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RESUMEN 

Se estudiaron 49 se·st"aci'Ones··.en 2'·gruJ,oS ·.(A· y B).El·.srupo A 

de 30 · pecien-te.s t·:r'~-t--Bd~-~'{<~-~~~--~~~''.,.::J., 9~j~-_-:._i.<:·19'8s, : ~-e,-.·-~-ª~--~~ 6_--PGE
2

-

l os mcg. vag i n~-·1 -:-,.ca-d&-:,:,·i·/J;t-:-'i':~S-~~x~',(:i ~-~::~-:f~-~ ~~ e·n) i:~f ú'Si6n .d0Sis-
, · • " . :,-:·-~---;:_.:/_¿:--~- ://¿';,~·-::--.{:·:.::-·-'.-:~-t~~:/·5~,2-S::"f;;;: ~~\~:,_:,~;(:::.:_-:::.-.:~ ,,,-".'._,._-.;;_.-_·_· ... ___ :·_· --- : :· · 

respuesta.El grupo.Brean 19:casos;entre.1980 y 1981 y solo-
. . . , _:.~ :,; t"~i1 '.'.':-;·::~_-,·:~.:~'i,;;t'~--~;1·,·f-__ ,~;~:~~','°;'.~}:J{;'.1.\~f.;:'.{(:':{:~-~·< _\._."'><' ... :'.·. :'-, -_--,:- · ·<: ··· . . .. 

reci bio oxi toci_óa''.:~_para·:·:ind úc toco·n_-d ticci6n -;:_i_,,>_,(f-1 _. .. -, .·_-/:_.-,--

Los reslii~~~-~~-~'.j;·,~;:~:~;y~~~f~~~1f~fi~lff~~~~~~~~-~'¡t~-;~:~:~'.!~ii\ t·u~ de 29 
. . _. ~ .. - ,-._ :-'· ~ _.·,,".': '-:·:;;~_:¿:;.' ::~-t.¿::'.}).:,~):'~~t~\~:'.;,'._~;~f;;~~f~7'.::,;{~}:'.1:t~:t\j·~}~;,.>¡:,f{;'-i':_:{ ::-: ~{:, ". -._ :._ ' . ; . 

y 31. 7 sem. y el ·tiemPO"'.:dt:!,J~1nduCCión:2~,8~·~s~J-.h·r·s";en-r:·e1·,:-gru.po· A y 
· · . . . _·. '. J~: :. \'.:\'~·Ji;~f~:¡:-~{:J~·-:·}~lt:;~Jfti$~~,l~{~€Y;~_~:},~'.~L~l~~f _,":·/(!' _· :· · ---_._-

11 .3 en el B, con diferencia:~de:~\8 ~-8-':;hrs';'Las,;;complicaciones y 

efectos secundarios f~er~~)~i;~{g~~:,[~~r"~t~~i~~~ff.~~::~]·e~:el B no 
se vio,en las 2 poblaciones hubo a ·,-·3-. .. ¡ ~'f8lli·d·as_,~·y:'.:t'érminar_on en e~ 

. . •'. .. ~-.- .;. __ •_;._'..,.,:;;,_ '· '::" 
sarea con 10% al ·grupo A y 15;5' i',"81?B-;et~¿-"e.~ito· füé en el 90% 

- ' ,, : . 
_._,,.-._;·' 

favorable para la poblaci6n del _grup~ A. 

SUMAR Y 

It ha ve been studied 49 pregnancies i·n_ 2: gr.oúps(A and B) .Group 
. . . ... ,.- ' : '.; , __ 

A was of 30 patients with their treatinent 1 ·b~.t-we·'e·n_ .1987 an 1988, 

To this group the dosage was PGE 2 ios. :-~,c,8 .,~·~_--giñ.~i-__ ea ch 2 hous 

plus a infution as an were their 

The resulta werw as follow:The ave'~~~:g-~>."8'~st-~t-ioria1 age was 

of .29 and 31. 7 weeks and the induct;_i_o_.ñ.Ct'i-~e --of 8.5 hours at -
.·. ·:;_,,_ 

the group A and of 17 .3 hours:_a.t'-~- th·e-.:Sró"up -a with a difference 

of 8 .8 hours .Complication~ and :::'_SE!co:~d~-~Y -effects werw minimun 
·;; .-: ' 

