7 Snu(g:..!McEBm Revista Cubana de Investigaciones Biomédicas 2023;42:2997

Articulo original

Relacion de hemoglobina, edad gestacional, intervalo intergenésico e

indice de masa corporal con bajo peso al nacer

Relationship of hemoglobin, gestational age, intergestational interval,

and body mass index with low birth weight

Viviana Alejandra Beltran Culqui' https://orcid.org/0000-0002-0841-5919

Daniela Abigail Cobo Alvarez' https://orcid.org/0000-0002-3927-870X

Blanca Cristina Estrella Lépez? https://orcid.org/0000-0002-3193-6069

'Universidad Regional Autonoma de los Andes (UNIANDES Ambato). Ecuador

2Universidad Regional Auténoma de los Andes (UNIANDES Santo Domingo).

Ecuador.

*Autor para la correspondencia: ua.vivianabcO6@uniandes.edu.ec

RESUMEN

Introduccion: Identificar los factores maternos que pueden estar relacionados con
el Bajo Peso al Nacer es importante para desarrollar estrategias de prevencion y

mejorar los resultados de salud neonatal.

Objetivo: El objetivo del estudio fue identificar si la Hemoglobina, la Edad
Gestacional, el Intervalo Intergenésico y el IMC Pregestacional estan relacionados

al Bajo Peso al Nacer.

Métodos: El estudio correspondié al nivel relacional y adopté un diseno de casos 'y
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controles. Fue de tipo observacional, retrospectivo, transversal y analitico. La
poblaciéon de estudio estuvo conformada por 274 pacientes embarazadas que
fueron atendidas durante el ano 2022 en el Hospital General Docente Ambato, en
Ecuador. Se empledé la prueba paramétrica T de Student para muestras

independientes.

Resultados: Los resultados evidenciaron que las cuatro variables asociadas
estaban relacionadas con la variable de supervision Bajo Peso al Nacer. El 35,4 %
(N=97) de las embarazadas tuvieron anemia; el 36,9 % (N=101) de las embarazadas
tuvieron Edad Gestacional corta (menos de 37 semanas de embarazo); el 32,5 %
(N=89) de las embarazadas tuvieron Intervalo Intergenésico corto (menos de 32
semanas entre el nacimiento de un hijo y el inicio del siguiente embarazo); y el 61,3

% (N=168) de las embarazadas tuvieron IMC Pregestacional inadecuado.

Conclusiones: Se cumplio la hipétesis del investigador de que existen diferencias
significativas en las medias de Hemoglobina Materna, Edad Gestacional, Intervalo
Intergenésico e IMC Pregestacional entre los grupos de Bajo Peso al Nacer y No

Bajo Peso al Nacer.

Palabras clave: Bajo peso al nacer; Hemoglobina; Edad gestacional; Intervalo

intergenésico; IMC Pregestacional.
ABSTRACT

Introduction: Identifying maternal factors that may be related to low birth weight is

important to develop prevention strategies and improve neonatal health outcomes.

Objective: The aim of the study was to identify whether hemoglobin, gestational

age, intergestational interval and pregestational BMI are related to low birth weight.

Methods: The study corresponded to the relational level and adopted a case-

control design. It was observational, retrospective, cross-sectional and analytical.
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The study population consisted of 274 pregnant patients who were attended during
the year 2022 at the Hospital General Docente Ambato, in Ecuador. The parametric

Student's t-test for independent samples was used.

Results: The results showed that the four associated variables were related to the
variable of Low Birth Weight supervision. 35.4 % (N=97) of pregnant women had
anemia; 36.9% (N=101) of pregnant women had short Gestational Age (less than
37 weeks of pregnancy); 32.5 % (N=89) of pregnant women had short
Intergestational Interval (less than 32 weeks between the birth of one child and the
start of the next pregnancy); and 61.3 % (N=168) of pregnant women had

inadequate Pregestational BMI.

Conclusions: The investigator's hypothesis that there are significant differences in
the means of Maternal Hemoglobin, Gestational Age, Intergestational Interval and
Pregestational BMI between the Low Birth Weight and Non-Low Birth Weight

groups was met.

Keywords: Low birth weight; Hemoglobin; Gestational age; Intergestational

interval; Pregestational BMI.

