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PARTO 
El parto ocurre en tres etapas. La 

primera etapa comienza con 

contracciones. Continúa hasta que el 

cuello uterino se vuelve más delgado y 

dilatado (estirado) hasta tener unas 

cuatro pulgadas (10 centímetros) de 

ancho. La segunda es la etapa activa, en 

la que se empieza a empujar hacia abajo. 

ETAPAS Y FASES 

1. Fase de dilatación: Las contracciones del 

útero hacen que el cuello uterino se dilate hasta 

permitir el paso del cuerpo del bebé. Es la fase más 

larga del parto, dependiendo generalmente del 

número de partos anteriores, y la que resulta más 

pesada para la mujer debido a su duración (de 5 a 12 

horas en las primíparas y de 2 a 8 en las mujeres que 

ya han tenido un parto o más). El bienestar del niño 

se registra mediante un sistema llamado 

"monitorización". 

2. Fase de expulsión: Las contracciones 

uterinas ayudan al descenso de la cabeza del 

niño. La duración de esta fase varía de unas 

mujeres a otras y también influye si es el 

primer parto o ya ha habido otros. Se tienen 

ganas de empujar y hay que seguir las 

indicaciones de los profesionales sanitarios 

(respiración, momento para empujar, 

relajación, etc.). Cuando asome la cabeza del 

niño y para impedir desgarros a veces es 

necesario realizar un pequeño corte o 

"episiotomía". Dura 30-60 minutos. 

3. Fase de alumbramiento: Una vez que 

ha salido el niño y después de una breve 

pausa vuelven las contracciones, de 

manera más suave, para expulsar la 

placenta y la bolsa que contenía al niño 

(bolsa de las aguas). Ocurre a los 10 

minutos del nacimiento del niño. 
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Cesaría  
Una cesárea es un tipo de intervención quirúrgica 

el cual se realiza una incisión quirúrgica en el 

abdomen y el útero de la madre para extraer uno 

o más bebés. 

Un parto por cesárea se realiza cuando no es 

posible o seguro para la madre dar a luz al bebé 

a través de la vagina. 

El procedimiento generalmente se hace mientras 

la mujer está despierta. El cuerpo está 

anestesiado desde el tórax hasta los pies, usando 

anestesia epidural o raquídea. 

Motivos 

La cesárea podría ser necesaria 

cuando el parto vaginal entrañe un 

riesgo a la madre o el bebé, por 

ejemplo debido a trabajo de parto 

prolongado, sufrimiento fetal, o 

porque el bebé está presentándose 

en una posición anormal. 

Causas: 

 Hay un problema con la placenta. Si la placenta cubre la apertura del cuello del 

útero (placenta previa), es recomendable practicar un parto por cesárea. 

 Cordón umbilical prolapsado. Podría recomendarse una cesárea si una parte del 

cordón umbilical se desliza a través del cuello del útero adelante del bebé. 

 Hay inquietudes relacionadas con la salud. Podría recomendarse una cesárea para 

las mujeres que padecen ciertos problemas de salud, como una afección cardíaca o 

del cerebro. 

 Hay una obstrucción. Un fibroma grande que obstruya el canal de parto, una 

fractura pélvica o si el bebé tiene una afección que pueda hacer que el tamaño de la 

cabeza sea inusualmente grande (hidrocefalia grave) podrían ser motivos para 

realizar una cesárea. 

 

Cuidados: 
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Puerperio  

El puerperio es el período que comprende 

desde el final del parto hasta la aparición de 

la primera menstruación. En este tiempo se 

desarrollan simultáneamente multitud de 

cambios fisiológicos en la mujer con la 

finalidad de retornar gradualmente al 

estado pregravídico y establecer la 

lactancia. 

En esta etapa muchas mamas pueden llegar a 

sentirse frágiles y desorientadas o tener 

diversos cambios en el estado de ánimo, pero 

es importante saber que son los primeros 

días de adopción recíproca entre el recién 

nacido y la mamá. El bebé reconoce la voz de 

la madre y su presencia se traduce en una 

expresión de bienestar. 

El puerperio tiene cuatro fases:  

 Puerperio inmediato: son las primeras 

24 horas después del parto. 

 Puerperio mediato: abarca desde las 24 

horas a los primeros 10 días luego de 

dar a luz.  

 Puerperio alejado: se extiende hasta el 

día 40 posterior al parto.  

 Puerperio tardío: es un período que se 

extiende hasta los 364 días después del 

parto. 
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Obito: 
La muerte fetal es la muerte o 

pérdida de un bebé antes o durante 

el parto. Tanto el aborto espontáneo 

como la muerte fetal describen la 

pérdida de un embarazo, pero se 

diferencian según cuándo ocurre 

esta pérdida. 

Causas: 

Entre las causas más frecuentes de la 

mortalidad fetal se encuentran las 

complicaciones durante el parto, las 

hemorragias previas al parto (incluido el 

desprendimiento de placenta), las 

infecciones y enfermedades maternas y 

las complicaciones durante el embarazo, 

cuya causa subyacente puede ser la 

restricción del crecimiento fetal. 

Técnica: 

Técnica. Antes de realizar el 

procedimiento de aborto a las 13 

semanas o más de gestación, la 

muerte fetal se puede inducir 

inyectando ya sea cloruro de 

potasio o xilocaína directamente en 

el corazón del feto o digoxina en el 

feto o en el líquido amniótico. 

Cloruro de potasio/xilocaína: Para 

aplicar una inyección de cloruro de 

potasio o xilocaína se necesita 

destreza en las técnicas guiadas 

por ultrasonido y hay mayor riesgo 

debido a la posibilidad de inyección 

intravascular materna, la cual 

puede causar un paro cardiaco 
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https://www.stanfordchildrens.org/es/topic/default?i

d=trabajodeparto-85-P04320 
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