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RESUMEN

Introduccion: La prolongacion en la duracion gestacional representa una condicion
obstétrica que suscita un notable grado de inquietud, preocupacion y malestar

tanto en la mujer gestante como en su circulo familiar.

Objetivo: El objetivo del estudio fue relacionar el embarazo postérmino con la edad
materna, la diabetes gestacional y la actividad fisica en embarazadas ecuatorianas

durante el ano 2022.

Métodos: El estudio se enmarcé en el nivel de investigacion relacional y en la

tipologia de observacional, transversal, analitico y retrospectivo. La muestra
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estuvo conformada por 106 embarazadas y se aplicé la técnica de muestreo
aleatorio simple. Se empled la prueba de Chi cuadrado de independencia utilizando

el software SPSS (version 25).

Resultados: El analisis mostré6 que el 44 % de las mujeres con embarazo
postérmino se encontraban en el grupo etario de adultas medias (n=22/35),
mientras que en las adolescentes este porcentaje fue de 24 % (n=12/30). El 58 %
de las gestantes con diabetes gestacional presentaron embarazo prolongado
(n=29/55), en comparacién al 42 % de las mujeres sin esta condicion (n=21/51).
Por otro lado, la frecuencia de embarazo postérmino fue de 30 % en mujeres con
nula actividad fisica durante la gestacién (n=15/26). Las pruebas estadisticas

arrojaron valores p mayores a 0,05 para todas estas asociaciones.

Conclusiones: En la muestra analizada no se evidencid una asociacion
estadisticamente significativa entre la edad materna avanzada, la diabetes
gestacional o el nivel de actividad fisica con la presencia de embarazo postérmino.

Se requieren estudios con muestras mas grandes para confirmar estos hallazgos.

Palabras clave: embarazo postérmino; edad materna; diabetes gestacional;

actividad fisica en embarazadas; Chi cuadrado de independencia.

ABSTRACT

Introduction: Prolongation in gestational duration represents an obstetric
condition that arouses a notable degree of concern, worry and discomfort in both

the pregnant woman and her family circle.

Objective: The objective of the study was to relate post-term pregnancy with
maternal age, gestational diabetes and physical activity in Ecuadorian pregnant

women during the year 2022.
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Methods: The study was framed in the level of relational research and in the
observational, cross-sectional, analytical and retrospective typology. The sample
consisted of 106 pregnant women and the simple random sampling technique was
applied. The Chi-square test of independence was used using SPSS software

(version 25).

Results: The analysis showed that 44 % of the women with post-term pregnancy
were in the middle adult age group (n=22/35), while in the adolescents this
percentage was 24 % (n=12/30). Fifty-eight percent of pregnant women with
gestational diabetes had prolonged pregnancy (n=29/55), compared to 42 % of
women without this condition (n=21/51). On the other hand, the frequency of post-
term pregnancy was 30 % in women with no physical activity during gestation
(n=15/26). Statistical tests yielded p-values greater than 0.05 for all these

associations.

Conclusions: In the sample analyzed, there was no evidence of a statistically
significant association between advanced maternal age, gestational diabetes, or
physical activity level with the presence of post-term pregnancy. Studies with

larger samples are required to confirm these findings.

Keywords: post-term pregnancy; maternal age; gestational diabetes; physical

activity in pregnant women; Chi-square of independence.
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Introduccion

El embarazo postérmino se define como una gestacion que supera las 42 semanas
completas, equivalente a 294 dias. Esta prolongacion en la duracién gestacional
representa una condicién obstétrica que suscita un notable grado de inquietud,
preocupacion y malestar tanto en la mujer gestante como en su circulo familiar .(
Cabe senalar que algunos autores utilizan el término "embarazos tardios” cuando

la duracion es igual o superior a 41,0 semanas.®

Esta investigacion se enmarca en la linea de salud materno-infantil,
especificamente en el estudio de los factores asociados al embarazo y parto. Su
objeto de estudio son los factores asociados a la presencia de embarazo
postérmino en mujeres gestantes y el campo de accién es la salud materna durante

la etapa del embarazo.