3 failed inductions and ,::~·~-~~ ftri'i-~hed cesa rea, 10% to the group 

A and 15.8% tho the B,It_>~as 90% favorable for the group A populaton. 
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INTRODUCCION 

El termiriar u'rla: g~~ta·~_icS.~····n._o·.:·~~iB_}?le: 8~t~~ :d-e .-·las ·:12 

semanas, no ·Su el-e plá-n t~·ar_-.': p r·o b i'em·a·_,::·s:l"si1'1 f ibí:i-ti !º-~'Ya qUe '. la 

mayo ria -de_-.1ós-::. éa·so·s -:~·si·;~~:~e-~~e-i"'v:~~~~-~:·~··ri::~~-d:í.'iB ~:~c1·6~-::: d~l cer_vix 
_ . · ·. --~_. . . .::-'T:~.,~\;' .. ,~~ '.~ ''. _: ~·-~-~-::i~::;/:; :.)·:::: ~·::-.·::~-:·;: :}:·Í\,5:-,·:."._-.. ~~:::;,(>~','.·: '.~_;/~·:-~~,~~-~t-:~~:·i·>'---,, _" ·-,- , .. -. ·:-
y posterior_.;··cur_etaj e;'c..o:',asp_i raci6n·~ Cuando.-::esta ;i"si tu'aci6n: se 

. · : .._ · -· ·-.:: .. _ ... -:·"·_; ,~- ~-~- ~~: ~¡;:;·~':;~ ;/:.~;~;;;:;.~;~;;_·i~? ,~~/~~:~.:-.1~S1; :·: º:::::~1::{\~'{·fH<;1 :¡~:;_~¡ ,:~:J1};;¡u'.~~T;A1<~.-\''.:L '>':-' .. ~ -: : : .' 
p_resen ta en_ ·el-, se·gundo·;;'_o{.t_er;ce:r'-'--,tr.ime_s_tre~;:_del:?~Cmbar_azo ,·. su 

res o 1uci6 ~ ·,'.: e;~:\-~:¡:~;:p~'.~~~ ~~Í~~;-~:h~~1~~,~~J1~:~-~'.f ~;t'~t{~1g~~;j~~i~~~~1frt~:G:~- ',.:'~:~_-_-.de~ 
- ·: . .. ·: ·:- -: . :_<_:_ -·: /," ;:.- ;;~·,;~·;:;º'. ~~:~;·~~-~,:fi~i~h'!ií:1Y±~;.:~·&0f,;v~¡¡;1:x1_~~~;~i~:aJt~~~:1}\~J~i~'.0:-_ < _.:. _ -. 

· sencadene" el_.: tra baj_~P.de~;Par~fo~:eti::;·f.o~~-~iJ.ex·pon tan·ea).-,.;_en tre .- -

dos y t·res -~:;=,~~I~:~;_/¿~~¡¡~~~;\f1~~~~5~~~1~t~JfQ!g1~Ei~f~~~:~~i~ :_:~-~~ ·,fe. 
· ·:·- - 1-:-~ ''..-: ;-~:::,·-:;-'~:::>~J~r:r~:!f;;:~t:::;.z~~z.:r~:n;~~'.¡~f};x:5s;-,;·;-t:-::_~,;-:<: , __ -_. ·. -_ 

to, y que _los· pro blemas:~_de~\c_oa gul_ac_i6_n'~·;_no:~.s:ue_le_n._._ma nif eStar 
.. __ . . ._ -_- '._--:;_·;·_ =:<;·-::~,~~xt;~t~;~~,:1.~~:\í~~tr~;'.t~§:~~~-~-tf¿~¡i~;t~\;:¡t,~;~,_~j'--':: · _ - _ , · - -

se hast-a despues _. de--:_4-_;semanBS~;:de>.i,'ocurI-.idB-~:-a·qtiell'a .' · 
. --· --... - .. -- ·-- -·. --:,~~:·;:~'-_·,._;")r~:;~_~_;A:: _(·.::~~\· ;:!·~:{--;~~~.:?~,'.~:-'::·~,: <'-,: ~. -- ·. 

