La mutilacion
genital femenina

Un problema para visualizar
en nuestras consultas
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Definicion
* La OMS define la mutilacién genital femenina (MGF)
como todas aquellas practicas que implican la
extirpacién total o parcial de los genitales externos
femeninos u otras lesiones a los drganos genitales,

ya sea por motivos culturales, religiosos o por
cualquier otra razon no terapéutica.

* Esta practica esta reconocida internacionalmente

como una violacidon de los derechos humanos, y aun

perdura con diferentes prevalencias en comunidade.ij
especificas de Africa, Asia y América del Sur. ac alizgcion
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Prevalence of Female Genital Cutring

sl Prevalencia de
' ' las MGF en
el mundo

e or limited o particular ethnic mindorry enclaves (5 11%)
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Prevalencia de las MGF en
el mundo

I MGF en origen (prevalencia)
_ MGF en origen (casos documentados)
MGF en origen (casos anecddticos)

- MGF en didspora !; ;
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Argumentos dentro
de las comunidades

*La mujer mutilada es mas limpia
* Argumentos de fidelidad
* El clitoris crece y se transforma en un pene

*En el momento del parto aumenta el riesgo
de muerte del recien nacido

*La joven no mutilada no es acceptada por J”J
el grupo y pierde oportunidades de ac jlizzeicn
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S it u a C i 0, n a Ct u a I 126 millions de femmes excisées

Part des filles et femmes
ayant subi une mutilation génitale

@ Plus de 80% pt

- La OMS calcula que hay 140 - Egypte
. . . 4 millions
millones de mujeres mutiladas @De10225% AL

@ Moins de 10%
(_) Nombre négligeable

en el mundo
- Se mutilan 4 ninas cada

minuto

- En Catalunya se estima que el
80% de la mujeres y el 20%
de las nifas de procedencia
de africa subsahariana estan
mutiladas ,gigmi,,,.m]
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12,1 millions
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CLASIFICACION DE LAS MGF

Tipo |l o CLITORIDECTOMIA: eliminacion del
prepucio del clitoris.

Tipo Il o ESCISION: ablacién del clitoris y de
los labios menores.

Tipo 11l o INFIBULACION: escisién del clitoris y
de la totalidad de los labios menores y mayores,

suturando los dos lados de la vulva, dejando un

pequeno hueco para poder menstruar.

Tipo 1V: otro tipo de lesiones o abrasién que
producen lesiones permanentes
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Problemas medicos
inmediatos

Dolor, hemorragias infecciones

Lesiones en estructuras
adyacentes: uretra, vagina,
periné y ano

Ansiedad, miedo, insomnio

Muerte por shock hemorragico

o por shock neurogénico J_)Qi llJI h f
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Tardios: aparato urinario

*Infecciones de orina de
repeticion
Retencidn de orina.

*Enuresis diurna y
nocturna.

*Escapes urinarios.
*Fistulas.
*Prolapsos.
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Aparato genital

* Infecciones vaginales.
* Problemas con la menstruacion.
* Infecciones ovaricas y

tubaricas.

* Infecciones vaginales

* Infertilidad.

* Sinequias.

* Granulomas, queloides. Jj%urso
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Complicaciones obstétricas
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Complicaciones neonatales

* Mayor niumero de recién nacidos
que requieren maniobras de
reanimacion, incremento de
lesiones por hipoxia neonatal

* Incremento de la mortalidad
perinatal.

* Mayor numero de prematuros y
bajo peso al nacer

* La OMS estima que la practica de la
MGF provoca entre 10 y 20 muertos
adicionales por cada 1.000 partos.
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Caso Clinico

* Paciente de 4 anos de edad procedente
de Mali que acude a nuestra consulta por
primera vez.