La situacion problémica que se aborda en este estudio es la necesidad de
identificar factores de riesgo asociados al desarrollo de embarazos que se
prolongan mas alla de las 42 semanas. La pregunta de investigacion es: ;Existe
asociacion entre la edad materna avanzada, la diabetes gestacional y el nivel de
actividad fisica con una mayor probabilidad de presentar embarazo postérmino en

mujeres gestantes?

Este estudio es de gran importancia porque el embarazo postérmino se asocia a
diversas complicaciones maternas y neonatales. Identificar factores de riesgo
modificables permite desarrollar estrategias preventivas para disminuir esta

problematica de salud.

La diabetes gestacional, una de las variables que se examinan en este estudio,
constituye el trastorno médico mas frecuente durante el embarazo,
caracterizandose por una intolerancia a la glucosa que resulta en hiperglucemia,

diagnosticada o iniciada por primera vez durante la gestacién. Esta condicion se
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vincula con un aumento en las complicaciones del embarazo y con riesgos
metabdlicos a largo plazo tanto para la madre como para la descendencia. A pesar
de ello, las estrategias actuales de diagndstico y tratamiento, de acuerdo con las
pautas nacionales e internacionales, se centran mayormente en los riesgos a corto
plazo durante el embarazo y el parto. La excepcidn a esta norma son los criterios
de Carpenter-Coustan, que se fundamentan en el riesgo de desarrollar diabetes tipo

2 en el futuro, posterior a la diabetes gestacional.®

El embarazo postérmino representa un tema de relevancia clinica y tiene una
propension a repetirse en gestaciones subsiguientes. La edad materna, que
también se examina en este estudio, junto con la estatura y el sexo fetal masculino,
se identifican como factores de riesgo vinculados al embarazo postérmino,

corroborando los hallazgos de una investigacion reciente.®

El objetivo del estudio es relacionar el embarazo postérmino con la edad materna,
la diabetes gestacional y la actividad fisica en embarazadas ecuatorianas durante

el ano 2022.

Métodos

Taxonomia y procedimiento estadistico del estudio

El estudio se enmarcé en el nivel de investigacién relacional y en la tipologia de

observacional, transversal, analitico y retrospectivo.

Para evaluar la asociacion entre las variables de interés, se utiliz la prueba de Chi
cuadrado de independencia mediante el software SPSS (version 25), tal como se
realiza en otros estudios médicos recientes desarrollados en el propio contexto
ecuatoriano (5,6), para asi determinar si las discrepancias entre las frecuencias

observadas y esperadas eran lo suficientemente significativas para rechazar la
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hipotesis nula y concluir la presencia de una asociaciéon sustancial entre las

variables estudiadas.
Poblacion de estudio

La poblacién de estudio estuvo conformada por 145 mujeres embarazadas en

Ecuador.
Criterios de inclusion:

e Mujeres embarazadas de cualquier paridad.
e Residentes en Ecuador.
e Disponibilidad y consentimiento informado para participar voluntariamente

en el estudio.
Criterios de exclusion:

e Embarazos multiples.
e Antecedentes de complicaciones obstétricas significativas.
e Enfermedades crénicas preexistentes.

e Imposibilidad de participar en evaluaciones de actividad fisica.
Tamano de la muestra y técnica de muestreo

Para el calculo del tamano muestral, teniendo en cuenta que se intenté estimar
prevalencia en las variables de estudio y que existi6 un marco muestral bien
definido, se empled la férmula siguiente:n=(N*Z 1-a/22*p*q)/ (d2*(N-1) + Z
1-a/22*p*q)

Donde:
. Marco muestral N = 145.
. Alfa (Maximo error tipo 1) a = 0,050.

. Nivel de Confianza 1- a/2 = 0,975.
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Zde (1-a/2) Z(1-a/2) =1,960.

. Prevalencia de la enfermedad p = 0,500.
. Complemento de p q = 0,500.

. Precision d = 0,050.

. Tamano de la muestran = 105,47 ~ 106.

