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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: HUA ASISTENCIA EN AP

Paciente con hemorragia vaginal

UAU-AP | Gestion de cita para Médico de familia|

Médico de Familia | 1° consulta |7

Si

Derivacion a
AE

NO

2% consulta

S Salida del proceso

NO

Tratamiento segun
esquema terapéutico

s |9

Derivacion a Suspender tratamiento y
AE nuevo control en 6 meses
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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: HUA ASISTENCIA EN AE

UAU - AP

Ginecdlogo

Tratamiento segun
esquema
terapéutico

Paciente con hemorragia uterina

Gestion de cita para
Ginecologo

l

1° consulta

- Anamnesis y exploracién
- Hemograma

NO

—

Estudio histologico

!}

-Endometrio funcional,

Si

Suspender tratamiento y
nuevo control en 6 meses

disfuncional o atipico
-Hiperplasia sin atipias

-Endometritis
-Hiperplasia con atipias

Polipos simples

-Pélipos hiperplasicos sin
atipias

-Endometrio hiperplasico

sin atipias

Tratamiento quirtrgico |—

*

-Pélipos hiperplésicos con Salida del
atipias proceso
-Carcinoma

-Pruebas complementarias, si
no ha sido estudiada en AP
- Ecografia

Polipectomia

Reseccion / Ablacion

Histerectomia

Control clinico a los 30
dias de la intervencion

Decision de
tratamiento en funcion
de la situacién clinica
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