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RESUMEN

Objetivos: Determinar los factores de riesgo asociados a preeclampsia en gestantes
atendidas en el Hospital Amazénico de Yarinacoha en el periodo de Julio a Diciembre de
2017.

Metodologia: La presente investigacion es un estudio de tipo transversal, descriptivo,
analitico y retrospectivo, se tomara informacién del sistema materno perinatal y de las
historias clinicas de las pacientes atendidas en el periodo julio a diciembre del afio 2017,

en el servicio de Ginecoobstetricia del Amazénico de Yarinacocha.

Resultados: El tipo de preeclampsia prevalente en este periodo fue la preeclampsia
severa con un 91,3 % de los casos. El grupo de edad prevalente para presentar la
enfermedad se encuentra entre 20 a 34 afios con 54,9%. El estado civil prevalente en el
estudio fue conviviente con 78,6 %. Con respecto al grado de instruccion 30,6% tenian
secundaria incompleta y 30,6% secundaria completa. En total 66,5% provenian de
procedencia urbana (Yarinacocha, Calleria y Manantay) y 33,5% de procedencia rural
(Red CFB y Otros). En la presente investigacion 43,9% de las gestantes eran nuliparas.
La prevalencia del embarazo multiple fue 1,7%. La prevalencia de controles prenatales
insuficientes fue de 42,2%. El antecedente personal patoldgico mas frecuente fue
Obesidad pre gestacional con un 26%, el antecedente personal de preeclampsia
represento 9,8%, antecedente de hipertension arterial cronica 1,2% y el antecedente de
Diabetes Mellitus 1,7%.

Conclusiones: La prevalencia de preeclampsia fue de 8,5%.El grupo de edad prevalente
de preeclampticas se encuentran entre 20 a 34 afios. El estado civil prevalente en las
preecldmpticas fue conviviente. El lugar de procedencia prevalente de las preeclampticas
fue de Yarinacocha. No existe relacion significativa en la presente investigacion entre las
gestantes preeclampticas y la paridad, embarazo multiple, controles prenatales y

antecedentes personales.
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INTRODUCCION

El presente estudio pretende medir la asociacion de cada uno de los factores de riesgo
asociados al diagnéstico de preeclampsia, desde un perfil integral, analizando las
caracteristicas sociodemograficas, obstétricas y antecedentes personales, con la finalidad
de identificar y estratificar el riesgo desde el primer control obstétrico y poner en préactica
las estrategias de prevencion a fin de disminuir las complicaciones y mortalidad materna y
perinatal. Se pretende ademas conocer la relacion de los factores asociados a la
preeclampsia en nuestro medio. Por tal motivo se realizd en el contexto de pacientes
gestantes que se atendieran en el Hospital Amazonico de Yarinacocha, en el periodo de

julio a diciembre del 2017.

La preeclampsia es un trastorno hipertensivo inducido por el embarazo que se manifiesta
clinicamente después de las 20 semanas de gestacion. Fue descrita hace més de 2 mil
afnos; la falta de un manejo oportuno, conduce a eclampsia, sin embargo, la causa sigue
desconocida y se asocia a problemas de salud materna-perinatal importantes. En la
preeclampsia estan presentes principalmente la hipertension y proteinuria(1), mayor o

igual a 300 mg en una recoleccion de orina de 24 horas.

Cada dia mueren aproximadamente casi 830 mujeres por causas prevenibles relacionadas
con el embarazo y el parto. Un 99% de la mortalidad materna corresponde a los paises en
desarrollo. La mortalidad materna es mayor en las zonas rurales y en las comunidades
mas pobres. En comparacidn con otras mujeres, las jovenes adolescentes corren mayor
riesgo de complicaciones y muerte a consecuencia del embarazo. La atencion
especializada antes, durante y después del parto puede salvarles la vida a las

embarazadas y a los recién nacidos.(2)

En el primer capitulo de la presente investigacién se hace una descripcién del
planteamiento del problema, se realiza la formulacion de los problemas principal y
secundarios, asi como se define los objetivos general y especificos y la justificacion
de la investigacion. En el segundo capitulo tenemos la formulacion del marco teérico,
compuesto por los antecedentes (investigaciones extrajeras, nacionales y locales), el

desarrollo de la base teoriica, las hipdtesis (general y especificas) y las variables de



estudio. En el tercer capitulo se desarrolla la metodologia de investigacion
compuesto por: ambito de estudio, tipo de investigacion, nivel de investigacion,
método de investigacion, disefio de investigacion, poblacién, muestra, muestreo,
técnicas de instrumento de recoleccion de datos, procedimiento de recoleccion de
datos, técnicas de procesamiento y analisis de datos. En el capitulo cuatro se
describe los resultados y discusion de las variables. Finalizando con el trabajo de
investigacion se presentan las conclusiones, recomendaciones, referencias

bibliograficas y Anexos.