Recibido: 01/07/2023

Aceptado: 10/08/2023

Introduccion

El objeto de estudio de esta investigacion se enfoca en el analisis de la relacion
entre varios factores maternos: los niveles de Hemoglobina, la Edad Gestacional,
el Intervalo Intergenésico y el indice de Masa Corporal (IMC) Pregestacional, y su

posible relacién con el Bajo Peso al Nacer. El campo de accidn se centra en el area
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de la salud materno-infantil y la epidemiologia perinatal. Se investigan pacientes
embarazadas que presentan un parto con un bebé de Bajo Peso al Nacer (grupo
casos) Yy se comparan con un grupo de mujeres que tienen partos con bebés de

peso normal (grupo control).

La situacién problémica consiste en que el Bajo Peso al Nacer es una situacion de
preocupacion en la salud publica, ya que esta asociado con un mayor riesgo de
complicaciones y problemas de salud para el bebé. Identificar los factores
maternos que pueden estar relacionados con el Bajo Peso al Nacer es importante
para desarrollar estrategias de prevencion y mejorar los resultados de salud

neonatal.

De acuerdo con el marco tedrico de este estudio, siguiendo la investigacion de
Diaz-Granda y Diaz-Granda (2020), la anemia es una condicion altamente comun
durante el embarazo y tiene consecuencias tanto para la madre como para el
bebé.(" Es la enfermedad mas frecuente en el embarazo, y aumenta la
morbimortalidad de madres, fetos y recién nacidos. Su principal causa es la

deficiencia de hierro.

Segun un estudio que se realiza en mujeres embarazadas en el norte de Espana, se
encuentra una prevalencia significativa de anemia ferropénica. Los autores
reportan que la prevalencia de anemia ferropénica en gestantes varia entre 14 % y
56 % segun el desarrollo del pais (Otamendi, Zalba, Zabalegui, Galbete, Osinaga y

Garcia, 2022).@

En concordancia con Romero, Sdnchez, Vegay Salvent (2020), en la actualidad, hay
varios métodos antropométricos disponibles para evaluar la composicion corporal.
No obstante, el IMC sigue siendo uno de los mas ampliamente utilizados debido a
su simplicidad y su consideracion, junto con la circunferencia de cintura, como

indicadores solidos de enfermedades cardiovasculares, diabetes y mortalidad.®
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Es un indicador relevante para el seguimiento de las embarazadas.

En el estudio que realizan Goémez de la Fuente et al. (2018), se investiga la influencia
del IMC pregestacional y la ganancia de peso en la diabetes mellitus gestacional, y
se resalta la relevancia de brindar orientacién pregestacional con el objetivo de
alcanzar un peso lo mas cercano posible al rango normal y asegurar un aumento

adecuado durante el embarazo.®

Segun el estudio de Arce-Lopez, Vicencio-Rivas, Iglesias-Leboreiro, Bernardez-
Zapata, Rendén-Macias y Braverman-Bronstein (2018), el Bajo Peso al Nacer, se
define como un peso inferior a 2,5 kg o por debajo del percentil 10, puede tener
origen en factores constitucionales o en restriccion del crecimiento intrauterino
(RCIU), y ambas situaciones se asocian con distintas complicaciones neonatales.
Establecer adecuadamente estas condiciones sin una evaluacién prenatal
apropiada puede ser complicado. Por consiguiente, conocer los antecedentes
maternos de enfermedades gestacionales (HGD), como hipertension arterial (HTA),
hipotiroidismo o diabetes, entre otras, podria ser util para esclarecer esta

diferencia.®

De acuerdo con Zavala-Garcia, Ortiz-Reyes, Salomon-Kuri, Padilla-Amigo y Preciado
Ruiz (2018), el intervalo entre embarazos se define como el periodo entre el ultimo
evento obstétrico y el comienzo del siguiente embarazo (Ultimo periodo
menstrual). El tiempo que se recomienda para iniciar el siguiente embarazo debe
ser de al menos 18 meses (intervalo entre embarazos corto, Sll) y no mas de 60
meses (intervalo entre embarazos largo, LIl) para reducir el riesgo de resultados

maternos, perinatales y neonatales adversos.®

Es fundamental conocer con precision la Edad Gestacional para evaluar
adecuadamente el desarrollo y bienestar del feto, y para tomar decisiones 6ptimas

en el manejo obstétrico.() Se ha demostrado que la incertidumbre en la Edad

(OC) Esta obra esté bajo una licencia: https://creativecomons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES




7 gnsn:m!cMrEanns Revista Cubana de Investigaciones Biomédicas 2023;42:2997

Gestacional se relaciona con un mayor riesgo de parto pretérmino, Bajo Peso al

Nacer y posmadurez.®)

La pregunta cientifica que este estudio busca responder es la siguiente: ¢Existe
alguna relacién entre los niveles de Hemoglobina, la Edad Gestacional, el Intervalo

Intergenésico y el IMC Pregestacional con el Bajo Peso al Nacer?

