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RESUMEN

La Investigacion tuvo como objetivo determinar las complicaciones que se derivan
de la preeclampsia en embarazadas atendidas en el Hospital Basico el Angel en el
periodo de estudio 2021 a junio 2023. Se llevé a cabo un estudio cuantitativo y
cualitativo; basandose en una investigacion de tipo transversal, descriptiva,
correlacional, acciéon de campo y bibliografia. También se utilizaron métodos como

histérico — ldgico, analitico- sintético, inductivo- deductivo, dentro del método
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empirico esta la observacion cientifica y analisis documental, mismos que
contribuyeron a un mejor entendimiento practico de la actualidad del problema,
ademas ayudo a elaborar la propuesta. Para la recopilacién de datos se utilizé
como técnica la encuesta y post encuesta que permitié obtener resultados reales
de la problematica con una poblacién que permitié identificar como resultados que
la preeclampsia afecta a mujeres en un rango de edad promedio de 30.6 anos. La
edad gestacional promedio en la que se presentan los sintomas de preeclampsia
es de 33.5 semanas. La preeclampsia puede afectar a mujeres de diversas edades
y caracteristicas. El tratamiento farmacolégico en pacientes con preeclampsia se
baso en el uso de diuréticos y bloqueadores de canales de calcio en el 100 % de los
casos. Se buscé fortalecer las debilidades persistentes en el personal de salud
para dar solucién a dicho problema y, para ello se propone estrategias de
intervencion sobre las falencias encontradas en el estudio con el fin de lograr
mejorar las condiciones de salud y disminuir los riesgos de presentacion de

preeclampsia.

Palabras clave: Métodos; Planificaciéon familiar; Mujeres en edad fértil

ABSTRACT

According to the World Health Organization, States must guarantee to every human
being the highest level of health enjoyment that can be achieved, including sexual
and reproductive health. This research aims to develop a community proposal on
the social, cultural and religious factors that affect access to contraceptive
methods in women of childbearing age in the community of EIl Chamanal - La

Concepcidn (Carchi).

The research modality was mixed quantitative-qualitative, theoretical level

methods such as systemic, inductive-deductive, historical-logical and analytical-
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synthetic; observation as an empirical method at first contact; bibliographic,
descriptive, correlational, field research and action research, directing the
application of the instrument. The population that was taken into account is 205
women of childbearing age from 10 to 49 years. Among the main findings, 60%
indicate there is no information on contraceptive methods, 87% affirm that it is
necessary to carry out campaigns on family planning, 93% state that the use of
contraceptive methods should be seen as normal by society. It is concluded that
the factors that limit access to contraceptive methods are the lack of a nearby

health center, insufficient knowledge about family planning.

Keywords: Methods; family planning; Women of childbearing age

Recibido: 01/11/2024

Aceptado: 11/12/2024

Introduccion

Los factores de riesgo de la preeclampsia en mujeres embarazadas se vinculan
con trastornos hipertensivos que incluyen problemas en la placentacion,
hipoxia/isquemia placentaria y disfuncion del endotelio materno. Estos riesgos
destacan la importancia de un enfoque integral en la atenciéon prenatal, con
especial énfasis en mujeres con predisposicion inmunoldgica y complicaciones

placentarias para prevenir la preeclampsia.

Los trastornos hipertensivos del embarazo son multisistémicos y otros de causa

desconocida; se caracterizan por una placentacién anémala, con hipoxia/isquemia
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placentaria, disfuncién del endotelio materno, probablemente favorecida por una
predisposicién inmunogénica, con una inapropiada o exagerada respuesta

inflamatoria sistémica.®

Uno de los efectos mas comunes de la preeclampsia es la hipertensién arterial, que
interfiere con la adecuada perfusién sanguinea de varios 6rganos, incluyendo el
rinon, el higado y el cerebro. Esta alteracion en la perfusion sanguinea puede
resultar en dano organico, siendo el rindn particularmente susceptible. Se observa
la excrecion excesiva de proteinas en la orina, lo que se conoce como proteinuria,

