometriose-Vereinigung Deutschland eV
Asesoramiento centro de Leipzig

Bernhard-Goring-Str. 152

04277 Leipzig ALEMANIA t: +49 (0) 3 341 06 53 04 (de
lunes a jueves 9-12 am, Jueves 1-6

pm) info@endometriose-
vereinigung.dewww.endometriose-vereinigung.de

Nok az endometriézisért Alapitvany

Kapy utca 43

H-1025 Budapest

HUNGRIA

t: +36 30 970 5613

f: +36 1 266

0115 info@endometriozis.huwww.endometriozis.hu

Samtok Kvenna MED Endémetridsu
ISLANDIA endo@endo.is www.endo.is

Endometriosis Sociedad India

6A y 6F Needlamber

28B Shakespeare Sarani

Kolkata 700 017

INDIA

t: +91 (0) 33 2240 4463 f: +91 (0) 33 2281
1639www.endosocindia.org
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Irlanda
Endometriosis
Assodation of |

Ireland b
(Wi LR

Israel

"TIN

vy IR OTINORIMN

Italia

ASSOLAZIONE PROGETTD

ENDOME TRIOS!

Endometriosis Association of Ireland

Carmichael Centro

Norte Brunswick Street

Dublin 7 IRLANDA t: +353 1 8735702 f: +353 1
8735737info@endo.ie www.endo.ie

Endi - Endometriosis Israel

6/7 H'aava St,

Hod-Hasharon

45282

ISRAEL info@endi.org.il www.endi.org.il

Associazione ltaliana Endometriosi Onlus (AIE)
Casella Postale 114

[-20014 Nerviano (MI)

ITALIA

t: +39 800 031 977

f: +39 0331 589800 info@endoassoc.it www.endoassoc.it

Associazione Progetto Endometriosi Onlus (APE)
Reggio Emilia
ITALIA info@apeonlus.com www.apeonlus.com
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Japon
JI IE M\A Asociacién Japonesa de Endometriosis (JEMA)
4 ENCOMETRISIS ABSCCATICN 5-1-9-301Uehonmachinishi
Chuo-ku, Osaka-City 542-0062 OSAKA JAPON t: +81 6
6718 4789 info-2@jemanet.org www.jemanet.org

Malta

Endo Support (Malta)
t: 356 7906 8840 endosupport@gmail.com

México

Juntos Forjando un Mundo Mejor A.C.
Ciudad de México

Zempoala 635. Col. Vertiz Narvarte
(01)(55) 55 32 13 07
www.juntosmejorando.org
informes@juntosmejorando.org.mx

Revista Endo Vive Plena
www.viveplena.com
ealva@viveplena.com

Endometriosis Mexico
Monterrey Nuevo Ledn
A4 www.endometriosismexico.com

I'.ﬂc_ic?mmrinsis contacto@endometriosismexico.com
CXICO.com
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Paises Bajos

Endometriose Stichting

Antwoordnummer uno mil setecientas ochenta y nueve

dos mil VC Haarlem

PAISES BAJOS

t: +31 0900 0400481 (lunes de 19.00 a 21.30y los

: miércoles entre las 9.00 y las 11.30 para las preguntas
sobre la endometriosis y el lunes, miércoles y viernes se
puede llegar a la oficina)
f: + 31 46 458
6028 info@endometriose.nlwww.endometriose.nl

Nueva Zelandia
PO Box 1673
Christchurch
Nueva Zelanda
EHdDmEUIOSIS t: +64 (0) 3 379 7959 f: +64 (0) 3 379 7969 Linea de
e Apoyo: 0800 733277 (solo llamadas New
Zealand) info@nzendo.org.nz www.nzendo . co.nz | Sitio
Web para adolescentes

Nigeria
Endometriosis Support Group Nigeria
106/108 Norman Williams Street
¥ |

Y

6\\-\ S /W lkoyi, Lagos
\ NIGERIA

h t: 234 803 600

3300 info@ftsfnigeria.orgwww.ftsfnigeria.org

—

Noruega

Endometrioseforeningen
Postboks 2101
daunomemtosa N-1760 HALDEN
FO N Noruega t: +47 452 15
555 post@endometriose.nowww.endometriose.no | Sitio
Web para adolescentes
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Polonia

