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Hasta ahora no hemos llegado a entender el rol critico del microbio-
ma en el ser humano. Se conoce ahora que la microbiota intestinal
-comunidad de microorganismos que residen en el tracto digestivo,
o flora- es una necesidad para nuestra homeostasis, crecimiento, de-
sarrollo de la inmunidad y nutricion®™. El microbioma en el hombre
-la composicion de las bacterias dentro y encima del cuerpo huma-
no-, varia inmensamente de individuo en individuo, tanto asi que se
le considera como una ‘huella digital’ para cada persona; este mi-
crobioma individual se asocia con multiples trastornos de la salud.
Mientras las poblaciones microbianas son influenciadas por factores
ambientales, también habria algin grado de influencia genética del
huésped sobre el microbioma, lo que permitiria entender su corre-
lacion con ciertas enfermedades®. EI microbioma intestinal esta
siendo estudiado intensamente en su relacién con la obesidad, y se
analiza el involucramiento de factores como la dieta y el estilo de
vida en la composicion de dicha microbiota intestinal, que pudiera
condicionar el sobrepeso y la obesidad®.

Ahora se estudia la microbiota humana en la gestacion y puerperio.
Se ha publicado una investigacidn caso control en 69 gestantes, 15 de
ellas con parto pretérmino. En 40 de las gestantes se analiz6 la com-
posicién taxondmica bacteriana de 3 767 especimenes colectados
prospectiva y semanalmente durante la gestacion y mensualmente
después del parto, obtenidos de la vagina, intestino distal, saliva y
dientes/encia. La composicion y diversidad de la microbiota perma-
necio estable durante la gestacion en los cuatro sitios estudiados (P
> 0,05 para tendencia en el tiempo). La prevalencia disminuida del
Lactobacillus tipo estado comunidad vaginal 4 [vaginal community sta-
te type (CST 4)] se correlaciond inversamente con la edad gestacional
al nacimiento (P = 0,0039). El riesgo de parto pretérmino fue mayor
para las gestantes con CST 4 acompafiado de abundante Gardnerella
o Ureaplasma. Este hallazgo se validd con un set de 246 especimenes
vaginales de nueve mujeres (cuatro de la cuales tuvieron parto pre-
término). La mayoria de mujeres tuvo alteracion posparto en la flora
vaginal caracterizada por disminucion de especies de Lactobacillus
y aumento de diversos anaerobios, tales como Peptoniphilus, Prevo-
tello, Anaerococcus. La alteracion no se relacion6 con la edad gesta-
cional al parto y persisti6 hasta por un afio. Para los autores, estos
hallazgos tienen implicancias importantes en la prediccion del parto
prematuro -un problema de salud global mayor-, y para entender el
impacto potencial de la microbiota persistente y alterada en la salud
materna posparto, incluyendo el pronéstico de los embarazos que
vienen posteriormente en intervalos intergenésicos cortos®. Este
estudio tiene especial interés para los ginecoobstetras, pues adn no
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hay forma de predecir la posibilidad de parto
pretérmino en un determinado embarazo, salvo
gue haya antecedente de uno previo® y poten-
cialmente por la medicion del cuello uterino®.

Se publica en el presente nimero de la Revista
una investigacion proveniente de Arequipa so-
bre los indices y velocidades de la arteria uteri-
na como indicadores de hipoperfusion uterina
en gestantes con restriccion del crecimiento
intrauterino, con medicion a las 36 semanas y
cuya velocidad media tuvo mejor sensibilidad,
valor predictivo positivo y negativo, odds ratio
y razéon de verosimilitud que los indices, como
indicadores de hipoperfusiéon uterina. Sigue a
este un estudio cajamarquino sobre los Resul-
tados maternos y perinatales de la analgesia del
parto, utilizacién de bupivacaina-fentanil aplica-
dos con dilatacién de 4 cm, obteniéndose buen
control del dolor, menor duracién del resto del
periodo de dilatacién y discreto incremento de
la duracién del expulsivo, sin interferencia con el
reflejo de pujar. Los bebes nacieron en buenas
condiciones.

La Cirugia reconstructiva de la pelvis en el pro-
lapso genital severo con uso de prétesis anterior
y fijacion al ligamento sacroespinoso, se realizé
en mujeres con edad promedio 64 afios, con
cierta propensién a la obesidad y antecedente
frecuente de histerectomia abdominal. Los au-
tores concluyen que al fijar el compartimento
apical al sacroespinoso mediante el uso de malla
transobturatiz (TOT) garantizd que no se presen-
tara después de la intervencion incontinencia
urinaria de esfuerzo y/o defectos del comparti-
miento anterior.