Se aplico la técnica de muestreo aleatorio simple para elegir la muestra, debido a
su reconocida precision y garantia de minima posibilidad de error en la seleccién

probabilistica.
Variables de estudio

e Edad materna: se consider6 una variable categdrica politdmica al
clasificarse en tres categorias: adolescente (15-19 anos), adulta joven (20-
34 anos) y adulta media (35 afios 0 mas). La medicion de esta variable se
basé en la edad de las mujeres en el momento del parto.

o Diabetes gestacional: se concibié como una variable categérica dicotomica
categorizada en presencia o ausencia de diabetes gestacional, la cual debia
estar confirmada a través de pruebas clinicas.

e Actividad fisica durante el embarazo: se consider6 como una variable
categoérica politémica y de acuerdo a la cantidad y tipo de actividad fisica
realizada durante el embarazo se clasificé en: nula, baja, media o alta.

e Embarazo postérmino: se determindé como una variable categoérica
dicotdmica categorizada en presencia o ausencia en dependencia de si la
duraciéon del embarazo duré mas alla de las 42 semanas (presencia) o

menos (ausencia).
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Se tuvo en cuenta un nivel de significancia estandar de 5 % (0,05) para la definicién

Hipotesis del estudio

de las hipétesis del estudio.

e HO: no existe asociacién significativa entre la edad materna, la diabetes
gestacional y la actividad fisica durante el embarazo con la probabilidad de
experimentar embarazos postérminos.

e H1: existe asociacion significativa entre la edad materna, la diabetes
gestacional y la actividad fisica durante el embarazo con la probabilidad de

experimentar embarazos postérminos

El estudio siguio las pautas éticas establecidas en la Declaracion de Helsinki y
obtuvo la aprobaciéon de un comité de ética. Se garantizd el consentimiento
informado por escrito de cada participante, asegurando su confidencialidad y

privacidad. Ademas, se establecieron medidas para proteger la integridad fisica y

Consideraciones éticas

emocional de las participantes.

En la Tabla 1 se presenta un analisis de contingencia entre la edad materna y la

presencia de embarazo postérmino en la muestra de gestantes estudiadas.

Resultados

Tabla 1- Relacién entre la edad materna y la presencia de embarazo postérmino

en gestantes ecuatorianas

Tabla cruzada

Embarazo postérmino

Ausencia

Presencia

Total

Adolescente

Recuento

18

12

30
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%
b dentro dle Embarazo 321 % 240 % 283 %
postérmino
Recuento 25 16 41
Adulta joven 9
%
Edad dentro d,e E_mbarazo 446 % 320% 387 %
materna postérmino
Recuento 13 22 35
Adulta
i %
media dentro d,e Embarazo 232 % 44,0 % 330%
postérmino
Recuento 56 50 106
Total o
%
dentro d,e Embarazo 100,0 % 100,0 % 1000,0
postérmino %

En la Tabla 1 se presenta un analisis de contingencia entre la edad materna y la
presencia de embarazo postérmino en la muestra de 106 gestantes ecuatorianas.
Se observa que el porcentaje de embarazos postérmino fue mayor en las mujeres
adultas medias (44 %) en comparacion con las adolescentes (24 %) y adultas
jovenes (32 %). Estos resultados sugieren que, a mayor edad materna, aumenta la
probabilidad de presentar un embarazo que se prolongue mas alla de las 42
semanas. Son necesarios analisis estadisticos mas robustos para confirmar esta
asociacion y determinar su significancia estadistica.

En la Tabla 2 se aprecian los resultados de la prueba de chi-cuadrado de Pearson
para evaluar si existe una asociacion estadisticamente significativa entre la edad
materna y la presencia de embarazo postérmino en la muestra de gestantes

ecuatorianas.
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Tabla 2- Prueba de chi-cuadrado para la asociacion entre edad materna y embarazo

postérmino

Pruebas de chi-cuadrado

Valor g _ Si’gr_ﬂfica(_:ic')n
asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 5,1672 2 0,076
Razén de verosimilitud 5,201 2 0,074
Asociacion lineal por lineal 3,584 1 0,058
N de casos validos 106

a. 0 casillas (0,0 %) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 14,15.

