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DATOS DEL 
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TIPO DE ESTUDIO, 

MUESTRA Y 

MUESTREO 

RESULTADOS  OBSERVACIONES 

AUTOR:  
Conesa Ferrer, Camacho 

Ávila, Hernández 

Sánchez, López 
Martínez, Marín Conesa 

 

AÑO:  
2013 

 

LUGAR:   

España 
 

TÍTULO: 

Estudio descriptivo de 
los resultados obstétricos 

y neonatales en dos 

modelos de asistencia al 

parto primíparas  

 

TIPO DE ESTUDIO: 
Descriptivo de corte 

transversal 

 

MUESTRA: 

205 mujeres primíparas 

que dieron a luz en los 
hospitales A (95) y B 

(110). 

 

MUESTREO: Se 
realizó un muestreo por 

conveniencia en el cual 

fueron incluidas mujeres 
en proceso de parto y 

mujeres primíparas que 

hablaran español o 

inglés para poder 
participar del 

cuestionario, y se 

excluyeron a mujeres 
que ingresaban para 

cesárea programada. 

Comparación de 
características 

sociodemográficas: 

Se encontraron 
diferencias únicamente 

en el país de origen de 

las participantes, pues en 
aquellas que fueron 

atendidas con el modelo 

humanizado fueron 

principalmente mujeres 
de otras regiones de 

Europa, mientras que las 

atendidas en un modelo 
biomédico eran 

españolas. 

 

Comparación de datos 
del parto: 

- Inicio del parto:  

Hospital B (76.3% por 
inducción o 

estimulación 

Hospital A (63.2% de 
inicio espontáneo. 

 

- Alivio del dolor: 

Hospital A (opción de 
métodos alternativos) 

Hospital B (métodos de 

analgesia y anestesia) 
 

- Tipo de parto:  

Hospital A (71.6% parto 

eutócico y 16.8% parto 
instrumentado) 

Hospital B (51.8% parto 

eutócico y 38.2% parto 
instrumentado) 

 

- Estado del 

PERTINENCIA 

CLÍNICA: 

Ofrece una perspectiva 

de la aplicación del 
parto humanizado y 

cómo este se distancia 

de la práctica biomédica 
en España. 

 

LIMITACIONES:  
Este estudio se limita en 
la exactitud de sus 

hallazgos ya que al 

recolectar datos hubo 
pérdida de los mismos, 

en la recolección 

sociodemográfica por 

falta de diligenciamiento 
por parte de las 

participantes, y en la 

recolección de datos del 
parto por su ausencia en 

algunas historias clínicas 

informatizadas.  
 

CONFLICTO DE 

INTERÉS: 

No aplica 



periné: 

Hospital B (68.2% de 
episiotomías) 

Hospital A (17.9% de 

episiotomías) 

- APGAR ≥ 9 en 

el 1 minuto 

Hospital A (94.7%) 
Hospital B (92.7%) 
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