La justificacion del estudio se fundamenta en su relevancia y en el valor que aporta
al conocimiento cientifico y la salud publica. A continuacioén, se presentan algunas

razones para justificar la realizacion de esta investigacion:

e Importancia de la salud materno-infantil: el Bajo Peso al Nacer es un
problema de salud significativo que puede tener consecuencias a largo
plazo para la salud del bebé. Al investigar los factores maternos que se
asocian a esta condicién, el estudio contribuira a identificar posibles
medidas preventivas y de intervencion que puedan mejorar los resultados
de salud neonatal.

e Reduccion de la morbilidad y mortalidad neonatal: al conocer qué factores
maternos pueden influir en el Bajo Peso al Nacer, se podrian implementar
estrategias de salud publica y politicas de atencion prenatal mas efectivas,
lo que podria llevar a una reduccién en la morbilidad y mortalidad neonatal.

e Contribucién al conocimiento cientifico: este estudio aportara nuevos datos
y evidencia cientifica sobre la relacion entre los niveles de Hemoglobina, la
Edad Gestacional, el Intervalo Intergenésico y el IMC Pregestacional y el
Bajo Peso al Nacer. Estos hallazgos podrian servir como base para futuras
investigaciones y estudios en el campo de la salud materno-infantil.

e Mejora en la atencion prenatal: los resultados del estudio pueden
proporcionar informacion util a los profesionales de la salud y permitir una

mejor identificacion de mujeres embarazadas en riesgo de tener bebés con
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Bajo Peso al Nacer. Esto ayudaria a adaptar el seguimiento y tratamiento
prenatal, lo cual mejoraria los resultados perinatales.

e Beneficios sociales y econémicos: al prevenir el Bajo Peso al Nacer y sus
complicaciones, se reducirian los costos de atenciéon médica asociados con
la morbilidad neonatal y las hospitalizaciones prolongadas, lo que podria

tener un impacto positivo en el sistema de salud y la sociedad en general.

El presente estudio parte de la hipétesis de que existen diferencias significativas
en las medias de Hemoglobina Materna, Edad Gestacional, Intervalo Intergenésico
e IMC Pregestacional entre los grupos de Bajo Peso al Nacer y No Bajo Peso al

Nacer.

El objetivo del estudio es identificar si la Hemoglobina, la Edad Gestacional, el
Intervalo Intergenésico y el IMC Pregestacional estan relacionados al Bajo Peso al

Nacer.

Métodos

Clasificacion del estudio

El estudio realizado, en concordancia con Sanchez, Vega, Gémez y Vilema (2020),
correspondié al nivel relacional y adopté un disefo de casos y controles, una
estrategia ampliamente utilizada para investigar factores de riesgo asociados con
enfermedades o problemas, buscando asi identificar posibles causas. Se clasificé
como un estudio de tipo observacional, ya que no se realizaron intervenciones en
la poblacién de estudio, es decir, no se expuso intencionadamente a ningun factor
de riesgo potencial.® Las variables examinadas se centraron en las caracteristicas

intrinsecas de las unidades de estudio.

Ademas, se catalogé como un estudio retrospectivo debido a que se utilizaron
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datos secundarios con mediciones que no fueron planificadas previamente.
Simultaneamente, se clasific6 como transversal, ya que las mediciones de las
variables se llevaron a cabo en un solo momento, y como analitico, ya que el
analisis estadistico involucré la participacion de dos variables analiticas que se

relacionaron de dos en dos respecto a la variable de estudio.
Poblacion de estudio

La poblacion de estudio estuvo conformada por 274 pacientes embarazadas que
fueron atendidas durante el ano 2022 en el Hospital General Docente Ambato, en
la ciudad ambatena de Ecuador, el cual dio su consentimiento para realizar el
estudio. No se consider6 necesario calcular una muestra. Se investigaron
pacientes embarazadas que presentaron un parto con un bebé de Bajo Peso al
Nacer (grupo casos) y se compararon con un grupo de mujeres que tuvieron partos

con bebés de peso normal (grupo control).
e Criterios de inclusion y exclusion

En el grupo casos se incluyeron a las pacientes embarazadas durante el ano 2022
que tuviesen completas y actualizadas sus historias clinicas respecto a las
variables de estudio, y que tuviesen = 34 semanas de gestacion. Se excluyeron a
las pacientes que consumian medicamentos que puedan afectar el peso al nacer;
mujeres que fueron clasificadas como embarazos de alto riesgo debido a
complicaciones médicas o factores de riesgo adicionales; mujeres con
enfermedades o condiciones médicas preexistentes que podrian afectar el peso al
nacer, como enfermedades crénicas o problemas de salud especificos; y
finalmente, mujeres con embarazos gemelares o multiples, ya que estos casos

pueden tener factores de riesgo y resultados diferentes a los embarazos uUnicos.