La sola utiliiaCi6_rl_--de =;oxito_c._i.na·;inY:e-c'ci6n; de suero-
. ' . ' ' - . 

salino hipert6nico, e in-~l~So _ Ía · r~~li-~a·~:·i_.6h :<d~---- u~a· .. · liister~ 

tomia,son actuDlmente sustituido~ -~~-ra· -ia -.~:v8¿~aci6n ·del -

Gtero por las prostaglandinas,pu~sto que :fa~orece la madu-
. 14 ' 

ración cervical an forma significante (l).Sin embargo o d!:!_ 

sis altas reportan complicaciones de leves a seve~os,entre 

los que se mencionan: nauseas, v6mi tos3,8taquicardia4, dificul 

tad respiratoria,cianosis severa,laceraciones cervicales y 

ruptura uterina (2)8
• 

En este estudio se comunica.los resultados obtenidos 

de inductoconducci6n,en embarazos con feto muerto en el S!:_ 

gundo y tercer trimestre,aplicando Gardrin (Emprostil) que 

es un análogo sintético de las prostaglandinas end6genas -

de la serie E
2 

en acci6n sinérgica con infusión de oxitoc!_ 

na,comparado con un grupo en el que solo recibio oxitocina. 



MATERIAL Y METODOS 
:;:_;·, 

El presente estudio·-.:s·E:"~:llev6 :a c.Sbo-·e.n_, ~1 Ho_s'pitál 

Regi~na_l Li~ ·: A-~.~i·~~ '_~ L-o.pez;_·:-M8·~~~-¿S'_-~--~~-~-:::ISSSTE·; se'·.t'Oinaron ·en 
--,-· ;~;;:;1::~~:',::~:>;.~::.~:i-~'.·¡::~~':,:·;.',j})~:_-\}~·>_:;.::·:. ;::.:,'./ :-:·:·{:·. ~~---:~_;:·,:-'.,·:; :-~-_,, -~-,~-/(.,,_i -::~ :- '· 

cuent8 49 -~~b~r~~~~~cón-muerte~f~tal~iritrauterina~en·:el---:· 
_;·:,·_._ --~"-?:~-,'.· .. ;: ~:: . .,,'.{> :.:;, ._;:r·,>:'(~>-~:~:,;';.f .t.:;~',~;:.:~.::;·: .. ;·,:!/,·,~_,_,._._~_'.·~,._;\·-~·;_::::'.·-~::~·_:- .-:_-::":: · ... _. '~.: ,_ · _ . 

segundo -._J- tercer;,'·-·trimestreJ:: de!_; seStaci.ón·~·.tO"das ::_ tuVfe·ra·n·.: in 

d 1 ca e i -~ ~,~ s t~-~~ i~~~~-:;;~~~ff~L¿~~~~:~~~I1~f~~~~~~¿~~li~:~(~1*~~~;t~~-~::~·d~·~;--~1~~ -. 

se.· r.e e 0 ~e.é ~:,~}0,n~•t:i:~~~~~~iii~f~~~~~i~t~~~!:;~!f ;~rí~f J;~.i!'pe- . 
diente •. edad~- pet_'idBd ·; tiempo;o;;·gestacionel·'~ condiciones ~--cervi

:; ., --.. : />> ;r,f ;-: .'-::Y~J'.~~:\'_tft;fi'J_~;;B!Xf,1.~~Jf ~-:-~~~-?t:~?L!JY:J~Tttti.~t:;¿:r:~:~:lt:~~~:'.~\;:: .~;~·;, <'.,, :'._-~; ·. -.-': '.,:_. ,_:.: 
celes - basedos7-.cen {el~.r°iidi_c_e_i:i:l e~B:t"Shóp.(meno'i;9-dé\':_-4·;:_1á ·::pobl8-. 