POLSKIE STOWARZ

FMDCJWFTDICJ?&

polskie _
stowarzyszenie
endomefrioza

Oo

FREETY LT WEEAL O DRI b\lhl

Portugal

$

Associagde Portugueto de
ENDOMETRIOS L

Puerto Rico

g
%1}/ " ‘ ETRIOSIS

Espafia

Polskie Stowarzyszenie Endometrioza
ul. Wasilkowskiego 14 m 55

02-776 Warszawa

POLONIA info@pse.aid.pl www.pse.aid.pl

Stowarzyszenie Endometrioza
POLONIA info@endometrioza.aid.plwww.endometrioza.ai

d.pl

Pierwszy Polski Portal o Endometriozie
Chorwacka 74/8 Calle

51-107 Wroctaw

POLONIA

t: +48 503 088

511 redkcja@endoendo.plwww.endometrioza.org

Associacdo Portuguesa de Endometriose
Rua Laura Alves, 12 -1°

1050-138 Lisboa

PORTUGAL www.aspoendo.org

Fundacién Puertorriguefia de Pacientes con
Endometriosis

Departamento de Microbiologia de

la Facultad de Medicina de Ponce

PO BOX 7004 Ponce 00731 PUERTO RICO t: 1 787 840
2575 ext. 2192,

2611 endopr@gmail.com www.endometriosispr.net
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Asociacion de Endometriosis Espafia (AEE)
Calle Mayor, 29

E-17455 Caldes de Malavella

ESPANA info@endoinfo.org www.endoinfo.org

= Asociaciéon de Afectadas de Endometriosis de Madrid
_ADAEN (ADAEM)
f..:-f Madrid
ESPANA

t: 34 634 50 82
50 adaem@adaem.org.eswww.adaem.org.es

Suecia

Endometriosféreningen Sverige

Vastmannagatan 56

S-113 25 Stockholm

SUECIA t: +46 (0) 70 294 82
42info@endometriosforeningen.comwww.endometriosfor

eningen.com

" Endowmetyios

Suiza

Groupe Endometriosis Suisse

Rue des Ochettes 13

CH-1462 Yvonand SUIZA t: +41 (0) 79 445
8315laure@endosuisse.ch www.endosuisse.ch

Asociacion Suisse de Soutien Contre I'Endometriose
Avenue de Rochettaz 34b

CH-1009 Pully, VD

SUIZA t: +41 (0) 79 205 07 43 (todo el dia jueves y
viernes de 13,00 a 18,00) info@assce.ch www.assce . ch

Turquia

i Sociedad Turca de endometriosis y adenomiosis
/ L Fundada en 2009
Kocamustafapasa Caddesi Etyemez Tekke Sokak

ENDOMETRIOZIS &
ADENOMYDZIS
DERNEGI

HCHR
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Reino Unido

¢

endometriosis

ENDOMETRIOSIS

she

Estados Unidos

i E R Endmnetrinsis
Research Cender

A B206r)d Tax Exvmps, Tax- Dvaluriible dryamivanon

Merih is Merkezi N °: 45/28 Fatih / Estambul, Turquia

t: +90 532 613 26

11 info@endometriozisdernegi.comwww.endometriozisde
rnegi.com

Endometriosis Reino

Suitede 1y 2

46 Manchester Street

Londres W1U 7LS

REINO UNIDO

t: +44 (0) 20 7222 2781 Teléfono gratuito Helpline: 0808
808 2227 admin@endometriosis-

uk.org www.endometriosis-uk.org

Endometriosis SHE Confianza Reino Unido

Las Castafas (primera planta)

Nuevo Hospital de la Cruz

Wednesfield carretera

Wolverhampton

WV10 OQP REINO UNIDO t: 08707 743665 f: 01902
694602shetrust@shetrust.org.uk www . shetrust.org.uk

Asociacion Endometriosis

8585 N. 75 th Place

Milwaukee, W1 53223

EE.UU.

