
CONCLUSIONES 
Diferentes estudios actuales demuestran que el parto en casa en mujeres de bajo riesgo se asocia a unas 
bajas tasas de mortalidad perinatal, de intervenciones obstétricas y de resultados adversos maternos, en 
comparación con el parto en el hospital asistido por matronas o por ginecólogos. A pesar de estos 
resultados, es necesario establecer un protocolo de parto en casa para que recoja los ítems que deben 
cumplir las mujeres para poder parir en sus casas; ya que todos los estudios hablan de partos de bajo 
riesgo. Son necesarios más estudios relacionados con la seguridad del parto en casa y sobre la inclusión de 
mujeres nulíparas como candidatas a parir en casa. 
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Figura 1. Criterios que deben cumplir las 
gestantes para un parto en casa 
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Decisión de parto en casa antes de las 28 
semanas.  

Realizar un mínimo de 4 visitas  clínicas antes de 
la asistencia al parto. Una de ellas en el domicilio. 

Las gestantes aportarán todas las ecografías y 
analíticas, así como pruebas complementarias, 
que se hayan realizado. 

Gestación de un solo feto en presentación 
cefálica. 

Parto entre 37-42 semanas de gestación. 

Embarazo de bajo riesgo. 

Trabajo de parto espontáneo. 

Firma del consentimiento informado de la 
gestante previa información de todo el proceso 
por parte de la matrona.  


