Anexo 1. Plantilla de trabajo.

La plataforma dispondra de un gestor de contenidos, donde cada participante podra
describir las secciones, copiando texto de un Word o escribiendo directamente.

Instrucciones

Seleccionar el campo pertinente caracteristico del caso clinico que se estd presentando.
Detallar, cuando exista espacio de cumplimentacion, la informacién relevante.

Secciones

1. Identificacion del caso
Clasificacion del caso clinico:
[] Postoperatorio tras intervenciones ginecoldgicas (cervicovaginales)
[ Erosiones de cuello uterino de origen traumatico
] Hemorragias cervicovaginales de origen traumatico (*)
(*) Derivadas de, por ejemplo: relaciones sexuales, retirada de DIU, biopsia y otros
considerados por el clinico que deberan ser justificados.
[ Otro caso clinico relevante en el ambito de la reepitelizacidn cervicovaginal
(especificar)

2. Introduccioén:
Justificacion y relevancia del caso clinico (max. 150 palabras):

3. Motivo de la visita:
Descripcidon de los sintomas o situacion que motivan la visita:

4. Anamnesis:
Anamnesis personal relevante
Edad:

[J Patologias concomitantes:

[ Terapias inmunosupresoras:
[J Antecedentes oncoldgicos:
L] Farmacos en tratamiento:

(] Alergias a medicamentos o de otro tipo:

] Otro:

Embarazos/abortos/partos eutécicos/cesareas
Gestacion actual: [1Si [ No
[J Embarazos/partos:




Anticoncepcion:
[] Oral (especificar si combinada o sdlo gestagenos):

[ Vaginal:

L] DIU (especificar tipo):

] Transdérmica:

L] Barrera:

] Natural:

[ Definitiva (especificar cual):

[J Ninguna

1 Menopausia:
L] ITS previas:

Vulvovaginitis recurrentes
(] Si (especificar):

] No

Tratamientos cervicovaginales previos (especificar cuales)
[J Médico:

[ Quirdrgico:

Exploracién fisica basal:
Inspeccion cervicovaginal:

Examen con espéculo (detallar cada campo seleccionado):
Aspecto cervicovaginal:

[ Secreciones:

[J Sangrado:

(] Erosiones:

L] Fisuras:

] Atrofia vulvovaginal:

[ Otro:

Inspeccion vulvar:
[ Zonas atroficas:

L] Zonas escleréticas / leucoplasias:

[] Zonas hipopigmentadas:

L] Zonas hiperpigmentadas:

[] Zonas eritematosas:

[ Proliferaciones:

] Erosiones:

[J Ulceras:

] Anatomia vulvar:




Palpacion bimanual: (Solo en Italia)
OUtero:

[JAnexos:

[1Dolor a la movilizacion:

Pruebas complementarias basales:
[ Analitica sanguinea

[] Citologia / test de HPV

[] Colposcopia

[ Ecografia

[] Cultivos o microbiologia (PCR)

[ Otras pruebas diagndsticas:

] Resultados relevantes:

Iconografia e informes basales

Incluirimagenes e informes relevantes anonimizados del estado basal del caso
clinico antes de la intervencion. Las imagenes deben cumplir con los criterios
establecidos en el anexo 3.

Descripcion de las imagenes:

Diagnéstico inicial

[ Diagndstico principal:
[J Diagnodsticos diferenciales considerados:

Tratamiento:

Protocolo realizado con Clogin Repair® 6vulos vaginales
Dias/mes:

[110dias

(115 dias

Meses de tratamiento:
11 mes

[J 2 meses

L] 3 meses

Tratamiento sistémico adicional:

Tratamiento tépico adicional:

Medidas higiénico-dietéticas sugeridas:

Otras intervenciones terapéuticas:




(* Durante la cumplimentacion del caso clinico, los participantes tendran la
posibilidad de afiadir tantas veces como sea necesario los apartados del 10 al 13
segun el numero de visitas de seguimiento que se realicen *)

10. Exploracion fisica en la visita de seguimiento
Semana de seguimiento:

Inspeccion cervicovaginal:

Examen con espéculo (detallar cada campo seleccionado):
Aspecto cervicovaginal:

[ Secreciones:

[J] Sangrado:

(] Erosiones:

[ Fisuras:

[J Atrofia vulvovaginal:

[ Otro:

Inspeccion vulvar:
[] Zonas atroficas:

[ Zonas esclerdticas / leucoplasias:

[] Zonas hipopigmentadas:

[1 Zonas hiperpigmentadas:

(] Zonas eritematosas:

L1 Proliferaciones:

(] Erosiones:

J Ulceras:

] Anatomia vulvar:

Palpacién bimanual: (Solo en Italia)
OUtero:

[1Anexos:

IDolor a la movilizacidn:

Posibles efectos secundarios relacionados con el tratamiento con Clogin Repair®
6vulos vaginales:

11. Pruebas complementarias en la visita de seguimiento (opcional)
L] Analitica sanguinea
[] Citologia / test de HPV
L] Colposcopia
[J Ecografia
[ Cultivos o microbiologia (PCR)
[ Otras pruebas diagndsticas:




[] Resultados relevantes:

12. lconografia e informes de la visita de seguimiento
Incluirimagenes e informes relevantes anonimizados del caso clinico postratamiento
a 30 dias (examen con espéculo, colposcopia...). Las imagenes deben cumplir con los
criterios establecidos en el anexo 3.

Descripcidén de las imagenes:

13. Evolucidn en la visita de seguimiento
Respuesta subjetiva de la paciente al finalizar el tratamiento:

(* Durante la cumplimentacion del caso clinico, los participantes tendran la
posibilidad de afAadir tantas veces como sea necesario los apartados del 10 al 13
segun el numero de visitas de seguimiento que se realicen *)

14. Exploracion fisica final
Semana de seguimiento:

[J Inspeccidn cervicovaginal:

Examen con espéculo (detallar cada campo seleccionado):
Aspecto cervicovaginal:
Secreciones:

Sangrado:
Erosiones:
Fisuras:
Atrofia vulvovaginal:
Otro:

OooooOooono

Inspeccion vulvar:

L1 Zonas atroficas:

[] Zonas esclerdticas / leucoplasias:
L] Zonas hipopigmentadas:
[] Zonas hiperpigmentadas:
L] Zonas eritematosas:

] Proliferaciones:

L] Erosiones:

O Ulceras:

] Anatomia vulvar:




15.

16.

17.

18.

Palpacion bimanual: (Solo en Italia)
OUtero:

[JAnexos:

[1Dolor a la movilizacion:

Posibles efectos secundarios relacionados con el tratamiento con Clogin Repair®
ovulos vaginales:

Pruebas complementarias finales (opcional)
Analitica sanguinea

Citologia/test HPV

Colposcopia

Ecografia

Cultivos o microbiologia (PCR)

Otras pruebas diagnodsticas:

oooooo

O

Resultados relevantes:

Iconografia e informes finales (opcional)

Incluirimagenes relevantes del caso clinico al finalizar el seguimiento (exploracion
con espéculo, colposcopia, etc.). Las imagenes deben cumplir con los criterios
establecidos en el anexo 3.

Descripcidn de las imagenes:

Evolucioén final
Respuesta subjetiva de la paciente al final del tratamiento:

Control con pruebas complementarias:

Discusion critica
Limitaciones del caso:

Fortalezas del caso:




19.

Posibles factores de confusion:

Comparacion con literatura existente:

Conclusiones:
Utilidad del enfoque terapéutico:

Razonamientos para la practica clinica:

Bibliografia (referencias en formato Vancouver):