La Tabla 2 muestra los resultados de la prueba de chi-cuadrado aplicada a la tabla
de contingencia previa. El valor de chi-cuadrado fue de 5,167 con 2 grados de
libertad y una significacion asintética (bilateral) de 0,076. Dado que el valor p es
mayor a 0,05 se concluye que no existe una asociacién estadisticamente
significativa entre la edad maternay la presencia de embarazo postérmino en esta
muestra. Sin embargo, se observa una tendencia hacia la significancia (valor p
cercano a 0,05), por lo que estudios con muestras mas grandes podrian confirmar
esta asociacion.

La diabetes gestacional se ha relacionado con una mayor probabilidad de
embarazo postérmino. El analisis de la Tabla 3 buscé evaluar la asociacién entre
estas dos variables en la muestra de gestantes ecuatorianas.

Tabla 3- Relacion entre diabetes gestacional y presencia de embarazo postérmino

Tabla cruzada

Embarazo postérmino Total
Ausencia Presencia
Diabetes Ausencia Recuento 30 21 51
gestacional
% dentro de Embarazo 53,6 % 42,0 % 481 %
postérmino
Presencia Recuento 26 29 55
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% dentro de Embarazo 46,4 % 58,0 % 51,9 %
postérmino
Total Recuento 56 50 106
% dentro de Embarazo 100,0 % 100,0 % 100,0
postérmino %

En la Tabla 3 se presenta el analisis de contingencia entre la presencia de diabetes
gestacional y de embarazo postérmino. Se observa que el porcentaje de
embarazos postérmino fue mayor en las mujeres con diabetes gestacional (58 %)
en comparacion con aquellas sin esta condicion (42 %). Estos resultados sugieren
que la diabetes gestacional podria estar asociada a una mayor probabilidad de
embarazo prolongado después de las 42 semanas. Se requieren analisis
estadisticos mas robustos para confirmar la significancia de esta asociacion.
En la Tabla 4 se realiza una prueba de chi-cuadrado para evaluar si la asociacion
observada entre diabetes gestacional y embarazo postérmino es estadisticamente
significativa.

Tabla 4- Prueba de chi-cuadrado para la asociacion entre diabetes gestacional

y embarazo postérmino

Pruebas de chi-cuadrado
Significacién Significacién Significacién
Valor gl asintética exacta exacta
(bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 14172 1 0,234
Correccion de
continuidad® 0,391 1 0319
Razén de verosimilitud 1,420 1 0,233
Prueba exacta de Fisher 0,250 0,160
Asomacmn lineal por 1403 0,236
lineal
N de casos validos 106

a. 0 casillas (0,0 %) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 24,06.

b. Sélo se ha calculado para una tabla 2x2

[CD) ev-ne |
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La Tabla 4 muestra los resultados de la prueba de chi-cuadrado aplicada a la tabla

de contingencia previa. El valor de chi-cuadrado fue de 1,417 con 1 grado de

libertad y una significacion asintética (bilateral) de 0,234. Dado que el valor p es

mayor a 0,05 se concluye que no existe una asociacién estadisticamente

significativa entre la diabetes gestacional y la presencia de embarazo postérmino

en esta muestra. Se necesitarian estudios con muestras mas grandes para

determinar si esta asociacion puede alcanzar significancia estadistica.

Se ha propuesto que la actividad fisica regular durante la gestacién podria ayudar

a prevenir el embarazo postérmino. El analisis de la Tabla 5 evalua la asociacién

entre estas variables en la muestra de estudio.

Tabla 5- Relacion entre nivel de actividad fisica durante el embarazo y presencia

