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OBJETIVO: Analizar el grado de lesion perineal en el parto eutdécico
segun la realizacion o no de episiotomia, la paridad materna y el peso
neonatal con el objetivo de establecer un plan de mejora en la

atencion a éste.

PACIENTES Y METODOS:

Estudio retrospectivo de los partos eutdcicos realizados en el Hospital
General de Granollers, durante el ano 2009 (n=1406).
Se analiza la realizacion de episiotomia, el grado de lesion perineal
(de I alV), la paridad y el peso neonatal.
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RESULTADOS:

En primiparas se han realizado 569 partos eutdcicos.

En el 77% de los casos se realizd episiotomia y en un 1% de éstos se
produjo un desgarro de II o III grado.

En el 23% no se realizé episiotomia, y se produjeron un 23% de
desgarros de II o III grado.

En multiparas han tenido lugar 837 partos eutdcicos.

En el 25.5% se realizé episiotomia y en un 1.8% se produjeron
desgarros de II, III o IV grado.

En el 74% no se realizé episiotomia y el 22% presentd desgarro de II
o III grado.

Estratificando los desgarros de alto grado segun el peso neonatal,
observamos que el porcentaje de desgarros en partos de fetos
grandes (p>90) sin episiotomia fue del 22.5% en primiparas y del
24% en multiparas.

En partos con episiotomia este porcentaje es del 25% en primiparas y
del 50% en multiparas.
CONCLUSION:

La no realizacién de episiotomia es un factor de riesgo para los
desgarros de alto grado (p<0.005).

No hemos encontrado relacidon estadisticamente significativa con la
paridad.

El peso neonatal elevado (p>90) parece un factor de riesgo en los
desgarros perineales del parto eutécico, tanto en primiparas como en
multiparas a tener en cuenta en la realizaciéon o no de episiotomia.



