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El parto pretérmino es un problema a nivel mundial que 

tiene un alto impacto económico y de morbimortalidad en 

los niños. Por lo tanto, la literatura se ha centrado en encon-

trar factores modificables asociados a esta entidad, como el 

estudio de “Factores de riesgo asociados a parto pretérmino 

en un hospital de segundo nivel de atención”, el cual tiene 

como conclusión que “El 100% de los factores asociados a 

parto pretérmino son potencialmente prevenibles”. Nues-

tro equipo volvió a analizar los resultados y encontró en el 

modelo de regresión que la ruptura prematura de membra-

nas fue la única variable asociada a parto pretérmino. Esta 

variable no es 100% prevenible, por lo que los resultados 

encontrados son diferentes a las conclusiones de los autores. 
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Preterm birth is a worldwide problem with a high economic 

impact and morbimortality in children. Therefore, the lite-

rature has focused on finding modifiable factors associated 

with this entity, such as the study “Risk factors associated 

with preterm birth in a second level hospital,” which con-

cluded that “100% of risk factors associated with preterm 

birth are potentially preventable”. Our team reanalyzed the 

results and found in the regression model that premature 

rupture of membranes was the only variable associated with 

preterm birth. This variable is not 100% preventable, so the 

results found are different from the authors’ conclusions.
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Hemos leído con interés el artículo de Escobar-Padi-
lla et al.1 el cual es un estudio de casos y controles en 
donde identifican los factores asociados a parto pretér-
mino (PP) en un hospital de segundo nivel. Los autores 
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agrupan estos factores en sociodemográficos, biológi-
cos y patologías asociadas.

Este estudio es importante, ya que la prematuridad 
es la principal causa de defunción en menores de cinco 
años y la tasa de nacimientos prematuros oscila entre 
5-18% en todos los países de acuerdo con la OMS.2 
Esta entidad condiciona daños en diferentes órganos 
(corazón, cerebro, intestino) y trastornos del neurode-
sarrollo, por lo que surge una pregunta: ¿se puede pre-
venir el parto pretérmino?

En este artículo se realizó un diseño de casos y con-
troles para determinar los factores de riesgo y se hizo el 
análisis de cada uno de ellos. Sin embargo, los factores 
de riesgo enunciados pueden relacionarse entre sí y 
mantener relaciones complejas, lo cual puede alterar el 
resultado de interés, en este caso el PP.3 Por lo tanto, 
se requieren modelos multivariados para su análisis.

Los autores nos muestran un cuadro con 11 facto-
res de riesgo asociados a la presencia de PP con sus 
respectivas razones de momios (RM) e intervalos de 
confianza del 95% (IC 95%) y llegan a la conclusión, 
que dice: “El 100% de los factores de riesgo asociados 
a parto pretérmino son potencialmente prevenibles”.1 
Sin embargo, nosotros nos preguntamos: ¿es cierta 
esta aseveración?; ¿se puede sustentar con este 
estudio?

Para responder esas preguntas, nuestro equipo hizo 
un nuevo análisis que ponemos a su consideración. El 
tamaño de muestra de este estudio (n = 688) nos permi-
tió realizar un modelo de regresión logística múltiple para 
ponderar el impacto de cada factor de riesgo (cuadro I) 
y obtuvimos que la ruptura prematura de membranas 
(RPM) fue el único factor asociado en este estudio. 

También comparamos la presencia de RPM, infec-
ción del tracto urinario y cervicovaginitis (cuadro II) con-
siderando que estas últimas son prevenibles y podrían 
desencadenar una ruptura prematura de membranas. 
Sin embargo, el único factor de importancia fue la RPM.

En 2019 Pérez-Molina et al., en su estudio de casos 
y controles de enfermedad periodontal como factor de 
riesgo adicional a parto pretérmino, utilizan un modelo 
multivariado similar al que realizamos aquí y concluyen 
que la RPM es un factor que hay que considerar.4

El PP de acuerdo con la Secretaría de Salud en 
México reportó en 2018 entre 180,000 y 200,000 naci-
mientos con menos de 37 semanas de gestación.5 A 
pesar de tener un impacto económico y en la morbi-
mortalidad de niños menores de 5 años, aún no existen 
datos concretos acerca de los factores preventivos pro-
pios de esta entidad.

Existen políticas internacionales que hacen énfasis 
en la calidad y atención de la mujer embarazada para 
disminuir la mortalidad del binomio. En México se imple-
mentó el equipo de respuesta inmediata obstétrica con 
este fin. A pesar de tener los lineamientos técnicos, hay 
entidades como la RPM que no pueden ser prevenidas.

Con el análisis de la literatura y el reanálisis del estu-
dio de Escobar-Padilla et al.1 podríamos concluir que por 
el momento el parto pretérmino no es 100% prevenible. 
Se requieren más estudios.
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Cuadro I Modelo de regresión logística de todos los factores expuestos en el artículo

Factor de riesgo Beta (EE) RM
IC 95%

Inferior Superior

Amenaza de parto pretérmino 1.369 (1.173) 3.93 0.39 39.21

Preeclampsia 21.681 (25888.717) 2606434095.2 0.000 -

Embarazo gemelar 19.950 (14210.363) 461564283 0.000 -

Oligohidramnios −21.373 (25888.717) < 0.001 0.000 -

Tabaquismo −20.094 (14210.363) < 0.001 0.000 -

Ruptura prematura de membranas 2.043 (0.930) 7.714 1.246 47.752

Cervicovaginitis −1.053 (0.835) 0.349 0.068 1.791

Infección del tracto urinario 0.091 (0.196) 1.095 0.746 1.609

Placenta previa 1.369 (1.173) 3.93 0.39 39.20

EE: error estandarizado; RM: razón de momios; IC 95%: intervalo de confianza del 95%

Cuadro II Modelo de regresión logística de las variables potencialmente prevenibles para parto pretérmino

Factor de riesgo Beta (EE) RM
IC 95%

Inferior Superior

Ruptura prematura de membranas 2.430 (0.870) 11.357 2.064 62.495

Infección del tracto urinario 0.088 (0.196) 1.092 0.744 1.604

Cervicovaginitis −1.053 (0.835) 0.349 0.068 1.791

EE: error estandarizado; RM: razón de momios; IC 95%: intervalo de confianza del 95%
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