de embarazo postérmino

Tabla cruzada

Embarazo postérmino Total
Ausencia Presencia
Actividad fisica durante el Nula Recuento 11 15 26
embarazo
% dentro de Embarazo 19,6 % 30,0 % 24,5 %
postérmino
Baja Recuento 17 11 28
% dentro de Embarazo 30,4 % 22,0 % 26,4 %
postérmino
Media Recuento 17 14 31
% dentro de Embarazo 30,4 % 28,0 % 29,2 %
postérmino
Alta Recuento 11 10 21
% dentro de Embarazo 19,6 % 20,0 % 19,8 %
postérmino
Total Recuento 56 50 106
% dentro de Embarazo 100,0 % 100,0 % 100,0
postérmino %
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La Tabla 5 muestra la distribucion de frecuencias entre el nivel de actividad fisica
y la presencia de embarazo postérmino. Se observa que el porcentaje mas alto de
embarazos prolongados se presentd en las mujeres con nula actividad fisica (30
%), en comparacion con aquellas que realizaron actividad baja (22 %), media (28 %)
o alta (20 %). Estos resultados sugieren una posible asociacién entre la falta de
actividad fisica y una mayor probabilidad de embarazo postérmino. Sin embargo,
no se observan diferencias importantes entre los otros niveles de actividad fisica.
Se requieren analisis estadisticos mas profundos para determinar la significancia
de esta asociacion.

Enla Tabla 6 se aplicé una prueba de chi-cuadrado para determinar si la asociacion
observada entre actividad fisica y embarazo postérmino es estadisticamente

significativa.
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Tabla 6- Prueba de chi-cuadrado para la asociacion entre actividad fisica

y embarazo postérmino

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl | Significacién asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 1,9062 3 0,592
Razén de verosimilitud 1,912 3 0,591
Asociacion lineal por lineal 0,332 1 0,564
N de casos validos 106

a. 0 casillas (0,0 %) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 9,91.

La Tabla 6 muestra los resultados de la prueba de chi-cuadrado aplicada a la tabla
de contingencia previa. El valor de chi-cuadrado fue de 1,906 con 3 grados de
libertad y un valor p de 0,592. Dado que el valor p es mayor a 0,05, se concluye que
no existe una asociacion estadisticamente significativa entre el nivel de actividad
fisica durante la gestacion y la presencia de embarazo postérmino en esta
muestra. Se necesitarian estudios mas grandes para evaluar adecuadamente esta

posible asociacion.

Discusion
Los autores consideran que, con base en los resultados de las tablas previas, las

conclusiones sobre la hipétesis que se plantea es la siguiente:

e Encuanto ala asociacion entre la edad maternay la presencia de embarazo
postérmino, la prueba de chi-cuadrado arroja un valor p de 0,076 (Tabla 2),
por lo que no se puede rechazar la hipétesis nula (p>0,05). No se encuentra
evidencia suficiente para afirmar que exista una asociacion
estadisticamente significativa entre estas variables en la muestra

analizada.
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e Respecto a la relacion entre diabetes gestacional y embarazo postérmino,
la prueba de chi-cuadrado genera un valor p de 0,234 (Tabla 4), mayor al nivel
de significancia de 0,05. Por lo tanto, tampoco se rechaza la hipétesis nula
para esta asociacion.

e En cuanto a la actividad fisica durante la gestacion, la prueba de chi-
cuadrado arroja un valor p de 0,592 (Tabla 6), muy por encima del nivel de
significancia establecido. No se encuentran diferencias estadisticamente
significativas entre los distintos niveles de actividad fisica y la probabilidad

de embarazo postérmino.

En conclusion, no se evidencia una asociacion estadisticamente significativa entre
las variables estudiadas y la presencia de embarazo prolongado después de la
semana 42. Por lo tanto, en esta muestra no hay evidencias para rechazar la

hipétesis nula que se plantea inicialmente con un nivel de significancia del 5 %.

Este estudio que se desarrolla en un contexto regional ecuatoriano, en la busqueda
de soluciones a situaciones problémicas locales, como corresponde al rol de las
investigaciones, enfrenta un panorama nacional caracterizado por marcados
contrastes en el acceso y la atencion médica a la poblacién, que entorpecen el

cuidado de los recién nacidos y sus madres, entre otros sectores poblacionales.(")