como un indicador tipico de dafio renal.®

Segun las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud -OMS,
relacionadas con la preeclampsia, para mejorar la calidad del cuidado y desenlaces
en salud de las mujeres en edad reproductiva y embarazadas, y abordar aspectos
sobre su implementaciéon; como resultados, se formularon dos recomendaciones
relacionadas con preeclampsia, eclampsia y sus complicaciones para aplicar antes
y durante el embarazo, concluyendo como prevenir la preeclampsia a través del

consumo de calcio.®

En el estudio de Prevalencia de preeclampsia y sus complicaciones en el Hospital
de Clinicas en Uruguay: estudio observacional 2014-2018, que tiene como objetivo
valorar la prevalencia de complicaciones propias de la Preeclampsia, se destaca
como resultado que de 286 pacientes presentaron sindrome preeclampsia
eclampsia de las cuales 219 (76,6 %) fueron leves y 67 (23,4 %) severas. 11 (3,8 %)
presentaron eclampsia, 19 (6,6 %) sindrome de HELLP, 5 (1,7 %) ingresaron a Centro
de Tratamiento Intensivo (CTIl) y hubo un caso de muerte materna (0,3 %). Se
concluye que el indice de masa corporal es un factor de riesgo para presentar

sindrome preeclampsia eclampsia severo.®
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El presente estudio, adquiere un papel fundamental al destacar la necesidad y la
importancia de abordar la preeclampsia de manera proactiva, esto debido a que la
deteccién temprana y el control adecuado de esta condicién pueden prevenir
complicaciones perinatales que afectan a las madres. Entre estas complicaciones
maternas relacionadas significativamente con la preeclampsia se encuentran el
parto prematuro, la eclampsia, el sindrome de HELLP y el edema agudo de
pulmén.® Es crucial tener presente que la gravedad de la preeclampsia se
manifiesta mediante un aumento considerable en la presién arterial, la presencia

de proteinuria o sintomas indicativos de dafio en los 6rganos.

Es importante senalar que la presion arterial tiende a empeorar en los primeros dias
posteriores al parto, lo que representa un riesgo para la madre, que persiste hasta
la sexta semana posparto. Especificamente, la preeclampsia de tipo posparto
implica un riesgo aun mayor, pudiendo incluso llegar a ser potencialmente mortal,
como lo evidencia la referencia.® Es por ello la necesidad de una atencién y un
monitoreo adecuado durante el embarazo y el periodo postparto para identificar y

controlar la preeclampsia, con el fin de proteger la salud materna y perinatal.

En el estudio realizado en el Hospital Regional Docente Materno Infantil El Carmen
en 2021, se investigd la relacion entre la preeclampsia y las complicaciones
maternas perinatales. Los resultados revelaron que el 63.2 % de los casos
involucraban parto pretérmino, un 2 % presenté mortalidad fetal, un 0.7 % tuvo
mortalidad neonatal, y el retardo de crecimiento intrauterino se observé en el 5.9 %
de los casos. Esto sugiere una relaciéon significativa entre la preeclampsia y
complicaciones como parto prematuro, eclampsia, sindrome de HELLP, edema

agudo de pulmén, muerte neonatal y retardo de crecimiento intrauterino.®

El paradigma de investigacion del presente estudio es cuantitativo, con enfoque

transversal y descriptivo. La poblacién es de 49 pacientes, la muestra corresponde
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a la totalidad de poblaciéon. Los métodos utilizados analitico sintético, inductivo
deductivo, la técnica investigacion documental la técnica es la ficha documental
para la revision de documentos como la historia clinica y el calculo del indice de

masa corporal.

En la actualidad la OMS ha sefialado que, en Asia y Africa, alrededor de una décima
parte de las muertes maternas, y en América Latina, aproximadamente una cuarta
parte de las muertes maternas, estan vinculadas a trastornos hipertensivos
durante el embarazo. En la misma linea, la Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS) ha establecido que, en la region de América Latina, mas del 20 % de las

muertes maternas se deben a problemas hipertensivos.®

Entre estos trastornos, la preeclampsia se destaca debido a su alta incidencia en
las tasas de mortalidad materna y neonatal. Sin embargo, es fundamental resaltar
que esta triste realidad puede evitarse mediante una atencién médica oportuna y
efectiva. La prevencion de estas tragedias esta al alcance a través de un cuidado
prenatal adecuado, diagndéstico temprano y un tratamiento apropiado, lo que

subraya la importancia de los esfuerzos en la atencién materna y neonatal.

