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En  el  presente  número de  Perinatología  y  Reproducción
Humana,  se  incluyen  artículos  relacionados  con la  Ginecolo-
gía,  Obstetricia,  Biología  de  la  Reproducción  y  Neonatología.
En  el  trabajo  de  Zagar  M  y  Cols.,1 reportan  que  la  concentra-
ción  de  hormona  antimulleriana  (HAM)  en  el  líquido  folicular
correlaciona  positivamente  con  la  concentración  sérica  y
con  la calidad  del ovocito  capturado,  sin  embargo  no  hubo
correlación  con  la  tasa  de  embarazo,  dicho  hallazgo  es  con-
sistente  con  los  hallazgos  de  un  meta-análisis2 que  reportó
una  correlación  positiva  entre  la concentración  sérica  y en
el  líquido  folicular  de  HAM y el  número  y  calidad  de  ovocitos
capturados,  si  bien,  el  papel  de  la  HAM como predictor  de
embarazo  clínico  en  los  ciclos  de  fertilización  in  vitro  aun  es
incierto.  Por  otro  lado,  la tasa  de  nacimientos  por cesárea
es  un  problema  que  va  en aumento  a nivel  mundial,  en  el
trabajo  de  Parás  EV y  Cols.,3 en  una  encuesta  multicéntrica
realizada  a  197 gineco-obstetras  en  8 hospitales  en nuestro
país,  reportaron  que  el  33.5%  de  los  encuestados  prefieren
el  parto  por  cesárea,  un  tercio  de  ellos  ha programado  un
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parto  por  cesárea  por  conveniencia  y el  84%  manifestó  que
las  mujeres  prefieren  un nacimiento  por cesárea,  lo cual
revela  la  importancia  de concientizar  a  los  médicos  gineco-
obstetras  sobre  los  riesgos  asociados  a corto  y largo  plazo,  así
como  el  papel  central  que  desempeñan  en la toma de  deci-
siones  sobre la  vía  de  nacimiento,  que  sin duda  contribuirá
para  la disminución  en la  tasa  de cesáreas  a nivel  nacio-
nal.  Finalmente,  otro  tema  de gran  interés  es  el  incremento
significativo  de  la incidencia  de  hipotiroidismo  congénito,4

atribuible  a las  mejoras  en  las  técnicas  de detección  y  al
incremento  de alteraciones  leves  como  el  hipotiroidismo
subclínico,  en  el  trabajo  de Flores-Robles  C  y  Cols.,5 se
hizo  una  revisión  sobre  las  recomendaciones  actuales  de
guías  internacionales  para  de  tamizaje  neonatal  del  hipoti-
roidismo  congénito  y realizaron  una  propuesta  del tamizaje
que  podría  ser recomendada  para  nuestra  población,  sin
embargo,  aún  existen  puntos  de controversia  en el  tamizaje
y  seguimiento  de  los  recién  nacidos  pretérmino,  especial-
mente  con  hipertirotropinemia  transitoria  que  requieren
mayor  investigación  para  llegar  a  consensos  internacionales.
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