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Introduccion

En el parto existe una alta probabilidad, alrededor de un 70 %, de trauma perineal en partos
vaginales. lo que les hace no estar recomendadas por la Organizacién Mundial de la Salud
como técnicas rutinarias sino que ademas recomienda su no utilizacion. Sin embargo, la
tendencia de los profesionales de obstetricia es utilizar estas técnicas comdnmente en
embarazo de bajo riesgo. La episiotomia es el procedimiento mas comun en los paritorios, y
es postulada como una accién rutinaria relacionada principalmente con la prevencién de
dafos severos en el periné.

La episiotomia es una incisién quirdrgica cuyo objetivo es el alargamiento del periné para el
paso del feto durante el parto con indicacién obstétrica para ser realizada en situaciones de:
signos de sufrimiento fetal, progresidn insuficiente del trabajo de parto y la amenaza de
laceracion de tercer grado, bajo la justificacién habitual de los profesionales de que
contribuye en la prevencién del trauma perineal severo, de prolapso uterino y de
incontinencia urinaria . Este procedimiento ha sido utilizado con la prerrogativa de prevenir
desgarros perineales, facilitar la liberacién del feto, prevenir dafios en el piso pélvico,
prolapso genital, incontinencia urinaria futura y relajacién de los musculos del piso pélvico,
ademas de reducir el riesgo de morbilidad neonatal y mortalidad.

En la guia practica de maternidad segura de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la
episiotomia se clasifica como una practica que se utiliza a menudo de manera inapropiada y
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puede estar indicada ocasionalmente y con limitaciones, ya que hay evidencia de que su uso

habitual podria causar dafo.
Objetivo

El objetivo de este trabajo es determinar la implicacién de la reduccion del uso de la
episiotomia, asi como de mostrar un protocolo que indice en qué casos es necesario esta
técnica.

Metodologia

Se ha realizado una revision sistematizada siguiendo las recomendaciones PRISMA, siguiendo
el esquema PICO.

Las bases de datos consultadas han sido MEDLINE, EMBASE y CUIDEN,PUDMED, SCOPUS,
SCIELO, HELATH MEDICAL COLLECTION vy el periodo de busqueda ha sido 2012-2017.

La estrategia de bUsqueda utilizada fue: (Episiotomy) OR (obstetric surgical care) AND
(genitalia, female) AND (obstetric labor complications) AND (childbirths) AND (midwife) OR
(medical care) AND «vaginal delivery».

Los criterios de exclusion fueron el idioma, el contener el término «ablacién femenina» y el
término «cesarea».

Resultados

Los articulos seleccionados para el estudio final fueron 50, tras la aplicacién de los criterios
de inclusion y exclusion, términos y la posterior lectura de los mismos (Tablal).
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Tablal. Resultados obtenidos de la busqueda

Los resultados mostraron que el 58% de los estudios encontrados eran descriptivos
trasversales o retrospectivos longitudinales, el 15% eran meta-andlisis, 10% ensayos clinicos
centrados en las diferencias entre la episiotomia mediolateral o lateral, 12% cualitativos y el
6% casos controles. Ademas, el mayor nimero de produccion de articulos fue Brasil con el
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40% de frecuencia.
Por otro lado, las complicaciones mas destacadas fueron las hemorragias, incontinencias,
dolor e implicaciones psicoldgicas, principalmente relacionadas con la no informacién a las
pacientes.

Por Ultimo, los resultados obtenidos muestran diferencias en el método de actuacién y en el
tiempo de toma de las decisiones comparando los matrones y los ginecélogos.

Conclusiones

La incidencia de episiotomias varia mucho dependiendo del pais, el afio y el centro en que se
atiende al parto.

No existe un protocolo Unico pero aquellos que siguen las indicaciones de la OMS consiguen
una disminucidn en la incidencia.

La informacion e inclusion del paciente en la toma de decisiones principalmente por parte de
las matrones disminuye la incidencia de episiotomias y los efectos secundarios por la técnica
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