El Instituto Nacional de Estadisticas y Censos - INEC, establece que entre las
principales causas de morbilidad mortalidad se encuentra la preeclampsia (periodo
2020-2021); presentandose en el afio 2020 un nimero de 9.947 causas y en el 2021
un numero de 10,721 causas, destacandose entre las principales causas de
morbilidad.® Asi mismo en Ecuador, la preeclampsia y eclampsia constituyen la
principal causa de muerte materna y representan aproximadamente el 27.53 % de

todas sus causas.(19

Esta problematica es latente en los hospitales, no siendo la excepcion en El

Hospital Basico El Angel, por lo que es imperioso determinar las complicaciones
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maternas en pacientes con preeclampsia y que se han venido dando en esta

dependencia de salud durante el periodo 2021 a junio del 2023.

Este estudio es muy importante, ya que la identificaciéon y control temprano de la
preeclampsia pueden prevenir complicaciones maternas perinatales significativas,
como parto prematuro, eclampsia, sindrome de HELLP y edema agudo de pulmoén.
Es importante resalta que la preeclampsia se considera grave si la presién arterial
y la proteinuria aumentan considerablemente o si se presentan sintomas de dafo
en los 6rganos. Ademas, la presion arterial tiende a empeorar en los primeros dias
después del parto, lo que aumenta el riesgo para la madre hasta la sexta semana.
La preeclampsia postparto es aun mas peligrosa, con un mayor riesgo de

complicaciones, incluyendo la posibilidad de muerte.(")

La investigacion se ha disenado con el objetivo de determinar las complicaciones
que se derivan de la preeclampsia en embarazadas atendidas en el Hospital Basico
el Angel en el periodo de estudio 2021 a junio 2023. Siendo necesario investigar la
condicién de salud de cada embarazada diagnosticada de preeclampsia, revisar
exhaustivamente la informacién de la valoracion clinica, tomando en cuenta cada

caso de manera particular.

Los trastornos hipertensivos del embarazo, incluyendo la preeclampsia, son
afecciones multifacéticas con consecuencias potencialmente graves para las
mujeres embarazadas. Estos trastornos se caracterizan por una placentacion
anomala, que conduce a la hipoxia e isquemia placentaria, lo que a su vez
desencadena una disfuncién en el endotelio materno y una respuesta inflamatoria

sistémica inapropiada o exagerada.(1?

Una de las consecuencias mas comunes de la preeclampsia es la hipertension
arterial, que compromete la perfusiéon sanguinea de varios érganos vitales como el

rinén, el higado y el cerebro, lo que puede resultar en dano organico. La proteinuria,
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la excrecidn excesiva de proteinas en la orina, es un indicador tipico de dano renal

asociado a la preeclampsia.

La literatura cientifica ha identificado diversas complicaciones maternas
relacionadas con la preeclampsia. Estudios han sefalado que las mujeres que
desarrollan preeclampsia tienen un mayor riesgo de parto prematuro, eclampsia,
sindrome de HELLP (Hemdlisis, elevacion de enzimas hepaticas y recuento bajo de

plaquetas), edema agudo de pulmdn y otras complicaciones graves.

La atencién adecuada y el monitoreo continuo durante el embarazo y el posparto
son cruciales para identificar y controlar la preeclampsia, ya que esta afeccion
puede persistir o empeorar después del parto, incluso aumentando el riesgo de
complicaciones maternas graves. La evidencia que las complicaciones perinatales
relacionadas con la preeclampsia incluyen la prematuridad, la mortalidad fetal y

neonatal, y el retardo de crecimiento intrauterino.

Ademas, OMS y otras organizaciones de salud reconocen que los trastornos
hipertensivos durante el embarazo, como la preeclampsia, representan una
preocupacién importante en términos de mortalidad materna y neonatal a nivel
mundial. En regiones como Ameérica Latina, estos trastornos contribuyen

significativamente a las muertes maternas.

