GUION PREGUNTAS
MESA REDONDA




Cirugia

= ¢Cual es la mejor edad para realizar la gonadectomia? (Distinguir entre
CAIS y PAIS).

= Operaciones de Neovagina y Vaginoplastia, tipos, pros y contras de cada
una (no explicacion de la técnica); tiempo de recuperacion, riesgos, longitud
y anchura obtenidas, lubricacion, sensacion de placer, entrada, necesidad
dilatacion, cicatrices...

= ¢Cuando se debe realizar una vaginoplastia?. ¢Cuando llega el momento
de plantearselo?.




Endocrinologia

= ¢Hasta que edad una mujer SIA deberia tomar THS?

= ¢Hay algun tipo de prueba o analisis que pueda hacerse para
ayudar a ajustar la dosis y el tipo de medicamento asi como para
verificar que la asimilacion es correcta?, ¢ Cuéales son los indicadores objetivos
gue pueden apuntar que una terapia determinada es la correcta? ¢Qué
parametros son los que se tienen que controlar; 17beta estradiol? Vitamina D?
FSH? LH? ¢ Qué significa cada uno?

= ¢ Qué controles endocrinos debe tener una mujer CAIS? ¢Los mismos que una
PAIS?.




¢Se hace un estudio hormonal antes de extirpar las gonadas para
saber las hormonas que en principio les son suficientes a las mujeres
afectadas, ya que se encuentran perfectamente y su desarrollo (mamas,
vello, etc..) es normal, para después de la operacion suministrar el
THS en la misma proporcién que tenian antes de la misma?

¢Puede ayudar el diagndstico genético a prescribir la THS? Me
explico, en alguna ocasion hemos hablado de diferentes tipos o grados
de insensibilidad a los andrégenos, que se pueden detectar por el
analisis genético. Entonces, ¢Puede esto afectar en alguna medida a la
forma en que se asimilan las hormonas, y por tanto a afinar en el
tratamiento?




¢El  tener insensibilidad a los androgenos implica hipersensibilidad a
los estrégenos?, ya que la pequefa cantidad que segregan las gonadas es
suficiente para un desarrollo similar a la de una mujer no afectada. Y
Si es asi ¢ Se tiene esto en cuenta a la hora de suministar el THS?.

A lo largo del afio se ha sugerido la posibilidad de relacionar el
SIA con algun grado de hiperactividad o déficit de atencibn en las
ninas afectadas, que al parecer va remitiendo en la pubertad. ¢Hay
algin  estudio?, ¢Pueden estar relacionados de alguna manera
médicamente?.

¢,Que sentido tiene incluir en THS la progesterona?




Geneética

m= ¢Puede una mujer portadora tener hijas no portadoras ni
afectadas por SIA gracias a técnicas de reproduccion asistida? ¢Es
legal en Espafia? ¢ Lo cubre la Seguridad Social?

= ¢Como se puede diferenciar entre CAIS y PAIS leve?. Fundamentalmente a la
hora de aplicar cirugia (gonadectomia) y tratamiento.