Variables de estudio
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La variable de supervision fue el Bajo Peso al Nacer, mientras que las variables
asociadas fueron la Hemoglobina Materna; la Edad Gestacional; el Intervalo
Intergenésico; el IMC Pregestacional, interpretdndose las mismas, tal como se

detalla a continuacion:

e Bajo Peso al Nacer: se refiere a la condicién en la que un recién nacido tiene
un peso al nacer inferior a 2.500 gramos (5,5 libras). Fue una variable
categdrica nominal cuyo indicador fue el peso al nacimiento, con valores
finales de Si o No.

¢ Hemoglobina Materna: se refiere al nivel de hemoglobina presente en la
sangre de una mujer embarazada. Fue una variable numérica continua cuyo
indicador fue la Historial Clinica, con valores finales expresados en Mg/dl.

e Edad Gestacional: se refiere al tiempo transcurrido desde el primer dia del
ultimo periodo menstrual de una mujer embarazada hasta la fecha actual.
Fue una variable numérica continua cuyo indicador fue la Historial Clinica,
con valores finales expresados en semanas.

¢ Intervalo Intergenésico: se refiere al periodo de tiempo transcurrido entre el
nacimiento de un hijoy el inicio del siguiente embarazo en una misma mujer.
Fue una variable numérica continua cuyo indicador fue la Historial Clinica,
con valores finales expresados en meses.

e IMC Pregestacional: se refiere al IMC calculado con el peso y la altura de
una mujer antes del embarazo. Se utilizé la férmula tradicional: relacién
entre el peso en kilogramos y la estatura en metros cuadrados: IMC= peso
(kg) / (estatura [m?]), concordando con Vega-Falcon, Villacrés-Gavilanes y
Sanchez-Martinez (2020).09 Fue una variable numérica continua cuyo

indicador fue la Historial Clinica, con valores finales expresados en Kg/mZ.

Herramienta estadistica
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En este estudio, dado que las variables de resultados numéricos siguen una
distribucion normal, se empled la prueba paramétrica T de Student para muestras
independientes, al considerarse que esta prueba es adecuada cuando se pretende
comparar dos grupos distintos y no relacionados, en los cuales la variable de
estudio es numérica y se busca analizar si existen diferencias significativas entre
las medias de dichos grupos. Los datos fueron analizados utilizando el paquete de

software IBM SPSS Statistics (v. 27.0, Edicidn de 64 bits),
Hipotesis del estudio y analisis de supuestos estadisticos

En este estudio, al no desarrollarse un analisis de causalidad y centrarse
unicamente en identificar relaciones entre variables, la hipétesis fue de tipo
empirico o relacional. De acuerdo con Arévalo-Lara y Vega-Falcén (2022), dado que
el enfoque analitico de la investigacidn consistié en la prueba de hipétesis, se
llevaron a cabo los pasos siguientes correspondientes al ritual de la significancia

estadistica:(1"

1. Seplanted la hipotesis de diferencias bilaterales o de dos colas de la manera
siguiente:

e HO: no hay diferencias significativas en las medias de Hemoglobina
Materna, Edad Gestacional, Intervalo Intergenésico e IMC
Pregestacional entre los grupos de Bajo Peso al Nacer y No Bajo Peso
al Nacer.

e H1: existen diferencias significativas en las medias de Hemoglobina
Materna, Edad Gestacional, Intervalo Intergenésico e IMC
Pregestacional entre los grupos de Bajo Peso al Nacer y No Bajo Peso
al Nacer.

2. Se establecioé un nivel de significancia del 5 % (0,05).

3. Se seleccion6d la prueba estadistica T de Student para muestras
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independientes como estadistico de prueba.
4. Se evaluo el p-valor calculado para analizar la probabilidad de error.
5. La decision estadistica se baso en el criterio de que, si el p-valor es inferior

a 0,05, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipétesis del investigador.