Considerando la investigacion bibliografica, se detallan los siguientes resultados
(cifras y datos especificos) relacionados con las complicaciones maternas en

pacientes con preeclampsia:

Hipertension arterial y dano renal: La preeclampsia a menudo se manifiesta como
hipertension arterial, y se estima que afecta alrededor del 5-8 % de los embarazos
a nivel mundial.() La presencia de proteinuria, un indicador de dafio renal es comun

en mujeres con preeclampsia.
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Complicaciones graves: Un estudio encontré que el 3.8% de los pacientes con
preeclampsia desarrollaron eclampsia, el 6.6 % desarrollé el sindrome de HELLP, y

el 1.7 % requirié cuidados intensivos.®

Mortalidad materna: En el estudio realizado en el Hospital de Clinicas en Uruguay,
se informd de un caso de muerte materna, lo que representa un 0,3 % de las

pacientes con preeclampsia.®

Prevalencia en un hospital especifico: En el mismo estudio en Uruguay, se encontré
que el 23,4 % de las pacientes con preeclampsia tenian formas severas de la

enfermedad.®

Mortalidad neonatal: En un estudio en el Hospital Regional Docente Materno
Infantil EI Carmen, se reporté una mortalidad neonatal del 0.7 % en casos de

preeclampsia.®

La preeclampsia es una afeccién grave que puede tener consecuencias
potencialmente mortales tanto para las madres como para los neonatos. La
deteccidon temprana, el monitoreo adecuado y la atencién médica oportuna son
esenciales para mitigar estas complicaciones y proteger la salud materna y
perinatal. Bajo este contexto, es importante determinar las complicaciones
maternas que ocasiona la preeclampsia, para ello es necesario realizar un estudio
de las pacientes con preeclampsia que acudieron al Hospital Basico El Angel en el

periodo de anos del 2021 a junio del 2023.
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En el presente estudio la metodologia empleada es una modalidad de investigacion
cuantitativo, métodos del nivel teérico como el sistémico, inductivo-deductivo,
histérico-logico y el analitico-sintético; la observacién como método empirico al
primer contacto; la investigacion bibliografica, descriptiva, correlacional, de campo
y la investigacion accion, direccionando la aplicacion del instrumento. La
poblacién fue de 102 adultos y 15 los pacientes con tuberculosis atendidos en el

lugar de estudio

Dentro de las consideraciones éticas, la investigacion se enmarca en un interés
en salud de la poblacion, considera de interés los valores que prevalecen a los
derechos humanos universales pero también a los objetivos y principios que rigen
a la Medicina (en relaciéon a la promociéon de lasalud, la prevenciéon de la

enfermedad y el bienestar de las personas).

Métodos

Se llevé a cabo una investigacion cualitativa con un disefio no experimental
transversal. Esta modalidad permitié recopilar informacién sobre pacientes con
preeclampsia que acudieron al Hospital Basico El Angel entre los afios 2021 a junio
del 2023. Se aplica el paradigma cualitativo para profundizar la condicién de salud
de las pacientes en estudio, lo que ofrecié datos para una mejor comprensién de

las complicaciones de la preeclampsia.
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La investigacion tuvo un enfoque descriptivo para identificar complicaciones y
actitudes, asi como un enfoque explicativo para investigar las causas de las

complicaciones de la preeclampsia.

Se utilizé un andlisis documental que abarcé todo el proceso de investigacion,
desde la formulacién del problema hasta la discusién tedrica, involucrando una

revision exhaustiva de la literatura.
Poblacion y muestra

La poblacién de estudio estuvo compuesta por un total de 49 mujeres
embarazadas que fueron diagnosticadas con preeclampsia y buscaron atencién
médica en el Hospital Basico El Angel durante el periodo de 2021 a junio de 2023.
Esta poblacion se convirtié en el enfoque central de la investigacién, ya que se
consider6 esencial comprender sus complicaciones y factores de riesgo

asociados.
Plan de recoleccion de informacion

Para obtener informacion detallada, se accedié a las historias clinicas de las 49
pacientes con preeclampsia. El analisis de estas historias permitié identificar las
complicaciones y aspectos generales de cada caso, lo que proporcioné una base
sélida para la investigacion. El enfoque en las historias clinicas brindé datos
clinicos relevantes que ayudaron a esclarecer las complicaciones generadas de la

preeclampsia en esta poblaciéon especifica.
Métodos de la investigacion

Métodos teodricos
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Historico-Lagico: este método se lo uso en los antecedentes del problema, donde
se realiz6 una revision bibliografica de dichos estudios y trabajos basados en la
determinar las complicaciones que se derivan de la preeclampsia en embarazadas,
lo que permitié conocer el grado de problemas de salud que representa para la

sociedad.