t: +1 414 355 2200

F: +1 414 355

6065 endo@endometriosisassn.orgwww.endometriosisas

sn.org

Endometriosis Research Center

Internacional Sede

630 Ibis Drive

Delray Beach, FL 33444 EE.UU. t: +1 561 274 7442 F: +1
561 274

9117 askerc@endocenter.org www.endocenter.org
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Tratamientos Hormonales:

Mienfras que la causa de la endomeliiosis es
desconocida, se sabe que la enfermedad se ve
agravada por el estrégeno. Por lo tanto, los
tratamientos hormonales para la endometriosis
estan disefiados para tratar de atenuar la
producciéon de estrégenos en el cuerpo de una
mujer. La terapia hormonal se utiliza para suprimir
la menstruacién para prevenir la hemorragia
mensual.

Cirugia:

La ciugia laparoscopica es la Unica manera
definitiva para diagnosticar la endomeliiosis, y en
la mayoria de los casos, la enfermedad puede
ser diagnosticada vy tratada en el mismo
procedimiento.

la lgparotomia se vutiliza rara vez en la
endometriosis en estos dias.

Recuerda que no es normal:

« ‘Tener colicos menstruales.

« (Que [ periodo dure mas de 8 a 15 dias.

« Dolores abdominales que fe imposibiliten realizar
fus actividades colidiana,

« Tener relaciones sexuales dolorosas.

« Diarrea y esirefilmiento ¢n m perdido.
« Depresion.

« Diliculiad para embarazarie.

M.

| .

N

Fuente Informacion:

endometriosis.org

global forum for news and information

De acuerdo con las necesidades que presenta
la mayoria de las personas con endometriosis,
nuestra organizacién Juntos Forjando un Mundo
Mejor A.C. ha decididoc gestionar, facilitar y
brindar los siguientes servicios, para aquellas
personas que se inscriban como beneticiarias:

Consultas ginecoldgicas.
Meédicos.

Terapia psicologica.

Grupos de crecimiento.
Laboratorio de andlisis clinicos.
Médico general.

Cirugias a Bajo Costo.

Servicios Familiares.

PARA MAYORES INFORMES
Teléfono: (55) 55321307
Mail: informes@juntosmejorando.org

Ubicacién: Zempaaila No. 435,
Col. Verliz Narvarte, Benito Juaregz,
Civdad de México.

AYUDANOS CON TU DONATIVO:
Juntos Forjando un Mundo Mejor A.C.
Bancoe: Scoliabank
Cta: 00102774339
CLABE: 04418000102/743393

www.juntosmejorando.org.mx

JUNTOS FORJANDI
UN MUNDO MEJOR A.L.

Lla organizocién nace como una propuesta de
ofrecer servicios medicos, psicologicos, educativos
y asistenciales a familias de escasos recursos
econdmicos, que viven con enfermedades crénicas
degenerativas o en condiciéon de vulnerabilidad.

Esta fundada por personas comprometidas vy
profesionales, las cuales lienen mas de diez afios de
experiencio en diversas fundaciones con frabajo
similar,

Los servicios estan orientados o promover el
empoderamiento vy fortalecimiento  de  las
capacidades de las personas y sus familias.

Mision

Brindar servicios profesionales y asistenciales «a
personas enfermas, vulnerables y de escasos
recursos economicos, desde un marco de respeto y
aceptacion del individuo.

Te invitamos a seguirnos en nuestras redes sociales:

£

@juntosmejorando.org

https:/ fwww facebook.com/luntosPorl afndo

Grupo de Autoapoyo: hitps://
www . facebock.com/groups/grupoendoarmigas/
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La endomelriosis afecta a unos 176 millones de mujeres
en todo el mundo, independientemente de su origen
énico y social. Muchas mujeres no son diagnosticada y
por 1o tanio no son iratadas.

La Endometriosis

ks una condicién donde el del revestimiento de
Utero (el endometrio | se encuentra en ofro lugar
en el cuerpo.

En general se reconcce que aproximadamente
el 10% de todas las mujeres durante sus anos
reproductivos (desde el inicio de la menstruacién
hasta la menopausia) se ven afectadas por la
endomeiriosis. Eslo equivale a 176 milones de
mujeres en todo el mundo, que tienen que lidiar
con los sintomas de la endometriosis durante los
primeros anos de su vida.