, ... _, .-::-:_}-"; \;~/\,::~;z;,;,~:~~~r:~r~:~}f~~:~,;/l$1:::;~~i~k~~~~/¿~Gr~,;,;:=;:_~ii-~5~~t:. -· -· · 
ci6n tot·-~·i: estudiada-~';sef·.'divi'di6Jren;5.dos.'~8rupos._ A -::y·::B~ 

, · · . ~:-· :;¡0.{i~\;,~¡'.t,;pJ~i!~~.>~{\~~!{~f§t4:fJ;~:Jkf.j};::'':.<:::._ L > -~: ·~:-
El - gr_upo··:~.'º. (problema).-:tcompr:ende~;-c30::Pacientes que 

' -_- · : · ,.-· -'· ".' : ·;;· .-::·:.·:_;'._·~~.~;~,;;~~!'.-;~?;~ti:1i~~~\~~-~;~7.:-~~-5~~~:~:-~;f~)4:~¿-i· <¡:·:_:: '-~-~---.-·. - _e 

fueron inducidas¡; ·,-en tre·-.;"-.~>'t·marzo·l"';l 987.:~·a::cnoviembre 1988 
. -.. .- _.. ~ . ·: <~_ :·-; : · ... : .~;-~~;:'.'.;J.'.·:.rrt;J;~,:SI?~~~\(45.1~7~>~·'.:~.;:;:.; .. _ -.:- . 

se subdividieron-·en nul!paras/Z,y:~·mul_t1peras: ,y fueron ex 
. · .-.-. _· --: ." _..: -'.~:.: : >~<·f_: .. ·::1:i/i'i-:Y;l·''.-~-'í1:~~.('.f.1h~i._t·r>,--~ .. -~;; .. _ _.~" 

cluidas pacientes con_. __ histo:r:,i_e.l_:-_-:_~_e_\·.ce_~·ª_r:e_a previa con pe 

riodo intergenésico. men~r ~~?;~\~~,~~,:~·~~ol~gia cardiovascu
lar y gastrointestinal.Se apli.c6·:;c§psulas de PGE

2 
105 mcg 

en el fondo de la va_gine ·_a·:_;-f·rit~e:r·~·~i'~s-- .. de 2 horas, simul ta-
;.·.-;:~;- . 

en -
500 ml. de soluci6n glucoTS&-~~'.:~·a~ 5% a dosis respuesta ha!!. 

ta obtener y mantener el traba~o de parto;en ningun caso-

se practic6 ruptura artificiel~de membranas.Durante le i~ 

ductoconducci6n se valor6 les ~odificeciones cervicales 

relacionados con la dilataci6n y borramiento en tiempo 

asi mismo se determin6 la presencia de efectos secundarios 

y complicaciones mas el nfimero de dosis de PGE
2 
administr~ 

dos. 



5 

El -grupo B (testigo) que comprende 19 casos tomados 

de expedientes entre 1980 y 1981 en las- q~e ~e utiliz6 fin! 

cemente oxitocina para la i~duc~i6n,igualmente·se-subdivi

dio en dos subgrupos nul!{paras. y multip8'ias_ •. 
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RESULTADOS 

Los resultados. obtenidos· íuer_on ·1_os~ .. sigui_entes: 

GRUPO . A. - le ed~d. -~rom.e_d·i~ ._:_~~--;_;~~-~a·~-·;:·:.-·P:~·c:.!en-~~-~--- f-~é :_de 28 años 

con.·.~·ª P~~t~,~M~~,;M·;,5,it.~~Nii~.:~;\,~j~¡~,i~;~,\~if~~s iY ··.~ 9 .· s~· 
manas de· gestaci 6n::: como_>,término:~ medio··~:( cuadro~;!)'· La \:'i'n·dü'C t:o...:. 