El articulo Torsion anexial: presentacion clinica
y manejo en una serie retrospectiva de 17 afios,
recuerda que dicho cuadro debe ser considera-
do una urgencia quirdrgica, para evitar la pérdi-
da del anexo en ciertos casos, aunque existe un
porcentaje de recidivas con el manejo conserva-
dor.

Luego se publica articulos relacionados al 60°
Aniversario de la Revista Peruana de Ginecolo-
gia y Obstetricia que, con el nombre de Gineco-
logia y Obstetricia apareci6é en 1955. El actual
Editor y Comité Editorial tienen el encargo de
su publicacién en los ultimos 22 afios (1994 a
2015), habiendo obtenido calidad, permanencia,
puntualidad, arbitraje por pares, visibilidad e
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impacto y habiendo colaborado con la Sociedad
Peruana de Obstetricia y Ginecologia en incen-
tivar la investigacion y publicacion, ademas de
digitalizar todos los articulos desde 1955 en el
Open Journal System. Segun las estadisticas de
la indizadora SciELO, el factor de impacto de la
RPGO es actualmente el tercero mas importan-
te entre las ocho revistas de medicina peruanas
indexadas en SciELO Peru, después de la Revista
Peruana de Medicina Experimental y Salud Pu-
blica (a su vez indizada en MEDLINE) y la Revista
Médica Herediana, y el cuarto entre las 22 revis-
tas peruanas de la coleccion SciELO, después de
la RPMESP, la Revista de Psicologia de la Pontifi-
cia Universidad Catdlica del Periy la RMH. Estos
son resultados muy gratos para esta celebracion
de los 60 afios de existencia de la RPGO. Como
un recuerdo, se publica el primer editorial (en
realidad fueron tres editoriales en uno) que apa-
recié en el primer numero de la Revista, en 1955.

La disfuncién neuroldgica producida por la pree-
clampsia se manifiesta como multiples sinto-
mas, siendo el mas conocido las convulsiones y
coma de la eclampsia. El articulo de revisién Im-
plicancias neurolégicas de la preeclampsia, mas
que solo eclampsia, se refiere a la encefalopatia
posterior reversible como fenémeno que expli-
ca las manifestaciones neurologicas de la pree-
clampsia. El sulfato de magnesio es al momento
la mejor alternativa terapéutica para bloquear
los fendmenos fisiopatologicos que podrian de-
venir en eclampsia, entendiéndola como una
forma de encefalopatia posterior reversible.

El caso de Intubacion endotraqueal intraparto
en un feto con hernia diafragmatica. A propésito
de la primera cirugia fetal EXIT (Ex-utero intrapar-
tum treatment) en el Perq, presenta este procedi-
miento realizado con éxito durante una cesarea,
evitando asi el periodo de hipoxia fetal que nor-
malmente ocurre cuando se realiza en la etapa
neonatal. Y el articulo Teratoma sacrococcigeo:
reporte de caso, se refiere al diagndstico de esta
patologia fetal por ultrasonido a las 25 semanas
de gestacion.

Continuando con las controversias en gineco-
logia y obstetricia, se analiza en este nimero el
tema Madurez pulmonar fetal: evaluacion eco-
grafica, ¢es confiable? Los autores del articulo
destacan la importancia de precisar con la ma-
yor exactitud el grado de madurez pulmonar
alcanzada por el feto con diagnostico multipa-
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ramétrico, que incluye la edad gestacional a par-
tir de un primer estudio ultrasonografico reali-
zado entre las 5y 10 semanas, la evaluacién de
la impedancia vascular del lecho pulmonar por
medio del Doppler, madurez intestinal, grado de
corticalizacién cerebral, presencia de nucleos de
osificacion, edad biométrica fetal actual y la esti-
macién del peso.

Finalmente, en el presente ndmero 4 del volu-
men 61 se vuelve a publicar un indice 1994-2015,
por numero de revista y por autores, que servira
a nuestros lectores ubicar los temas y autores
de investigaciones sobre la mujer en su etapare-
productiva, muchos de ellos relacionados a pro-
blemas de salud publica. Recordemos que hoy
podemos encontrar todos los articulos publica-
dos en la Revista desde 1955 hasta el presente
en la direccién http://www.spog.org.pe/web/re-
vista/index.php/RPGO/issue/archive.

Ad portas de las celebraciones de fin de afio, de-
seamos a nuestros lectores una Feliz Navidad y
un muy Feliz Afio 2016, con el deseo de que la
produccién cientifica de la Revista Peruana de
Ginecologia y Obstetricia sirva como informa-
cion y estimulo para a su vez investigar y publi-
car sobre los problemas de la salud sexual y re-
productiva de la mujer.

José Pacheco-Romero
Director, Revista Peruana de Ginecologia y
Obstetricia
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