Analitico- Sintético: permitié analizar la situacién actual de la relacion determinar
las complicaciones que se derivan de la preeclampsia en embarazadas atendidas
en el Hospital Basico el Angel y por ende las consecuencias sintetizando los
problemas que mayormente influyen en las actividades de estos, cabe mencionar

que permite desarrollar ideas en cuanto a estrategias de prevencion.

Inductivo- Deductivo: se aplico al realizar el estudio a partir de aspectos basados
en la determinar las complicaciones que se derivan de la preeclampsia en

embarazadas atendidas en el hospital.

Enfoque sistémico: se utilizé para la estructuracion de cada uno de los capitulos
diferenciados por dicha argumentacion de ideas que se plantearon en el perfil, en
la busqueda logica de diversos elementos que generan un problema; mismo que
permite tener una comprension sistematica de una situacién brindada, mediante
este método se determina las complicaciones que se derivan de la preeclampsia

en embarazadas atendidas en el Hospital Basico el Angel

Métodos empiricos
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Observacion cientifica: se aplicé durante la implementacion y desarrollo del tema
de investigaciéon al momento de la elaboracion del planteamiento, formulacién y
determinacion del problema, con los datos estadisticos de diversos estudios
realizados se llega a una vision real del problema a estudiar las determinar las
complicaciones que se derivan de la preeclampsia en embarazadas atendidas en

el Hospital Basico el Angel.

Validacion por analisis de resultados: porque la aplicacion del post encuesta
permitira determinar los resultados obtenidos, aplicada tanto para el diagnéstico

del problema como para la solucién del problema.

Encuesta: mediante esta técnica se recolecté informacion verifica de la situacion
actual sobre determinar las complicaciones que se derivan de la preeclampsia en

embarazadas atendidas en el Hospital Basico el Angel.

Instrumento

Cuestionario: con la formulaciéon de preguntas permitié no solo la recolectar la
informacion sino realizar un andlisis de la situaciéon real y objetiva de Ia

problematica.

Resultados
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De la revision documental de las historias clinicas de las 49 pacientes que han
acudido al Hospital Basico El Angel durante los afios 2021 a junio del 2023, se han

obtenido los siguientes resultados:

Tabla 1- Edad

Edad en aios Frecuencia | Porcentaje

13a18 0 0,0 %
19a24 6 122 %
25a30 29 59,2 %
31a36 9 184 %
37a42 4 82%
43 a 48 1 2,0 %
mas de 48 0 0,0 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

El analisis de las edades de las mujeres embarazadas muestra que la mayoria de
los casos se encuentra en el rango de 25 a 30 anos. Esto podria indicar que esta
franja de edad esta asociada con un mayor riesgo de preeclampsia. Es importante
destacar que, si bien es la categoria mas grande, la preeclampsia puede afectar a

mujeres de diferentes edades, lo que sugiere que otros factores también influyen.

Tabla 2- Peso
Peso kg. Frecuencia | Porcentaje
58 a 63 6 12,2 %
64 a 69 36 735 %
70a75 2 4,1 %
76 a 81 5 10,2 %
mas de 81 kg 0 0,0 %
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Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

La mayoria de las pacientes tenian un peso entre 64 y 69 kg, lo que no revela una
correlacion clara entre el peso y la preeclampsia. Sin embargo, este resultado no
proporciona informaciéon sobre el indice de masa corporal (IMC) de las pacientes,

que es un factor relevante para evaluar el riesgo de preeclampsia.

