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333/288 - SPOTTING POR ANTICONCEPTIVOS O POR CAUSA ORGANICA
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 26 anos, sin antecedentes familiares ni personales de interés, no
alergias medicamentosas, no habitos toxicos. Diagnosticada hace un afo de sindrome de ovario
poliquistico y en tratamiento desde entonces con Yasmin (3 mg etinilestradiol/0.03 mg
Drosperinona) sin olvidos. Acude por manchado postcoital de sangre roja y spotting intermenstrual
de 3 meses de evolucion. Menarquia a los 12 anos, FM 4/28, FUR: hace 10 dias. No antecedentes
obstétricos. Relaciones sexuales con pareja estable. Niega sintomas abdominales y de malabsorcion.
No toma otro tratamiento cronico. No cirugias previas.

Exploracion y pruebas complementarias: CyO. BEG. Normotensa. Buena coloracion de piel y
mucosas. Exploracion abdominal: No dolor a la palpacion. No masas ni megalias. No signos de
irritacion peritoneal, peristaltismo conservado. Hemograma, bioquimica y coagulacién sin
alteraciones. Tacto vaginal: sin alteraciones en cuello uterino. Especuloscopia; introito vaginal y
vagina normal. Ectopias en OE cérvix. Ecografia vaginal: Gran atrofia endometrial. Citologia normal.

Juicio clinico: Ectopia cervical. Atrofia endometrial.
Diagndstico diferencial: Neoplasia, mioma, pdlipo, endometriosis, EPI.

Comentario final: Cambio de anticonceptivo a otro con mayor cantidad de estrégenos y valorar
resultados tras dos ciclos. Si persiste el sangrado, derivaremos a Ginecologia para realizar
histeroscopia. La primera causa a descartar de sangrado vaginal en esta paciente es iatrogénica, un
efecto secundario del anticonceptivo que estd tomando, aunque conviene aclarar que las dosis de
Yasmin, tanto estrogénicas como progestagenas son dosis que usualmente no provocan manchado
por atrofia, pero hemos de descartar esta causa.. Sin embargo, si el manchado sigue activo, se
seguira investigando una posible causa organica: repitiendo citologia, ecografia y realizando
histeroscopia. El sangrado intermenstrual es una causa muy frecuente de consulta en atencién
primaria y desde nuestra consulta hemos de abordar el cuadro y buscar las causas mas frecuentes
con los recursos disponibles antes de derivar al especialista. Siempre descartaremos embarazo.
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