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Resumo / Resume

Introducdo: No parto normal, muitas mulheres tém laceracdes perineais espontaneas, mas a prevaléncia, as
caracteristicas e os fatores relacionados a estas laceragdes sdo pouco estudados. Objetivo: Caracterizar e
analisar as laceragdes perineais espontidneas no parto normal, segundo as condi¢des sécio-demograficas
maternas, condi¢des clinicas e obstétricas na gesta¢do e no parto e condi¢des do recém-nascido. Método:
Estudo transversal, realizado no Amparo Maternal, Sdo Paulo, SP, de outubro de 2011 a janeiro de 2012.
Foram incluidas 100 mulheres com idade =18 anos; gestacao a termo; feto Uinico, em apresentacao cefalica;
parto normal com laceragdo espontanea. Os desfechos primérios foram tipo, localizagdo, grau, forma e
tamanho da laceracdo espontanea. Foi realizada andlise descritiva e inferencial, por meio dos testes qui-
quadrado, t-Student, ANOVA e correlagdo de Pearson, com p-valor <0,05 apontado como estatisticamente
significante. Resultados: 51% das mulheres tiveram laceracdo Unica e 49% tiveram laceragdes multiplas;
58% tiveram laceracdo na regido anterior do perineo, 80% na regido posterior e 23% na parede vaginal,
77,5% tiveram laceragdo de 1° grau, 20% de 2° grau e 2,5% de 3° grau (sem rotura completa do esfincter
anal); 62,5% das laceragdes eram de forma linear, 35% em forma de “U” e 2,5% ramificadas; na regiao
anterior, a média da extensao das lacera¢des foi 28,6mm (+12,9); na regido posterior, a média da extensao
da mucosa foi 26,1mm (£10,5), da extensao da pele foi 24,3mm (£10,4) e da profundidade foi 18,1(%8,6);
na parede vaginal, a média da extensdao foi 19,8mm (£6,5). Para o célculo da média do tamanho das
laceragdes, foi considerado o maior valor para cada mulher. Quanto ao grau da laceracao, houve diferenca
estatisticamente significante em relacdo a realizacdo de exercicios perineais na gestacdo, presenca de edema
perineal no parto, tipo de puxo e variedade de posicdo na expulsdo fetal e tamanho da circunferéncia
cefalica. Quanto ao tamanho das laceragdes na regido posterior do perineo, houve diferenga estatisticamente
significante em relagdo a extensdo na pele, com médias maiores entre as mulheres com edema perineal e
entre aquelas que ndo receberam ocitocina. Na parede vaginal, também a extensdo foi maior entre as
mulheres com edema perineal, com diferenca estatisticamente significante. Houve correlacao positiva entre
a extensdo da lacera¢do da mucosa na regido posterior e a altura do perineo e correlagdao negativa entre a
extensdo da laceracdo da regido anterior do perineo ¢ a idade materna e o peso do recém-nascido.
Conclusdao: A regido posterior do perineo foi a mais afetada e as médias do tamanho das laceragdes
variaram de acordo com o local atingido. A ocorréncia de laceracdes de terceiro grau e a proporcao de
quase Y2 de mulheres com laceracdo na parede vaginal indicam a importancia da avaliacdo criteriosa do
esfincter anal, assim como do canal de parto, mesmo quando ndo hé solugdo de continuidade aparente na
regido perineal.

Palavras-chave / Keyword: Perineo; Laceragdes; Parto