Tabla 3- Numero de controles

No. Controles Frecuencia | Porcentaje

1a3 0 0,0 %
4a6 0 0,0%
7a9 33 65,3 %
10a12 17 347 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico EI Angel 2021-Junio 2023

El nimero de controles médicos durante el embarazo es un factor importante para
la deteccidon temprana de la preeclampsia. La mayoria de las pacientes tuvo entre
7y 9 controles, lo que sugiere un buen seguimiento prenatal. Sin embargo, un
34,7 % asisti6 a mas de 10 controles, lo que podria indicar que estas pacientes
podrian haber estado en mayor riesgo o tenian condiciones médicas preexistentes

que requerian una atencion mas frecuente.

Tabla 4- Edad gestacional
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Edad gestacional en semanas Frecuencia | Porcentaje

24 - 28 0 0,0 %
28,1a32 3 6,1 %
32,1a36 20 40,8 %
36,1240 22 449 %
mas de 40 4 82 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

La mayoria de las pacientes tenian una edad gestacional entre 36 y 40 semanas, lo
que indica que la preeclampsia se present6 en etapas avanzadas del embarazo.
Esto es importante, ya que la preeclampsia generalmente se manifiesta después
de las 20 semanas de gestacion y puede tener complicaciones mas graves en

etapas avanzadas.

Tabla 5- Condicién de egreso

Condicion de egreso Frecuencia | Porcentaje

Paciente referida a HLGD 15 30,6 %
Paciente en buenas condiciones 34 69,4 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021- Junio 2023

Un 30,6 % de las pacientes fue referido al Hospital Luis Gabriel Davila de Tulcan
(HLGD), lo que sugiere que estas mujeres experimentaron complicaciones graves
relacionadas con la preeclampsia. El 69,4 % restante tuvo buenas condiciones al

egresar, lo que podria indicar que su preeclampsia fue menos grave.
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Tabla 6- Talla

Tallaencm. |Frecuencia | Porcentaje

145-150 3 6,1 %
151-156 13 26,5 %
157-162 17 34,7 %
163-168 16 32,7 %
mas de 168 0 0,0 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021- Junio 2023

La mayoria de las pacientes tenian una talla entre 157 y 162 cm, lo que indica que
no hay evidencia de que esta sea un factor determinante para la preeclampsia. Esto

es importante, ya que pueden influir en el riesgo de desarrollar esta complicacién.

Tabla 7- IMC
IMC Frecuencia | Porcentaje
17-22 39 79,6 %
23-28 9 18,4 %
29-34 1 20%
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021- Junio 2023

El IMC es un factor relevante para evaluar el riesgo de preeclampsia. La mayoria de
las mujeres embarazadas registradas tenian un IMC en el rango normal (17-28), lo

que indica que la preeclampsia puede afectar a mujeres con diferentes IMC.
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Tabla 8- Etnia

Etnia Frecuencia | Porcentaje

Mestiza 49 100,0 %
Indigena 0 0,0%
Chola 0 0,0 %
Afroamericana 0 0,0 %
Otra 0 0,0 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

Todos los casos corresponden a la etnia mestiza, lo que podria sugerir que la etnia

no es un factor de riesgo significativo en esta poblacion.

Tabla 9- Dias de hospitalizacién

Dias de hospitalizacién Frecuencia | Porcentaje

O0al 15 30,6 %
2a3 34 69,4 %
Mas de 3 0 0,0 %
Total 49 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

La mayoria de las mujeres estuvieron hospitalizadas por un corto periodo de
tiempo (2-3 dias), lo que podria indicar que sus condiciones mejoraron
rapidamente. Sin embargo, el 30,6% que estuvo hospitalizado por 0-1 dias podria

haber tenido casos menos graves de preeclampsia.

{BE] m Esta obra esté4 bajo una licencia: https://creativecomons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES




Revista Cubana de Investigaciones Biomédicas 2024;43(Sup):e3673

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021- Junio 2023

El 67,3 % de los recién nacidos estuvieron en buenas condiciones, lo que es
alentador. Sin embargo, el 32,7 % que fue referido al HLGD sugiere que una

proporciéon significativa de

Tabla 10- Condicion del RN

Condicién del RN Frecuencia | Porcentaje

Recién nacido referido a HLGD 16 32,7 %
Recién nacido en buenas condiciones 33 67,3 %
Total 49 100,0 %

relacionadas con la preeclampsia.