Se traté de un estudio paramétrico, donde se utilizaron pruebas estadisticas
basadas en supuestos sobre la distribucion de las variables, por lo que fue
importante verificar la normalidad de los datos antes de aplicar las pruebas
estadisticas adecuadas. Sin embargo, en este caso, se pudo asumir que se tratd
de distribuciones normales para las variables estudiadas con base en la teoria 0 en
el conocimiento previo. No obstante, a pesar de existir evidencia suficiente que
respalda que las variables bajo estudio siguen una distribuciéon normal, de acuerdo
con la literatura cientifica previa que evidencia razones tedricas solidas, los
autores prefirieron realizar pruebas formales de normalidad, como la prueba de

Kolmogorov-Smirnov, con vistas a una mayor rigurosidad.

Al utilizar la prueba de significancia asintética (bilateral) con la correccion de
significacion de Lilliefors, se confirmé que los datos seguian una distribucion
normal en todas las variables de estudio. Esta verificacion fue importante antes de
aplicar la prueba paramétrica T de Student para muestras independientes. Los
resultados de estas pruebas respaldaron la suposicion de normalidad en las
variables analizadas, lo que contribuy6 a asegurar la validez y confiabilidad de las

conclusiones y resultados del estudio.

Ademas, se consideré importante utilizar la prueba de Levene para verificar la
homocedasticidad antes de aplicar la prueba T de Student en muestras
independientes porque la homocedasticidad es una suposicién clave para que la
prueba t sea valida y confiable. Si los grupos comparados tienen varianzas

desiguales, los resultados de la prueba t pueden ser sesgados y poco precisos. La
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prueba de Levene evalué si las varianzas entre los grupos eran significativamente

diferentes o no.

En este caso, al definir un nivel de significancia del 1 % (0,01) en lugar del valor
convencional del 5 % (0,05), se buscé un criterio mas riguroso para rechazar la
hipétesis nula de homogeneidad de varianzas. Esto ayudé a ser mas cautelosos y
asegurarse de que cualquier diferencia detectada entre los grupos realmente se
deba a diferencias en las medias y no a la varianza de las muestras. Un nivel de
significancia mas estricto aumento la confianza en los resultados y la validez de

las conclusiones obtenidas a partir de la prueba T de Student.

Los resultados de la prueba de Levene para las variables asociadas fueron los
siguientes: Hemoglobina Materna (p-valor=0,079), Edad Gestacional (p-
valor=0,036), Intervalo Intergenésico (p-valor=0,167) e IMC Pregestacional (p-
valor=0,631). En todos los casos, el p-valor fue mayor a 0,01, lo que indicé que no
hubo evidencias para rechazar la hipétesis nula de homogeneidad de varianzas.

Por lo tanto, se procedié con la aplicacién de la prueba t de Student.

Resultados

Los resultados evidenciaron que las cuatro variables asociadas estaban
relacionadas con la variable de supervisiéon, por lo cual se procedié a sus
dicotomizaciones. En el caso de Hemoglobina Materna, se dicotomiz6 a partir de
la eleccion del punto de corte 6ptimo basado en criterios clinicos o cientificos bien
fundamentados, asumiendo un umbral de 12 Mg/del entre las embarazadas con

anemia o sin anemia.

En el caso de la Edad Gestacional se dicotomizé estableciendo el punto de corte a

partir de la probabilidad, para lo cual se empleé la curva de caracteristica operativa
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del receptor (Curva de ROC), que es una herramienta util para dicotomizar una
variable y establecer un punto de corte 6ptimo. En el contexto de la variable Edad
Gestacional, que es una medida continua que representa la edad del feto en
semanas o dias, la necesidad de emplear la Curva de ROC y establecer un punto de
corte se debié a que después de dicotomizar la variable, se pudo calcular las
frecuencias absolutas (conteo) y relativas (porcentaje) de cada grupo (Edad
Gestacional corta y a término). Esto permitié comprender la distribucion de los

fetos segun su Edad Gestacional y hacer comparaciones entre grupos.

En la Figura 1 se observa la Curva de ROC correspondiente a la variable Edad
Gestacional, en la que se aprecia que el punto de corte se encuentra

aproximadamente en 0,8.

Enla Tabla 1, la columna "Variables de resultado de prueba” muestra los valores de
corte utilizados para dicotomizar la variable Edad Gestacional. Estos valores
representan diferentes puntos de corte para clasificar a las embarazadas en dos
grupos: aquellas con una Edad Gestacional mayor (a término) o igual al valor de
corte y aquellas con una Edad Gestacional menor (Edad Gestacional corta). Por su
parte, la columna "Sensibilidad” indica la proporcion de verdaderos positivos, es
decir, la capacidad del predictor para identificar correctamente a las embarazadas

con una Edad Gestacional mayor.

