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Resumen

Introduccion: la anemia es una enfermedad frecuente en el embarazo que puede
relacionarse con resultados negativos para la madre y el neonato; segun la Organizacion

Mundial de la Salud, su incidencia se acerca al 40% del total de embarazos.
Objetivo: caracterizar la anemia en gestantes y su relacion con los factores de riesgos.

Métodos: se hizo un estudio descriptivo y de corte transversal sobre la anemia en el
embarazo y su relacidn con los factores de riesgo en la policlinica universitaria #2 “Angel Ortiz
Vazquez” de la ciudad de Manzanillo en el periodo comprendido de septiembre del 2018 a
mayo del 2019.

Resultados: Se observé un predominio de las gestantes con anemia de 19 a 35 afios (72,7%).
También se constatd una preponderancia de las secundiparas (36,4%) Periodo intergenésico
corto fue el mas frecuente (45,5%). La anemia ferropénica fue la mas habitual en el estudio
y el tipo de anemia mas encontrada en los pacientes fue la leve con el 63,6% y 51,5%

respectivamente. La astenia fue el sintoma mas comin encontrado en los pacientes (54,5%).

Conclusiones: la anemia fue mas frecuente en gestantes de 25 a 29 afios de edad. La
pacientes con antecedentes de partos previos y periodo intergenésico fueron los factores de
riesgos mas desencadenantes de la anemia. La astenia y la palidez cutaneo mucosa fueron
los sintomas mas comunes de la anemia y prevalecidé en el estudio la anemia leve de tipo

ferropénica.

Palabras claves: anemia; anemia ferropénica; factores de riesgo; embarazo.



Il JORNADA VIRTUAL DE MEDICINA FAMILIAR EN CIEGO DE AVILA “MEFAVILA2023”

Introduccion

Durante la gestacion, aparecen diferentes alteraciones hormonales que llevan a cambios
fisioldgicos en diferentes sistemas. () La anemia segun la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) se define como una enfermedad en la que la hemoglobina se halla por debajo de los
valores considerados normales, que varia de acuerdo a la edad, el género, estado de gestacién
y altitud. ) Algunas de estas transformaciones pueden implicar un mayor riesgo de diferentes
trastornos, entre ellos: la anemia, condicién relacionada a mayor morbimortalidad materno-
fetal. (3

Las territorios mas dafiados por anemia son Africa con el 67.6% y Asia Sudoriental con el
65.5%; los territorios con menor incidencia de casos, se encuentran: América, Europa y
Pacifico Occidental con el 20%, proporcionalmente. En Latinoamérica y el Caribe, se estima
que 22.5 millones de personas con diagndstico de anemia, se encuentran en la edad critica de
6 a 24 meses. (M Se define a la anemia como una causas de morbimortalidad en todo el mundo
y coexisten datos establecidos por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) que refieren
que el 30% de mujeres de en edad fértil padecen de anemia y el 40% de ellas, se encuentran
embarazadas. (®) Entre las enfermedades nutricionales mas frecuentes en el mundo se
encuentra la anemia, el 95% de los casos esta relacionado con el aporte dietético insuficiente
de hierro. La deficiencia de hierro puede estar asociada con aporte dietético insuficiente, mala
absorcion del micronutriente, aumento de sus necesidades (lactancia, embarazo,
menstruacién abundante, periodos de rapido crecimiento) o por un incremento en su

eliminacioén. ¢ 7)

No obstante, es de gran significado destacar que durante la gestacidon suele exhibirse una
anemia por dilucion o fisioldgica, debido a cambios propios de la gestacion (aumento del
volumen plasmatico, disminucién del hematocrito, entre otros). Por esta causa, es necesaria
la suplementacidn con hierro y acido félico durante el embarazo, con el propoésito de prevenir
cuadros de anemia gestacional y asegurar el bienestar del binomio materno-fetal. (? La tasa
de incidencia de la anemia durante el embarazo es de alrededor de un 41,8% a nivel mundial.
En paises de primer mundo es menor, con un valor minimo de 5,7%. En Latinoamérica y el
Caribe, la incidencia de anemia constituye un indicador de salud publica que se encuentra
asociado con tasas de morbimortalidad de los grupos poblacionales mas vulnerables, como

son las mujeres embarazadas y nifios menores de 5 anos. &)
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Sin embargo, la anemia en el embarazo constituye un problema de salud para paises en via
de desarrollo debido a que no se logra combatirla del todo, ocasionando graves consecuencias
como amenaza de aborto, infeccion de vias urinarias, embarazos pretérmino, ruptura
prematura de membranas, hipertensién gestacional, oligohidramnios, hemorragia obstétrica,
infeccion de herida, recién nacidos con bajo peso para su edad gestacional y prematuros.
Cuba no estd exime de esta carencia nutricional y la incidencia de la anemia alcanza
aproximadamente entre el 20 - 25% de las embarazadas, aunque cerca del 80% de los casos
estan diagnosticados como anemia leve y en menos del 1% se presenta la forma grave. (19 A
pesar de que las pacientes en periodo de gestaciéon son mas vulnerables a padecer de anemia
de cualquier etiologia, las causas mas habituales como se menciond previamente son: pérdida

aguda de sangre (hemorragia) y deficiencias nutricionales (ejemplo: ferropenia).