Tabla 11- Tratamiento

recién nacidos experimenté complicaciones

Tratamiento % Si % No % Totales

Diuréticos 100,0 % 0,0% 100,0 %
Bloqueadores de canales de calcio 100,0 % 0,0 % 100,0 %
Vasodilatadores 41 % 959 % 100,0 %
Otros 6.1 % 939 % 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

El tratamiento farmacoldgico utilizado en el 100% de los casos incluy6 diuréticos
y bloqueadores de canales de calcio. Esto refleja la importancia de la gestion de la

presion arterial y el equilibrio de liquidos en las pacientes con preeclampsia.

Tabla 13- Complicaciones maternas

[CD) ev-ne |
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Complicaciones maternas % Si % No % Totales

Eclampsia 100,0 % 0,0 % 100,0 %
Sindrome de Hellp 0,0 % 100,0 % 100,0 %
Insuficiencia renal 2,0 % 98,0 % 100,0 %
Desprendimiento de la placenta 755 % 24,5 % 100,0 %
Falla empatica 0,0 % 100,0 % 100,0 %
Compromiso del bienestar intrauterina o muerte materna 0,0 % 100,0 % 100,0 %
CID (coagulacion intravascular diseminada) 0,0 % 100,0 % 100,0 %
Edema pulmonar agudo 0,0 % 100,0 % 100,0 %
Hemorragia cerebral 0,0 % 100,0 % 100,0 %
Otros 0,0 % 100,0 % 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico El Angel 2021-Junio 2023

La alta incidencia de eclampsia (100 %) y desprendimiento de la placenta (75,5 %)
es preocupante y muestra la gravedad de la condicién en esta poblacion. La falta
de casos registrados en otras complicaciones maternas, como sindrome de HELLP
o muerte materna, puede ser una senal de que se estan tomando medidas efectivas

para el manejo de la preeclampsia.

Tabla 14- Complicacion del recién nacido

Complicaciones del recién nacido % Si % No % Totales

Encefalopatia 0,0 % 100,0 % 100,0 %
Compromiso del bienestar fetal 100,0 % 0,0 % 100,0 %
Otros 0,0 % 100,0 % 100,0 %

*Nota: Informacién obtenida en historias clinicas del Hospital Basico EI Angel 2021-Junio 2023
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El 100 % de los recién nacidos tuvo compromiso del bienestar fetal, lo que indica
que la preeclampsia tuvo un impacto en la salud de los bebés. La ausencia de

casos de encefalopatia es positiva, ya que esta es una complicacion grave.

Los resultados obtenidos de la observacion de factores de riesgo de la
preeclampsia en mujeres embarazadas revelan un panorama complejo de esta
condicién. En términos generales, se identifica que la preeclampsia no se limita a
un solo grupo de mujeres, ya que afecta a mujeres de diferentes edades, pesos,
tallas y etnias. Sin embargo, se observa una mayor incidencia en mujeres de 25 a
30 anos y un aumento en la severidad de la preeclampsia en etapas avanzadas del

embarazo.

Adicionalmente, el control prenatal y la atencion médica se destacan como
elementos cruciales, con un subconjunto de pacientes que requiere un
seguimiento mas intensivo. Ademas, el tratamiento se enfoca en el manejo de la
presion arterial, lo que resalta la importancia del cuidado de la salud materna
durante el embarazo. La presencia de complicaciones tanto maternas como en los
recién nacidos es significativa, lo que subraya la necesidad de una atencién médica
eficaz y de estrategias preventivas para minimizar los riesgos asociados con la

preeclampsia en esta poblacion.

Discusion
La preeclampsia y sus complicaciones que generan, son objeto de permanente
analisis e intervenciones en salud publica. Los resultados obtenidos en el presente
articulo a partir de la investigacion bibliografica y el analisis de las historias
clinicas de las pacientes con preeclampsia atendidas en el Hospital Basico El Angel

durante el periodo 2021 a junio del 2023 revelan una serie de hallazgos importantes

en relacion con las complicaciones maternas asociadas a esta enfermedad.
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Presentamos a continuacién algunos resultados sujetos de analisis en la presente

investigacion.