* Viene acompanada de sus padres y un
hermano de 4 meses. El padre vive en
nuestro pais des de hace 15 afios, |2

la madre acaba de llegar. : /Jﬂm
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Anamnesis

1. Preguntaremos directamente por la MGF
2. Antecedentes familiares y personales
3. Pedimos las vacunas

4. 5
43curso
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Anamnesis

1. Preguntaremos directamente por la MGF
2. Antecedentes familiares y personales
3. Pedimos las vacunas

4.
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- La familia ha llegado por
reagrupacion familiar y viene
directamente desde Mali en avion

- Les acompanan otros familiares en
el mismo viaje.
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1. Como vienen de urgencias y no tengo
tiempo cito de revisdn

2.Pido a la infermera que actualice las

vacunas
3. Decido explorar a la nina
4,
43curso
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1. Como vienen de urgencias y no tengo
tiempo cito de revisdn

2.Pido a la infermera que actualice las
vacunas

3. Decido explorar a la nina

4.Invito al padre a salir de la consulta para
quedarme a solas con la madre
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¢EXPLORAMOS IGUAL NINOS Y
NINAS?
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En la exploracion fisica
encontramos
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Tipo de MGF

1.Tipo 1
2.Tipo 2
3.Tipo 3
4. Tipo 4
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Tipo de MGF

1.Tipo 1
2.Tipo 2
3.Tipo 3
4.Tipo 4
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Actitud del profesional

1. No tomo ninguna decisidon, no estoy
preparado

2. Recrimino a los padres por haber mutilado a
su hija
3. Pregunto cuando se practicé y los motivos

4. Realizo un parte de lesiones y pongo unaq _)curso
denuncia ? /’&*‘#M

p AL

a1 )\ TNV [



Actitud del profesional

1. No tomo ninguna decisidon, no estoy
preparado

2. Recrimo a los padres por haber mutilado a su
hija
3. Pregunto cuando se practicé y los motivos

4. Realizo un parte de lesiones y pongo unaJ j
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La mayoria de padres
desconocen las lesiones de la
MGF y la confunden con una
circumcision




1.lnvestigo si la niNa tiene algun problema
médico asociado a la MGF

2. Explico a los padres que aqui reparamos
a la ninas que han sufrido una MGF

3.Explico a la nina que sus padres son unos
barbaros

4.
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1.lnvestigo si la niNa tiene algun problema
médico asociado a la MGF

2. Explico a los padres que aqui reparamos
a la ninas que han sufrido una MGF

3.Explico a la nina que sus padres son unos
barbaros

4 Decido pasar el caso a Servicios Sociales
porque no es un tema meédico 4_}_{ |u|n S
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¢Qué problema meédico sufre
nuestra paciente?
1.Infecciones urinarias por reflujo

2.Tendra problemas con la mestruacion

3.Vamos a esperar que sea adolescente
para detectar problemas

4.
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¢Queé problema médico sufre
nuestra paciente?

1.Infecciones urinarias por reflujo
2.Tendra problemas con la mestruacidn

3.Vamos a esperar que sea adolescente
para detectar problemas
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1.Pregunto a la madre si tiene algun
problema médico relacionado con la MGF

2.Investigo quién es la otra familia
acompanante

3.Explico los motivos por los que se
considera que la MGF es una vulneracion
de los derechos humanos

4, 2
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1.Pregunto a la madre si tiene algun
problema médico relacionado con la MGF

2 Investigo quién es la otra familia
acompanante

3.Explico los motivos por los que se
considera que la MGF es una vulneracién
de los derechos humanos

4. J:’i; e
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Abordaje de las MGF

A nivel COMUNITARIO

A nivel INDIVIDUAL con cada una de las familias que
atendemos en nuestra consulta.




Protocolo de prevencion MGF

PROTOCOL D'’ACTUACIONS
PER A PREVENIR LA
MUTILACIO GENITAL FEMENINA

l]EG"""L‘f L dq.C
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Protocol
d’actuacions
per prevenir
Ia mutilacio
genital
femenina
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Equipo multidisciplinar

*Centros médicos de
atencién primaria

*Escuelas, Guarderias,
Institutos

*Servicios Sociales

*Asociaciones,
Mediadores

*Agentes autoridad
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Muchas gracias!

Dra. Imma Sau
Isau.girona.ics@gencat.cat fiﬂ?’fﬁi’h
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