. . - - . ·-,~:;: ;;:·>?_~:_: .. ;~.;;;~:;; ·.;~Yt;:·,~~!<~{~1~i~--it·lff0'r{{•.¿:.~-:'_f;¡{~~~ttfüJ?:;;~~;~~->t< ;¡-_::~- \:-: _ ,\- ~'-' __ .,.;. :- '·:.:: 
conduce i6n: en::::-h_o_r~~ ;_mue_st_i:-~:f,qu_e,.::; ei·;:.p_a_~_t.9_:;-_eri\',, el:.-\grupo '~mayor_:·-:· 

:::.::'.'.~:iñllli~!llll~~¡~: •. 
4. en 8 · nuli paras';.( 4 2:;.4:; )}y/dé(13td.o.sis[en;e;3i~mill t1iia'r.as·:;,(37 ;· s:;) 

·, . · - -. -_.. _ .- ; :-_:: '\·.!·:<·::~-:::::\~.:,',i;;:.~~·.;,~·,>:~;~,~i~'~S:~_Jf{;,~,y,~~f;~~~0Y;'t:M~1~~'.~~f~2fJ~~;1:~~~~~~~~-;'.!.1F?;:~~-::'~'.::;0_:·1 ::)-:: 
(cuadro IV)~ en cuan to.,.:' a'· la-~ "dosis'.~_de¡,:.oxi·t·o·é:.ina;i~.va:r:1a,~-·en tre ::_ 4_t ," 

Y 4 O m H i unid~ des Po~ mi nut:~ ;1:\;}I~~t~~f: " -J~t~~)~~~f F~1;~i~:";·;:', j . 
Las modificaciones Cervi.c-81e-s'..:mostraron9que.ye1-y~borramiento 

.~. -:~·;./":._¿:,_::·-''': :_,:-:'·i-:,-.:-,j-:r.:.:.::.:.:;':f.f'.'}.''.-;¡~~-~-' ~:;:-.-';_(':_', "i :-. _'. 
es progresivo en relaci6n · ai: ,t:i~'~'p'~ci_~~;;.fi·~':t'dii~·tac·i·6·n -en ··las 3 

. ·. '}·,:_ :::~<-;.'..¡.:.'1 :/-?_;;!~l-:~_::::,.-:_~:::-.-- . •,; - :-;- . 
a 4 horas fu~ lenta,para luego·h~cerse~estacionaria comple 

tandnse en forma brusca en la·:'.·-~··~~i~:~?:_::~-~;~,~;e1 número de-;hoiás 
-.. -,. 

que se requirio para la inductocond·Ú~i:i.6n en este grupo fué 

de 8.5 como promedio,y el exito m8yor se observo entre las -

13 y 24 semanas de gestaci6n con·u~· 29.7%. 

GP.UPO B.- La edad promedio fué de·30 años con la paridad de 

10 nuliparas y 9 multíparas, ei:·tiempo en semanas de gesta 

ci6n fué de 31. 7 término medi~_.La..__inductoconducci6n con me 

yor exito se di6 entre 4 y 8_-hor~s en 3 casos y otros 3 pe 

pacientes entre 20 y_ ~4 horas· ,ambos con 37.S i para nulipa

ras;en cambio en las·mult1paras no hubo diferencia entre las 

4 a 24 horas c2s:;),el·total de casos fallidos fue de 3 y 
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constituye el. 15.8%,la e~ecti.vid.ad.··por a.emanas ·de·-gestac.i6n 

fué mayor ent-~e·--_;_las. ·33 .y.,'.,.-3'7::.:-~~~~'fi:~-~---·~:off:": .. 6 cas6~---.'_.(37·_~5%-) ·;·y·-
. - ' "-' ''· <~~,; . . :,.-~ ,..,. . ' . 