Se observa que la preeclampsia afecta a mujeres en un rango de edad promedio de
30.6 anos, resultado que esta relacionado con el estudio realizado por Duran y
Hernandez('® quienes indican que uno de los factores de riesgo es la edad, casi
privativo de las primeras gestantes, aumentando el riesgo en mujeres mayores de
30 anos. A demas entre otros resultados en el estudio, se determiné que el peso
promedio de las madres fue de 68.8 kilogramos, siendo la mayoria de los pacientes

pertenecientes a la etnia mestiza.

La edad gestacional promedio en la que se presentan los sintomas de
preeclampsia es de 33.5 semanas, resultado relacionado con el estudio de
Martinez,('® quien indica que se manifiesta clinicamente después de las 20
semanas de gestacion, como también se corrobora en el estudio realizado por
Garcia et al,('" quienes indican que La preeclampsia es un trastorno que afecta
multiples sistemas en el cuerpo y cuyos criterios clinicos no han experimentado
modificaciones en los ultimos diez afios, manteniéndose como un requisito que la

edad gestacional sea superior a las 20 semanas.

Estos datos demuestran que la preeclampsia puede afectar a mujeres de diversas
edades y caracteristicas, lo que subraya la importancia de la deteccion temprana

y el monitoreo durante el embarazo en todos los pacientes.

El tratamiento farmacoldgico en pacientes con preeclampsia se basé en el uso de
diuréticos y bloqueadores de canales de calcio en el 100 % de los casos,
destacando su importancia en el manejo. Ademas, se emplearon vasodilatadores
en una minoria de situaciones, sugiriendo una estrategia mas especifica. También
se observé una diversidad de tratamientos farmacolégicos en un alto porcentaje

de pacientes. Las complicaciones maternas incluyeron eclampsia en todas las
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pacientes, insuficiencia renal aguda en el 2.04 % y desprendimiento de la placenta
en el 75.5 %. Estos datos resaltan la gravedad de las complicaciones asociadas a

la preeclampsiay la necesidad de atencion médica especializada.

En relacion a los recién nacidos, se registr6 compromiso del bienestar fetal en
todos los casos, indicando el impacto adverso de la preeclampsia en el feto. La
restriccion del crecimiento intrauterino se observd en un bajo porcentaje, lo que
puede llevar a subdiagnosticos.@?) Ademas, se mencion6 que las restricciones del
crecimiento fetal suelen aparecer después de las 34 semanas de gestacion.@) Los
resultados de la investigacién subrayan la complejidad de la preeclampsia y sus

efectos en pacientes de diferentes edades y caracteristicas.

Se enfatiza la importancia de mejorar los sistemas de reporte y registro para
calcular la carga de enfermedad y fortalecer la atencién obstétrica durante el parto.
Un diagndstico y tratamiento precisos son esenciales para reducir la morbilidad y

mortalidad materna y perinatal.('4

Conclusion

La preeclampsia es una condicion seria y compleja que afecta a mujeres
embarazadas en diferentes etapas de su vida y puede tener graves consecuencias
tanto para las madres como para los recién nacidos. La preeclampsia se
caracteriza por un aumento sostenido de la presién arterial y la presencia de
proteinas en la orina después de la semana 20 de gestacién. Esta condicion esta
asociada con una serie de factores de riesgo, como la edad materna, la obesidad,
la gestacion multiple y antecedentes de preeclampsia previa, lo que subraya la

importancia de una evaluacién temprana durante el embarazo.
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Los resultados de la investigacion indican que la preeclampsia puede tener una
variedad de complicaciones maternas, incluyendo eclampsia, desprendimiento de
la placenta y dano renal. Estas complicaciones ponen de manifiesto la necesidad
de una atencién médica oportuna y especializada para garantizar la seguridad
tanto de la madre como del bebé. Adicionalmente, se debe considerar que la
prevencion y el control de la preeclampsia son fundamentales para reducir las
tasas de morbilidad y mortalidad materna y perinatal. Esto incluye una atencion
prenatal adecuada, la detecciéon temprana de los factores de riesgo, el manejo
adecuado de la enfermedad y un monitoreo continuo durante el embarazo y el
periodo postparto. Es esencial que los profesionales de la salud estén alerta a los
signos y sintomas de la preeclampsia y brinden un cuidado de calidad para

proteger la salud de las madres y los recién nacidos.
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