Ademas, la columna "1 — Especificidad” indica la proporcion de falsos positivos, o
sea, la proporcion de embarazadas con una Edad Gestacional menor clasificadas
incorrectamente como si tuvieran una Edad Gestacional mayor o igual al valor de
corte. Se representa como "1 - Especificidad” porque la especificidad en si misma
mide la proporcién de verdaderos negativos, que es el complemento de la
proporcion de falsos positivos. Los valores de corte van desde 33 semanas hasta

40 semanas. Cada valor de corte tiene asociado un par de valores de sensibilidad

(OC) Esta obra esté bajo una licencia: https://creativecomons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES




@/’ gﬂcﬂ.ﬁﬂm Revista Cubana de Investigaciones Biomédicas 2023;42:2997

y 1 - Especificidad.

Curva ROC

Sensibilidad

"0p 02 04 06 08 1,0
1 - Especificidad

Los segmentos de diagonal se generan mediante empates.

Fig. 1- Curva de caracteristica operativa del receptor (ROC) para
la variable Edad Gestacional.

Segun la Tabla 1, el punto de corte corresponde a una sensibilidad cercana a 0,795,
lo que equivale a una Edad Gestacional de 36,50 semanas. Por consiguiente, se
establecio que menos de 37 semanas represent6 Edad Gestacional corta, mientras

que 37 semanas o0 mas se clasifico a término.

Tabla 1- Coordenadas de la curva de ROC

Variables de resultado de prueba: Edad Gestacional (semanas)

Positivo si es mayor o igual que?® Sensibilidad 1 - Especificidad
33,00 1,000 1,000
34,50 0,913 0,871
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35,50 0,866 0,680
36,50 0,795 0,490
37,50 0,543 0,306
38,50 0,283 0,184
40,00 0,000 0,000

Las variables de resultado de prueba: Edad Gestacional (semanas) tuvieron, como minimo, un empate

entre el grupo de estado real positivo y el grupo de estado real negativo.

& El valor de corte mas pequenio fue el valor minimo de prueba observado menos 1y el valor de corte mas
grande fue el valor maximo de prueba observado mas 1. Todos los demas valores de corte fueron los

promedios de los dos valores de prueba observados solicitados consecutivos.

Para el Intervalo Intergenésico, se dicotomizé utilizando el percentil 50 (mediana)
como punto de corte. En cuanto al IMC Pregestacional, se clasific6 en dos
categorias: “Peso adecuado” para valores de IMC entre 18,5y 25 (no se utiliz6 24,9
para redondear la cifra), y “Peso inadecuado “para valores de IMC por debajo de
18,5 (Bajo peso) o por encima de 25 (Sobrepeso u Obesidad), basandose en la

teoria y el conocimiento previo.

En la Tabla 2 se exponen los resultados de la Hemoglobina Materna segun el Bajo
Peso al Nacer, luego de utilizar la T de Student para muestras independientes (t),
donde el 35,4 % (N=97) de las embarazadas tuvieron anemia (menos de 12 Mg/dI)

y el 64,6 % (N=177) no la tuvo.

Tabla 2- Hemoglobina Materna segun el Bajo Peso al Nacer

Bajo Peso al Nacer (BPN)

Hemoglobina Materna Bajo Peso al Nacer (Si) | Bajo Peso al Nacer (No) Diferencia

Media 12,018 13,924 -1,9053
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Error estandar 0,1078 0,1009 0,1491
IC 95% Limite inferior 11,805 13,724 -2,1988
IC 95% Limite superior 12,231 14,123 -1,6117

t=-12,776
p-valor = <0,01
Al considerar el p-valor <0,01, se asumié que la Hemoglobina Materna fue una

variable relacionada al Bajo Peso al Nacer.

En la Tabla 3 se exponen los resultados de la Edad Gestacional segun el Bajo Peso
al Nacer, luego de utilizar la T de Student para muestras independientes (t), donde
el 36,9 % (N=101) de las embarazadas tuvieron Edad Gestacional corta (menos de

37 semanas de embarazo) y el 63,1 % (N=173) no la tuvo.

Tabla 3- Edad Gestacional segun el Bajo Peso al Nacer

Bajo Peso al Nacer (BPN)
Edad Gestacional Bajo Peso al Nacer (Si) | Bajo Peso al Nacer (No) Diferencia
Media 36,53 37,40 -0,87
Error estandar 0,14 0,13 0,19
IC 95 % Limite inferior 36,26 37,14 -1,25
IC 95 % Limite superior 36,80 37,67 -0,49

t=-4,504
p-valor = <0,01
Al considerar el p-valor <0,01, se asumio que la Edad Gestacional fue una variable

relacionada al Bajo Peso al Nacer.