Se puede encontrar en cuaquier
parte de la cavidad pélvica

Qvarios.

Trompas de Falopio.

En la pared laleral pélvica (periloneo).
Ligamentos Utero sacros.

Fondo de saco de Douglas.

Tabique recto-vaginal.

® @ @ @ ©o o

En olios Giganos:

® Vejiga.

® Vias urinarias.

® Inlestinos, colon, apéndice y el recto.

Ademds, se puede encontrar en:
e Cesdrea cicatices.

® |aparoscopia [ laparotomia cicatrices.

En los casos mds raros, la endometricsis se ha
encontrado dentro de la vagina, en el interior de
la vejiga. en la piel, en el pulmdn, la columna
vertebral, y el cerebro. Pero estos lugares no son
lan comunes.

Sintomas

El sinfoma més comun de la endometriosis es el
dolor pélvico. El dolor a menudo se correlaciona
con el ciclo menstrual, sin embargo, una mujer
con endometiosis puede fambién experimentar
dolor en ofros momentos durante el ciclo
menstrual.

Para muchas mujeres, peroe ne todo el mundo, el
dolor de l|la endometriosis puede
lamentablemente ser lan grave y debilitante
que afecla en su vida por lo que no puede ser
capaz de levar o cabo dia a dia los
actividades.

El dolor se puede sentir:

¢ Anfes [/ durante / despues de la menstrua-
cién.

e Durante lo ovulacion.

« En elintestino durante la menstruacion.

« Al orinar.

< Durante o después de la relacion sexual.

e Enlaregién lumbar.

Ofros sintomas pueden incluir:

¢ [Diarea o estrefiimiento (en particular en
relacion con la menstruacién).

¢ [Distension abdominal (en particular en
relacion con la menstruacion).

e Sangrado abundante o iregular.

e Fatiga.

El ofro sinfoma bien conocido asociado con Ia
endomeriosis es iniertilidad . Se estima que el 30-40%
de Ias mujeres con endometriosis se les dificulia
concebir.

Si no puede ir a la escuela, el frabaje o asistir a
funciones sociales a causa de sus sinfomas,
puede ser causa de la endomelriosis y enlonces
usted debe hablar con un médico!

Diagnostico

Hay un refrase diagnéstico significative de
lo endometriosis ya que los sinfomas de la
enfermedad no se reconocen fécilmente en
alencion primaria - o incluso por las propias
mujeres.

En la actualidaed, la Unica manera fiable para
diagnosticar definitivamente la endometriosis es
mediante la realizacion de una laparoscopia vy
tomar una biopsia del fejido.

Sin embargo, este es un procedimiento caro.
invasivo. Por olra parte, si el cirvjano no es
especidlista en la endometriosis. no puede
reconocer la enfermedad.

Esto hace que el diagnéstico de la endometriosis
sed un reto, y por lo fanto, un ginecdloge con
experiencia debe ser capaz de reconocer los
sinfomas sugestivos.

Hay pruebas de que el ginecdlogo puede
realizar. Estos incluyen:;

e Ultrasonido.
® |rmagenes por resonancia rmagnéfica.
e CAI25.

® Examenes ginecologicos.

Tratamientos

Ninguno de ellos puede confirmar
definitivamente endometriosis (aunque pueden
ser indicativos de la enfermedad), ni pueden
rechazar definitivamente la presencia de
lesiones [ quistes de endometriosis.

El hecho de que no existe un método de dia-
gndstico no  invasivo., definitive para o
endometriosis es tan frustrante para los médicos
como lo es para las mujeres con la enfermedad.

No existe wuna cua conocida paa  la
endometriosis. Sin embargo, existen fratamientos
que pueden ayudar a aliviar sus sinformas y
mejorar su calidad de vida.

El (ruco es enconrar la solucion adecuada para us-
led! Esto significa hablar con su médico acerca de sus
sinfomas, como aiectan a su vida diaria, y discutir si
(uiere lener hijos ahora o en el furo.
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Derechos Generales de los Pacientes

1. RECIBIR ATENCION MEDICA ADECUADA

El paciente tiene derecho a que la atencion médica se le otorgue por personal
preparado de acuerdo con las necesidades de su estado de salud y a las
circunstancias en que se brinda la atencién, asi como a ser informado cuando
requiera referencia a otro médico.