ameri ter~n-- 1.5,!i' h·~;~~:~·". d'e. co~d·~·c-~'i'~·n'~'~'i-:;:i:·1~~m·p¿-:::. ~¡j t~i_.:·' promed 1°0~ 
. __ .:-: -_._ · .;:'- .; _:,_,\~:;.: -· -· .. ·:. -_-_:.:\. __ :_'. :·_;';;,.::;;.::/3:~~.:~}:~;:·_:··!;.~:,~i-~5~1\: :\t~;-;L!;:;'.~~t-7-~;_'.~~>:;;-;).;>/.-·i,.::: \-.~_;:_: ··<:::-. ~;·L.· -. -

de ind uc tocond ucción \en"':: e·sta·-::po b lác·i_ón.~:fué·-_''d'e\·l 7:~- 3 \'horas·~ 
• · !. -, ,¡\.>-;::·;; ~.:;;:: \)_}:~~.:;z,~l\ t~-~~i;:::·;.~~+,:f x!\~t1;:/(:~'.::1~J2<:;,~d<~1~?:::,'.~~~q:,:f;:;~·--:~:'tt:·_ '.·.:;:, > / --·· 

Entre~-- las.~:é:oín'pli-c_a:"ci~-n·e·a'.::Y~~-: ef ec-·tos:t,s~ecu·ndái:ioS:· en · ·'el 
. ~-:----_-.· ~.-- ~:·.:{:· ~,'.~~-.'./,;_l:/;::.:-t'.:;1;:::,;t::-i'.~-:~·x::.~;-~i' ::\:'.- ~(5;·-;_~J!:~~;~~~::¡/~~:},;::,:;f/H:::·;(;i~-~-:(", >- > ··: _ , 

grupo A y·:-.·B·.:· tmencionamos.;:.l·;;.·_caso ',de . .-laceraci6n'.·"-cer.v_ical .- qué-
:-_ .. _-;·',_· _:-'·:;;~.:-t:\f-:¡~~ :·~-i7/¿::.:~-;~.~;:~~~}~~ ':';~--,~~~:;:\;J .- ·';: .- -·c. -- ",_- ":>··;-,-;,'.:=- :··-'.·! ;'''."~¡;}:-_.' :_· '•, -_ : .. • 

requiri6 la: aplicaci6n··.; de":, puntos de - sutura, ''y "en'..--::2: pac.fen 
·_·-~:'.·,.:··-._..>·_-.'/..'_::)_:~t.>:~·~:,;· .. ,:.· .. · - .-,--_ · .~:~ '. -:::~:.-~~,~-~--;~E¡-::-_': 1": 

tes v6mitos en··el:~primer~grupo,en·el grupo~B·no~.se descri 

ben compi-ic~~-ione~--.·i-~-~::· i~~-~~-tocc~n'd-~~~¡-~-'~e~ falli-;das·:: en auibos 

grupo fuero~ t~rminados por ces~rea. 
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DISCUSION 

que no hay diferencia signif-iC:-at'iV'a::~en._-cUáitto;-_ á -e.dad· y 

tiempo ses tac i ~~~;:l2:;t;Ji~r?i~~,~~~;~;¡;~~,~~~,;r'.~t0~c~:. d ~cció.n 
fué mas favorab1C·;.:en:\·e1·,'.,-sru¡jo:y:de·:~BCc·16·ri.: Sinér8ica ·,·para n~ 

-~ i.:_:_ :~~'/i->:_~~·J.f:\2~~;t~_#;?f.i~~jIJ¡_;;;~;r:·~~~-;;/J;{~~;¿_;·:J,;~ . .,. ':-~~~~ .' ·>·:?~;;;,~'-'.·r-~ -~->, :_ . , __ -
11 paras ·en-;_ relac_i6n~:a1·~ssrupo_;:::B;;~~i_cciil.;funa::,,dif e·reric_ia::·_de ::_·63~2% 

_ -. . :~' .. :: :~:-r1.,.;;~-:~:t·t;.~i:·::<~1±i~r~1;-'.~1zz~~:-~11~~~~~ci~:;~~;t: ~~<;~?A-~~;;;;i\~j'.f ;ig~-:tií-::~~á.~_'.:;~~J~->-L; .~·,' .--~'. =: 
a 37. 5 % , 'igua1·men_t_e·71'.f_ué_~:m_as~::ef e·ctiV·a·.~:en·.-_:mUl t1 para·s·,,_del -·