En la Tabla 4 se exponen los resultados del Intervalo Intergenésico segun el Bajo

Peso al Nacer, luego de utilizar la T de Student para muestras independientes (t),
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donde el 32,5 % (N=89) de las embarazadas tuvieron Intervalo Intergenésico corto
(menos de 32 semanas entre el nacimiento de un hijo y el inicio del siguiente

embarazo) y el 67,5 % (N=185) no lo tuvo.

Tabla 4- Intervalo Intergenésico segun el Bajo Peso al Nacer

Bajo Peso al Nacer (BPN)
Intervalo Intergenésico Bajo Peso al Nacer (Si) | Bajo Peso al Nacer (No) Diferencia
Media 33,33 3591 -2,580
Error estandar 0,58 0,49 0,77
IC 95% Limite inferior 32,19 34,95 -4,10
IC 95% Limite superior 34,47 36,88 -1,06

t=-3,354
p-valor = <0,01
Al considerar el p-valor <0,01, se asumié que el Intervalo Intergenésico fue una

variable relacionada al Bajo Peso al Nacer.

En la Tabla 5 se exponen los resultados del IMC Pregestacional segun el Bajo Peso
al Nacer, luego de utilizar la T de Student para muestras independientes (t), donde
el 61,3 % (N=168) de las embarazadas tuvieron IMC Pregestacional inadecuado y

el 38,7 % (N=106) tuvo IMC Pregestacional adecuado.

Tabla 5- El IMC Pregestacional segun el Bajo Peso al Nacer

Bajo Peso al Nacer (BPN)

IMC Pregestacional Bajo Peso al Nacer (Si) | Bajo Peso al Nacer (No) Diferencia
Media 26,44 27,43 -1,00
Error estandar 0,31 0,33 0,45
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IC 95% Limite inferior 25,83 26,77 -1,89
IC 95% Limite superior 27,05 28,09 -0,10
t=-2,197
p-valor = 0,029

Al considerar el p-valor=0,029, se asumié que el IMC Pregestacional fue una

variable relacionada al Bajo Peso al Nacer.

Se evidencié que la hipédtesis del investigador (H1) se cumplié, mostrando
diferencias significativas en las medias de Hemoglobina Materna, Edad
Gestacional, Intervalo Intergenésico e IMC Pregestacional entre los grupos de Bajo

Peso al Nacer y No Bajo Peso al Nacer. Por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula.

Discusion
La realizacion de este estudio se justifica por su contribuciéon al conocimiento
cientifico, su potencial para mejorar la salud materno-infantil y suimpacto positivo
en la atencion prenatal y la salud publica en general. Los resultados podrian tener
implicaciones importantes para la practica clinica y las politicas de salud,

buscando mejorar los resultados perinatales y la calidad de vida de los recién

nacidos.

Los autores interpretan que el Intervalo Intergenésico se refiere al lapso entre dos
embarazos sucesivos y es una medida importante que se utiliza en estudios de
salud materna y perinatal para evaluar el espaciamiento entre embarazos. Un
intervalo intergenésico adecuado se asocia con mejores resultados de salud para

la madre y el bebé.

Por su parte, el Bajo Peso al Nacer es una medida critica utilizada para evaluar la

salud y el desarrollo del bebé al nacer. Los bebés con bajo peso al nacer pueden
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enfrentar riesgos de salud adicionales y pueden requerir cuidados especiales para
asegurar su bienestar y crecimiento adecuado. Esta medida es fundamental para

la vigilancia y atencién de la salud materna y perinatal.

De acuerdo con Romero-Viamonte, Vega-Falcén, Salvent-Tames, Sanchez-Martinez
y Bolafios-Vaca (2020), en el mundo, cada ano se evidencian alrededor de 20
millones de nifos con Bajo Peso al Nacer y otros 14 millones con retardo en el
crecimiento.('? Por su parte, seguin la investigacion de Sanchez-Barricarte y
Sanchez-Arlegui (2022) en Espafa, se ha registrado un sorprendente aumento
histérico en los casos de bajo peso al nacer. Este incremento puede atribuirse a
las mejoras en las tasas de mortalidad, lo que ha llevado a un aumento en el
namero de fetos que nacen vivos, pero con menor edad gestacional. Como

resultado, se ha observado un incremento en la incidencia de bajo peso al nacer.(13

Asimismo, se interpreta que la hemoglobina es una proteina que se encuentra en
los globulos rojos y es responsable del transporte de oxigeno en el cuerpo. Durante
el embarazo, los niveles de hemoglobina pueden ser monitoreados para evaluar la
salud materna y fetal, ya que niveles bajos de hemoglobina pueden indicar anemia,
lo que puede tener implicaciones para la salud de la madre y el desarrollo del feto.
Mantener niveles adecuados de hemoglobina es esencial para asegurar una

gestacion saludable.

