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Objetivo:Examinar la experiencia del sangrado postparto
de una cohorte de mujeres que amamantan a sus bebés y
compararla con la definicién convencional de loquios.

Métodos: Se siguieron en forma prospectiva desde el
parto a 477 mujeres con experiencia que amamantaban a
sus bebés, en Manila, Filipinas, y se registrd el sangrado
vaginal en un diario menstrual. La duracién promedio de
los loquios se calcul6é usando un andlisis por tabla de
sobrevida. Ademas se anotd todo sangrado separado de
los loquios dentro de las primeras 8 semanas postparto.

Resultados: La duraciéon promedio de los loquios fue
27 dias y no vari6 con la edad, paridad, sexo o peso del
bebé, la frecuencia de la alimentacion al seno o el nivel de
suplementacién. Mas de un cuarto de las mujeres experi-
mentaron un episodio de sangrado separado de los loquios
originales por al menos 4 dias libres de sangrado y que
empez6 a mas tardar en el dia 56 postparto. Diez mujeres
que amamantaban pudieron tener su primer sangrado
menstrual antes del dia 56.

Conclusiones: Los loquios duraron substancialmente
mas tiempo que la presuncidn convencional de 2 sema-
nas. Fue comun que el sangrado postparto se detenga y se
inicie de nuevo o que se caracterice por manchado o
sangrado intermitente. El retorno de las menstruaciones
es raro entre’las mujeres que brindan alimentacion al seno
exclusiva en las primeras 8 semanas postparto.
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Objetivo: Examinar la hemorragia entre las 6 y 8
semanas postparto en mujeres que ofrecen lactancia ma-

terna exclusiva y su asociacidn con la fertilidad determi-
nada por analisis hormonal.

Métodos: Se siguieron setenta y dos mujeres con lactan-
ciaexclusiva en forma prospectiva desde los 42 dias postparto.
El sangrado vaginal se registrd diariamente. Se compararon
las mujeres que presentaron sangrado se compararon con
aquellas que no lo presentaron con respecto al tiempo de
ovulacién y el tiempo de la primera menstruacion.

Resultados: casi la mitad de las mujeres presentaron
alglin tipo de sangrado o manchado entre las 6 y 8 semanas
postparto. Estas mujeres eventualmente menstruaron y
ovularon mas tempranamente que aquellas que no presen-
taron sangrado, pero las diferencias no fueron significati-
vas. El estudio tenia un poder del 34 y 45% para detectar
una diferencia del 20% en la proporcién de mujeres ovulando
y menstruando, respectivamente, a los 6 meses postparto,
y un poder de 10 y 16% para detectar las mismas diferen-
cias al afio. Siete mujeres experimentaron desarrollo
folicular ovarico antes del dia 56, pero ni la hemorragia ni
el desarrollo folicular se asociaron con ovulacién en ningu-
na mujer en las primeras 8 semanas postparto.

Conclusiones: Es improbable que la hemorragia
vaginal postparto en mujeres que practican lactancia
exclusiva en las primeras 8 semanas postparto represente
un retorno a la fertilidad.
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Objetivo: Estudiar y comparar el resultado obstétrico
en embarazos a término y embarazos prolongados no
complicados.

Métodos: El estudio fue una revision retrospectiva de
596 casos. Se analizaron las historias de 286 pacientes
con embarazos prolongados no complicados (242 sema-
nas) y 310 pacientes con embarazos normales a término
(37 a < 42 semanas) se us6 el paquete Gold Stat para la
codificacién y analisis estadisticos.

Resultados: No hubo morbilidad ni mortalidad fetal
entre los dos grupos. Sin embargo el nimero de abortos
previos fue significativamente mayor en los embarazos
prolongados comparados con los embarazos a término.
En forma similar, los pesos fetal y placentario, tasas de
induccioén del trabajo de parto y tasas de parto operatorio
fueron significativamente mayores en los embarazos pro-
longados. Sin embargo, no hubo diferencias significati-
vas entre las pacientes quienes fueron inducidas y aquellas
que tuvieron parto espontdneo entre los embarazos pro-
longados.
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