-- ·. · · ·: · >_..: .·~ ,:·;.·-·: -·· _~:::/~/::~.:·,:·:·,~,:.: .. ;::.;::Y: .. ~::;,~:.~:~:.~~f{f ~~·{t\~¿:;h0~~r::I~i/;·~~~;}J.f:;:f·J'fi1}if} ;:'.'.::1~ t:·;: x>)-'.: : .. :~ ~;;: -
primer -grupo'.: en·: .. un'.':50%;!.mAs; otros~autoresX,::repor:.tan~;:que ... ·. les 

... -,, :·;·. __ , _' ., :f::_:_, .:"-:.-~ -'_f7 :,~;-;=~--·~L:-z:· ct¿;:~~~'"'1}~\-~_;{:~ '.i:0';,, 1 ·~. ~ <;- '. ·. ,_ .' .-_, . 
nu 11p8ras · t.ie?.en · una ·baja '-i ncidei:ic.ia.~;_d_,e?L~pa_rt_o~{~c:>_n~<l_a'.;·:· apli"":'' 

. .- . :·:: ... :;·_,'·~.:_·:._,·L::;~/:~_¡i·~~ii~H~?A:~;I{~-1:~-;:~~~:;~;LJtt}\S~~~-."·· .. ~::r,:_~-~--~.'.- . 
caci6n de gél. de PGE en ::la :·-vagin·a:.:~(l)r;al;,{~·contr:Brio;,:_de{:;10 ;.¡· 

2 · ... · - ·· . .: .. ·.:<~-{::~{{~:\'.;?·~~[:~t~1~~~;w~~z~-~~~1?Y~:z~~~'.:'_f >:_:..::.:_ .... ·~ · 
obtenido en este estudio. En cuaOtO« 81\ tiemPO:rde:=.::íñdüCCi6n 

_: __ -. ·:··.; ,: :'..:'i.~f:~:·~-~~::1;~::\i~:~~~:~~:fir:,{it~~~~:.::·~.¿~~t~~:,,,: ·,«·--:· .... 
por semanas de gestaC:i6n, f u_é menor/· -en tr.e\'¡l'as_)rl 3 ~YA~~~,4-{Sema-:- _. :·.:: , 

. •, - _;' .';··?'·':·.-_·'-'-: .. ':·;·:f,:;.:.~{;;~~~~::-t:~~:~"'!f}{~~~if,).~i'f~;.;_:.:< ! :::. 
nas, comparado con el grupo B. ~on 'mayor,-;·eXito·-':enti:'ef~lasr·33 

y 37 semanas;la relaci6n promedio. de. ~ci~a~, :~·~é;.J~f~~{á' ~·y. 
B es importante puesto que fué menor en el· P~:i'.ul"~-~,-·~S·~·~:PO 

con 7.5 horas de diferencia. 

Las complicaciones observadas en este.estudio,tales 

como laceraci6n cervical es de 3.3 % y v6mitos en el 6.6 % 

como efectos secundarios; esta incidencia resúlt_6 ·ser baja, 

comparado con otros estudios que reportan hasta de 2.2 v6-

mitos por paciente, entre otros diarrea y cianosis con do-

sis de 500 a lOOOmcg.IM. (2). ,_ 

Por todo lo anterior podémos coricli:iir que la dosis se-

ñalada de PGE
2 

sinérgicamente con oxitocina para la induc

toconducci6n es eficaz en el 90 % de los casos en muerte -

f.etal intrauterina,cuyos resultados podemos calificarlo CE_ 

mo bueno,ya que de esta manera acortamos la estancia de.-
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las pacientes en sala de labor,disminuyendo la ansiedad,el 

dolor asi como tambien el indice de cesarea, que es de 15.8% 

en el grupo B. 

mis 
DE l./\ 

MB r.-E!E 
lili)LitiTECA 
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MODIFICACION CERVICAL CON PGE 2 Y OXITOCINA (GRUPO A) 

100 

80 
~ .. 
~60 

o 

(Fig.l) 

1 

Borramiento 

---- Dilataci6n 

-· .. -· . -· -· -·· 
2 3 

' ' ' / 

-· ------ _______________ J -· . 