En el estudio de Otamendi et al. en 2022, la prevalencia de anemia durante todo
el embarazo es del 22,6 %. Por su parte, en los resultados investigativos de Diaz-
Granday Diaz-Granda (2020) (1) es del 31,8 %, por lo que en ambos casos es inferior
al del presente estudio que refleja 35,4 %. Por su parte, el estudio de Romero-

Viamonte reporta el 40,19 % de anemia durante su embarazo.('?

Adicionalmente, se considera que la Edad Gestacional es una medida importante

para evaluar el desarrollo del feto y la progresién del embarazo. La edad
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gestacional es utilizada en la atencién prenatal y perinatal para estimar la fecha
probable de parto y para monitorear el crecimiento y bienestar del bebé durante el

embarazo.

Para calcular la Edad Gestacional, los profesionales de la salud generalmente
utilizan métodos como la fecha de la ultima menstruacion, la ecografia temprana
o ambos, dependiendo de la disponibilidad y la precisiéon de la informacién. Es
esencial tener una estimacion precisa de la Edad Gestacional durante el embarazo,
ya que proporciona informacion importante para el seguimiento adecuado del
desarrollo fetal, la planificacion del parto y la identificacién de posibles problemas

o complicaciones durante el embarazo.

De acuerdo con Pfaffle (2022), la prematuridad representa un riesgo que puede
afectar el crecimiento después del nacimiento y restringir el crecimiento a largo
plazo. Se nota que los ninos que nacen con un peso pequeno en relacion a su edad
gestacional son particularmente propensos a experimentar un desarrollo
insuficiente, y aproximadamente entre un 10 % y 15 % de estos ninos podrian

presentar una baja estatura persistente en la etapa adulta.('%

Un ejemplo ilustrativo se encuentra en la investigacion que realizan Montaner-
Ramon, Hernandez-Pérez, Campos-Martorell, Ballesta-Anguiano, Clemente-Leén y
Castillo-Salinas (2022). El estudio involucra a un grupo de 358 pacientes con una
edad gestacional promedio de 29,3 semanas y un peso promedio al nacer de 1.127
gramos. Los hallazgos revelan que los recién nacidos prematuros tienen un mayor

riesgo de disfuncion tiroidea en comparacion con aquellos nacidos a término.('®

El IMC Pregestacional es una medida que se utiliza para evaluar la relacion entre el
peso corporal y la altura, y proporciona informacion sobre el estado nutricional de
la mujer antes de concebir. Es un indicador relevante para la atencién prenatal, ya

que puede estar asociado con el riesgo de ciertas complicaciones durante el
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embarazo y el desarrollo fetal. En el estudio de Gdmez de la Fuente et al. (2018),®

el IMC pregestacional es de 26, muy similar al del presente estudio que es de 26,90.

Este estudio cumple con una funcion social relevante dentro de la investigacion
cientifica al abordar una problematica de gran importancia en el contexto regional:
el Bajo Peso al Nacer en una poblacion de estudio ecuatoriana.('® Esto adquiere
mayor relevancia al considerarse que, segun Prado, Reyes, Valencia y Rodriguez
Reyes (2022), en 2017 la tasa de mortalidad materna en los paises de América
Latina y el Caribe asciende a 74 por cada 100.000 nacidos vivos, y en Ecuador, se

sittia en torno a 160 por cada 100.000 nacidos vivos.('"
Conclusiones

En este estudio se identificé que la Hemoglobina, la Edad Gestacional, el Intervalo

Intergenésico y el IMC Pregestacional estan relacionados al Bajo Peso al Nacer.

Los resultados evidenciaron que las cuatro variables asociadas estaban
relacionadas con la variable de supervision Bajo Peso al Nacer. Mas de un tercio
de las embarazadas tuvieron anemia y ademas tuvieron Edad Gestacional corta e
Intervalo Intergenésico corto. Ademas, la mayoria de las embarazadas tuvieron
IMC Pregestacional inadecuado. Se concluye que se cumplié la hipotesis del
investigador de que existen diferencias significativas en las medias de
Hemoglobina Materna, Edad Gestacional, Intervalo Intergenésico e IMC

Pregestacional entre los grupos de Bajo Peso al Nacer y No Bajo Peso al Nacer.
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