(Esta relacionada la gran tasa de partos pretérmino de Estados
Unidos con los abortos inducidos anteriores?

Existe evidencia empirica que apoya la afirmacion de
que los abortos inducidos reiterados constituyen un fac-
tor de riesgo de parto prematuro en posteriores embara-
zos, como demuestra un estudio de casos y controles
que trat6 de describir los factores de riesgo de parto pre-
maturo, realizado en 16 paises europeos'. Este estudio,
que incluy6 a 2.938 mujeres que dieron a luz antes de
las 37 semanas de edad gestacional y 4.781 que lo hicie-
ron a término, no encontré aumento del riesgo asociado
con un aborto inducido anterior (OR = 1,15 [0,99-1,33]
en todos los paises y OR = 1,08 [0,86-1,36] en los pai-
ses de Europa occidental), pero el riesgo aumentd signi-
ficativamente cuando las mujeres tuvieron dos o mas
abortos previos (OR = 1,63 [1,3-2,0] en todos los paises
y OR = 1,80 [1,2-2,7] en los paises de Europa occi-
dental).

Disminuir los abortos inducidos reiterados mediante
la mejora del acceso a la anticoncepcién podria consti-
tuir una estrategia para disminuir la tasa de partos pre-
maturo en los paises en los que el aborto se utiliza més
habitualmente para controlar la fecundidad, como los del
este de Europa. En el estudio EUROPOP, el 16% de los
controles en Rumania y el 20% de los controles en Rusia
tenfan 2 o mdas abortos previos. Sin embargo, en otros
paises de Europa occidental sélo el 2% de los controles
tenia 2 0 mds abortos previos. Seria interesante compa-
rar las tasas de abortos repetidos en Estados Unidos con
las observadas en Europa para evaluar hasta qué punto
este factor puede estar implicado en las diferencias Esta-
dos Unidos/Europa en las tasas de parto pretérmino.

Sin embargo, creo que otros factores, especialmente
la legislacion de la baja laboral durante el embarazo, son
responsables de las mayores tasas de parto pretérmino
en Estados Unidos. El mismo estudio europeo de casos
y controles abordé la cuestién del riesgo relacionado
con el trabajo durante el embarazo®. Trabajar durante el
embarazo no es un factor de riesgo y las mujeres traba-
jadoras tuvieron menores tasas de parto prematuro que
las no empleadas. Sin embargo, se observé un mayor
riesgo de parto pretérmino en las trabajadoras manuales,
categoria que incluye a trabajadoras industriales, agrico-
las y no cualificadas. Estas mujeres tienen un exceso de
partos pretérmino comparadas con las profesionales.
Las mujeres con prolongada jornada laboral (mds de
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42 horas, comparado con 30-39 horas), las que trabajan
de pie durante mas de seis horas al dia y las que infor-
man de escasa satisfaccidén con su trabajo también tuvie-
ron un riesgo significativamente mayor.

Ademas, el riesgo asociado con el trabajo durante el
embarazo dependié del contexto social y legislativo re-
lacionado con la baja laboral. La magnitud del efecto de
las condiciones de trabajo fue méxima en los paises de
Europa del Este, donde las bajas prenatales prolongadas
fueron menos frecuentes. Los efectos también fueron
mds intensos en el grupo de paises de Europa occidental
donde la baja laboral prolongada fue menos habitual,
comparados con los paises en los que con frecuencia se
concede una baja laboral prolongada. Una hipétesis para
explicar este resultado es que la instauracién de pautas
para limitar los riesgos sanitarios relacionados con el
trabajo atenda el impacto de estos riesgos. Se ha formu-
lado esta interpretacién para explicar la ausencia de
efecto de las condiciones laborales sobre el resultado del
embarazo en Suecia’ y Francia®.

Existen evidentes diferencias entre Estados Unidos y
los paises europeos respecto a la baja laboral pagada,
que no estd establecida como pauta en Estados Unidos,
a diferencia de la mayoria de los paises europeos. Es
muy probable que el factor de apoyo social explique las
mayores tasas de prematuros en Estados Unidos.
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