2. RECIBIR TRATO DIGNO Y RESPETUOSO

El paciente tiene derecho a que el médico, la enfermera y el personal que le brinden
atencion médica, se identifiguen y le otorguen un trato digno, con respeto a sus
convicciones personales y morales, principalmente las relacionadas con sus
condiciones socioculturales, de género, de pudor y a su intimidad, cualquiera que sea
el padecimiento que presente y se haga extensivo a los familiares o0 acomparnantes.

3. RECIBIR INFORMACION SUFICIENTE, CLARA, OPORTUNA Y VERAZ

El paciente 0, en su caso, el responsable, tienen derecho a que el médico tratante
les brinde informacion completa sobre el diagndstico, prondstico y tratamiento; se
exprese siempre en forma clara y comprensible; se brinde con oportunidad con el
fin de favorecer el conocimiento pleno del estado de salud del paciente y sea
siempre veraz, ajustado a la realidad.

4. DECIDIR LIBREMENTE SOBRE SU ATENCION

El paciente o, en su caso, el responsable, tienen derecho a decidir con libertad, de
manera personal y sin ninguna forma de presion, aceptar o rechazar cada
procedimiento diagnéstico o terapéutico ofrecido, asi como el uso de medidas
extraordinarias de supervivencia en pacientes terminales.

5. OTORGAR O NO SU CONSENTIMIENTO VALIDAMENTE INFORMADO

El paciente o, en su caso, el responsable, en los supuestos que asi lo sefiale la
normativa, tienen derecho a expresar su consentimiento, siempre por escrito,
cuando acepte sujetarse con fines de diagndstico o terapéuticos, a procedimientos
que impliquen un riesgo, para lo cual debera ser informado en forma amplia y
completa en qué consisten , de los beneficios que se esperan, asi como de las
complicaciones o eventos negativos que pudieran presentarse a consecuencia del
acto médico, lo anterior incluye las situaciones en las cuales el paciente decida
participar en estudios de investigacion o en el caso de donacion de 6rganos.
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6. SER TRATADO CON CONFIDENCIALIDAD

El paciente tiene derecho a que toda la informacidén que exprese a su médico se
maneje con estricta confidencialidad y no se divulgue mas que con la autorizacion
expresa de su parte, incluso la que derive de un estudio de investigacién al cual se
haya sujetado de manera voluntaria; lo cual no limita la obligacion del médico de
informar a la autoridad en los casos previstos por la ley.

7. CONTAR CON FACILIDADES PARA OBTENER UNA SEGUNDA OPINION

El paciente tiene derecho a recibir por escrito la informaciébn necesaria para
obtener una segunda opinidbn sobre el diagnostico, prondstico o tratamiento
relacionados con su estado de salud.

8. RECIBIR ATENCION MEDICA EN CASO DE URGENCIA

Cuando esta en peligro la vida, un 6rgano o una funcion, el paciente tiene derecho
a recibir atencion de urgencia por un médico, en cualquier establecimiento de
salud, sea publico o privado, con el propdsito de estabilizar sus condiciones.

9. CONTAR CON UN EXPEDIENTE CLINICO

El paciente tiene derecho a que el conjunto de los datos relacionados con la
atencion médica que reciba sean asentados en forma veraz, clara, precisa, legible
y completa en un expediente que debera cumplir con la normativa aplicable y
cuando lo solicite, obtener por escrito un resumen clinico veraz de acuerdo con el
fin requerido.

10. SER ATENDIDO CUANDO SE INCONFORME POR LA ATENCION MEDICA
RECIBIDA

El paciente tiene derecho a ser escuchado y recibir respuesta por la instancia
correspondiente cuando se inconforme por la atencibn meédica recibida de
servidores publicos o privados.

Asimismo, tiene derecho a disponer de vias alternas a las judiciales para tratar de
resolver un conflicto con el personal de salud.

http://www.conamed.gob.mx/info pacientes/der gral pacientes.php?seccion=81

http://quidelines.endometriosis.org/concise-symptoms.html
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Un crecimiento Silencioso
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