4 

HORAS 

s 6 7 

' ' ,.,, 
' / 

8 

10 
• 

,/ 9 

8 

3 ;;-
ª 2~ 

1 

o 

FUENTE:Archivo del Hospital Regional ''Lic.Adolfo Lopez Mateas~ 
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RELACION PROMEDIOS 

CUADRO: I EDAD PARIDAD 
GRUPO ANOS NULIPARAS % ~IULTIPARAS 

GRUPO A 28 21 67.8 9 

GRUPO B 30.1 10 32.2 9 

TOTAL 28.9 31 . (100%) 18 

FUENTE:Archivo del HdspÍtai:J!~sf~nal 
"Lic. Adolfo · Lop·~i ·.·~¡·~·t-~~-~"·--.·. 

_•,_:-, ' 

T.GESTACIONAL 

% SEMANAS 

50 29 

50 31. 7 

(100%) 30 
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CUADRO lI. RELACION TIEMPO - INDUCTOCONDUCCION EN EL' GRUPO A. 

HORAS NULIPARAS % MULTIPARAS % ··TOTAL ·.: %. ' 

o - 4 1 

4.1 - 8 12 

5.4 

63.2 

1 

4 

8.1 - 12 

12.l - 16 

5 26 .. 37 .5 .,. .. 8 · .• '29.6 

. ,.._ 

16.l - Adelante 1 5.4 1 4· . 

TOTAL 19 (100%) 8 (100%) 27 (100%) 

* FALLIDOS: 2 Nulíparas y l Mul t1para (10%) 

FUENTE: Archivo del Hospital Regional 

''Lic. Adolfo Lopez Mateas''. 
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CUAD~O III. RELACION TIEMPO - INDUCTOCONDUCCION EN EL GRUPO B. 

HORAS NULIPARAS . % MULTIPARAS % 

o - 4 

4.1 - 8 

8.1 - 12 

12.l - 16 

16.l - 2.0 

20.1 - 24 

24 - Adelante 

TOTAL 

3 

l 

3 

l 

8 

37 ~5 

12.5 

37.5 

12.5 

(100%) 

2 

2 

2 

2 

8 

25 

25 

25. 

25 

(100%) 

* FALLIDOS: 2 Nul1paras y 1 Mult1para (15.8%) 

FUENTE:Archivo del Hospital Regional 

''Lic. Adolfo Lopez Meteos". 

TOTAL % 

5 31.25 

·:2 ·· 12;5 

3. 18.75 

·5 31.25 

.\ 6:25 



CUADRO IV. NUMERO DE DOSIS DE PGE2 REQUERIDAS 

EN EL GRUPO A. 

NUMERO DOSIS 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

TOTAL 

NULIPARAS % MULTIPARAS % 

l 

4 

8 

2 

2 

l 

l 

19 

5.2 
21 

42.4 

10.5 
10.5 

. 5.2 

5.2 

l 

3 

l 

l 

2 

(100%) 8 

12.S 
37.5 

12.5 

12.5 

25 

(100%) 

FUENTE: Archivo del Hospital Regional 

11 Lic. Adolfo Lopez Meteos''. 
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CUADRO V. NUMERO DE CASOS Y TIEMPO DE TRABAJO DE PARTO 

EN RELACION A LAS SEMANAS DE GESTACION. 

SEMANAS DE GRUPO A GRUPO B 
GESTACION Nº % Hrs. Nº % 

13 - 24 8 29.7 8 3 18.7. 

25 - 32 7 25.9 11.1 4 25 

33 - 37 6 22.2 7.2 6 37.5 

38 y + 6 22.2 7.7 3' . 18. 7 

TOTAL 27 (100%) 8.5 16 (100%) 

FUENTE:Archivo del Hospital Regional 

''Lic. Adolfo Lopez Meteos". 

Hrs. 

32 

17 

15 

8 

17.3 
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