FISTULA OBSTETRICA: UNA TRAGEDIA SILENCIOSA EN PAISES POBRES

Autores: M2 Elena Corral Segade; M2 José Pacheco Adamuz; Sara Sanchez Del Coso

INTRODUCCION: METODOS:

Se realizd una revision de la bibliografia
disponible en la Biblioteca Cochrane, y en las
bases de datos: Pudmed, Medline, ISI Web of
Knowledge, y MIDIRS, usando como palabras
claves “vaginal fistula”, “Vesico-rectovaginal
fistula”, “Epidemiology”, “Prevention &
Control”, “Developing Countries” y “Social &
Socioeconomic factors”, asi como sus

homonimos en espanol. La busqueda se limito
efectivamenete la previenen han cosechado poca atencién. El| OBJETIVO de este trabajo es por lo tanto, explorar las a articulos publicados entre los afios 2006 vy

complejas interacciones entre los factores médicos, sociales, econdmicos y ambientales que tienen lugar en la formacion de 2013, escritos en inglés y/o espadiol.
la FO, asi como las estrategias mas eficaces para la prevencion de estos factores y consecuentemente de dicha lesion.

] La fistula obstétrica (FO) es un orificio andmalo entre la vagina y otros drganos, causado generalmente por una
obstruccion prolongada del trabajo de parto, con devastadoras consecuencias médicas, psicosociales y econdmicas.

 La mayoria de los casos se dan en mujeres residentes en las regiones mas pobres del mundo (Africa, el Sur de Asia y
Oriente Medio), donde se estima, que mas de 2 millones viven con esta lesion y que cada ano se suman entre 50.000 y
100.000 nuevos casos.

. Se ha escrito mucho sobre las técnicas para la reparacion quirurgica de esta lesion, sin embargo, las estrategias que
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CONCLUSIONES:

Cada afo, mujeres de todo el mundo (sobre todo Asia y Africa Subsahariana) padecen una fistula obstétrica, lesién que se relaciona directamente con el parto obstruido y que se pueden evitar en
gran medida retardando la edad del primer embarazo, poniendo fin a ciertas practicas tradicionales nocivas y proporcionando acceso oportuno a la asistencia obstétrica de calidad.
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