Un estudio enmarcado en esta area de investigacion que se lleva a cabo en Burkina
Faso llega a la conclusion de que la deteccion temprana de los factores de riesgo
asociados al embarazo postérmino facilitara a los profesionales de la salud la

identificacion de mujeres que enfrentan embarazos de alto riesgo.®

Un estudio que se desarrolla en Iran descubre que los embarazos tardios presentan
una mayor probabilidad de asociarse con macrosomia, la presencia de liquido

amniético meconio y sufrimiento fetal. No obstante, los eventos adversos graves
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tanto para la madre como para el recién nacido son comparables a los observados

en embarazos a término.©®

Un estudio que se realiza por investigadores de Suecia y Noruega utiliza la
fenomenologia con un enfoque reflexivo en una muestra de 12 mujeres. En este
estudio, se asigna aleatoriamente a las mujeres a la induccién del trabajo de parto
en la semana 41 o al manejo expectante hasta la semana 42. Los resultados del
estudio indican que la induccién del trabajo de parto plantea un desafio para el
personal de maternidad en términos de apoyar el progreso natural del parto, evitar
apresuramientos durante el trabajo de parto y fomentar la participacién activa de

la mujer en el proceso.('0

Un estudio conjunto que se lleva a cabo por investigadores de Paises Bajos y
Australia investiga la conexion entre la edad materna avanzada y los resultados
del embarazo en casos de embarazos tardios y postérmino. Los resultados de la
investigacion indican que el riesgo de experimentar resultados adversos durante el
embarazo aumenta conforme avanza la edad materna, una variable que también
se examina en el presente estudio en Ecuador. Se concluye que las mujeres de 40
anos o mas enfrentan un mayor riesgo de resultados adversos tanto para el
bienestar perinatal como materno cuando el embarazo se extiende mas alla de las

41 semanas, lo cual no se contradice con el presente estudio.('")

Investigadores de Nigeria sefialan una creciente inquietud frente al incremento de
las tasas de inducciéon farmacoldgica del trabajo de parto y las complicaciones
asociadas. En este contexto, destacan el barrido de membranas como un método

simple y menos invasivo para promover el inicio espontaneo del trabajo de parto.('?

Investigadores de Finlandia y Suecia indican que el parto prematuro se asocia
actualmente con un mayor riesgo de ingresos por morbilidad respiratoria tardia

(IVRI), mientras que los nacimientos tardios y postérmino se asocian con un menor
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riesgo de ingreso por bronquiolitis/bronquitis. Los factores de riesgo modificables
de las IVRI que se destacan en el presente incluyen el tabaquismo durante el
embarazo, el parto por cesdarea electiva, el soporte de ventilaciéon neonatal y la

terapia antibi6tica.('d

En dltima instancia, los investigadores desean subrayar que la inducciéon del
trabajo de parto se realiza habitualmente cuando los riesgos asociados con la
continuidad del embarazo, tanto para la madre como para el feto, superan los
riesgos vinculados al proceso del parto en si.(' Este procedimiento se lleva a cabo
con la premisa de salvaguardar la salud y el bienestar tanto de la gestante como
del bebé, priorizando la gestion de posibles complicaciones que podrian surgir si

se prolonga la gestacion.

Este estudio analizé la asociacion entre ciertos factores maternos y la presencia
de embarazo prolongado mas alla de la semana 42 en una muestra de gestantes

ecuatorianas.

En relaciéon a la edad materna, se observé que el porcentaje de embarazos
postérmino fue superior en las mujeres pertenecientes al grupo etario de adultas
medias en comparacioén con los otros grupos evaluados. Sin embargo, el analisis
estadistico no mostré una asociacion significativa entre la edad materna avanzada

y la probabilidad de presentar esta condicion obstétrica.

Respecto a la diabetes gestacional, la proporcion de embarazos postérmino fue
mayor en las mujeres con este diagndstico. No obstante, la prueba estadistica
aplicada no evidencié una relaciéon estadisticamente significativa entre esta

variable y el embarazo prolongado.

En cuanto al nivel de actividad fisica durante la gestacion, se observé una
frecuencia superior de embarazo postérmino en las mujeres con nula actividad

fisica. Sin embargo, el andlisis estadistico no mostré diferencias significativas
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entre los distintos niveles de actividad fisica y la presencia de embarazo

postérmino.

En conclusion, en la muestra analizada no se encontré evidencia suficiente para
establecer una asociacion estadisticamente significativa entre los factores
estudiados y una mayor probabilidad de embarazo prolongado mas alla de la
semana 42. Se necesitan estudios con tamanos muestrales mayores para

confirmar estas observaciones.
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