La anemia ferropénica es definido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como la
alteracion nutricional mas comuan en el mundo, situacién que se da de forma incidente en el
grupos poblacionales de alto riesgo como son las mujeres en edad reproductiva y gestantes,
siendo la principal afeccion en mujeres embarazadas. (*V) La incorrecta ingestion de hierro
antes y durante el embarazo constituye la causa la principal causa de anemia por deficiencia
de hierro. Esta deficiencia de hierro se manifiesta con una reduccidn apreciable de la
concentracion de hemoglobina, generalmente durante el tercer trimestre, por lo que es
esencial la suplementacién con hierro durante el embarazo para la prevencién de cuadros

anémicos. (12/13)

La alta tasa de incidencia de la anemia en las gestantes, tanto a nivel mundial como en nuestro
continente y nuestro pais, hace que este instituya un problema de salud, tanto por sus
consecuencias en la calidad de vida de las mujeres que la padecen y su descendencia, asi
como por el alto costo econémico que representa. Por todas estas razones anteriormente
expuestas los autores de este trabajo se propusieron como objetivo caracterizar la la anemia
en gestantes y su relacion con los factores de riesgos pertenecientes al Policlinico Docente #2
“Angel Ortiz Vazquez” de la ciudad de Manzanillo en el periodo comprendido de septiembre
del 2018 a mayo del 2019.

Disefio metodologico

Se hizo un estudio descriptivo y de corte transversal sobre la anemia en el embarazo y su
relacién con los factores de riesgo en policlinica universitaria #2 “Angel Ortiz Vazquez” de la
ciudad de Manzanillo en el periodo comprendido de septiembre del 2018 a mayo del 2019. El

universo quedod constituido por el total de 46 gestantes atendidas en el policlinico en el periodo
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de estudio y se escogié una muestra no probabilistica aleatoria de caracter intencional de 33

gestantes que presentaron anemia en cualquier trimestre del embarazo.
Criterios de inclusion:

e Gestantes pertenecientes Policlinico #2 “Angel Ortiz Vazquez” de la ciudad de
Manzanillo con cifras menores de 11 g/dL de hemoglobina, que fueron captadas en el

periodo de estudio.
Criterios de exclusion:
e Gestantes que no estuvieron de acuerdo en participar en el estudio.

La informacidn se recolectd a partir de un analisis de las historias clinicas de las gestantes, el
carnet obstétrico y los resultados del hemograma de cada embarazada. También se analizaron
los factores de riesgo y los tipos de anemia que padecian. Se les indicé el hemograma que fue
valorado por los autores de la investigacion y los datos se vaciaron en una planilla de
recoleccion de datos. Se realizd el andlisis utilizando el software de Microsoft Word y Excel,
se utilizaron medidas de resumen para variables cualitativas como las frecuencias absolutas
y el porcentaje y se exponen los resultados en tablas de dos entradas acordes a la clasificaciéon

de cada variable.

Variables estudiadas

1. Edad: se estudid en afios y se categorizo de la siguiente forma:

a) Menores de 20 afos. De 20 a 24 afios. De 25 a 29 afios. De 30 a 34 afos. 35 y mas
anos.

2. Tiempo de gestacion:

a) Primer trimestre. Segundo trimestre. Tercer trimestre.

Factores riesgos.
a) Paridad. b) Periodo intergenésico.
e Nuliparas. Primiparas. e Corto. Largo. Normal.
Secundiparas.
Multiparas.

c) Sintomas y signos clinicos de las embarazadas con anemia.
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e Astenia, Anorexia; Palidez cutdaneo mucosa; Disnea; Taquicardia;
Irritabilidad, Cefalea.
3. Tipo de anemia.
a) Leve: Hemoglobina de 10.0-10.9 g/L; Moderada: Hemoglobina de 7.0-9.9 g/L.;
Severa: Hemoglobina menor de 7.0 g/L.
4. Segun etiologia.

a) Ferropénica; Megaloblastica; Por déficit de vitamina B12; Sicklemia

Los datos obtenidos a partir de las fuentes fueron tratados de acuerdo con las normas éticas
establecidas en la Declaracién de Helsinki, garantizando el anonimato y la confidencialidad en
todos los casos. La investigaciéon no demandd de gastos econdmicos, solo fueron empleados

medios digitales para el procesamiento de datos.
Resultados

Predominaron las edades de 19 a 35 afios con 72,7% vy el tipo de gestacion mas frecuente se

encontro en el tercer trimestre del embarazo con el 51,5%.(Tabla 1)

Tabla 1 Distribucion de las embarazadas con anemia segin edad y tiempo de

gestacion.

Edad Tiempo de gestacion Total

ler Trimestre 2do Trimestre 3er Trimestre

No % No % No % No %
<18 afios - - 2 6,1 4 12,0 6 18,2
19-35 afios | 9 27,3 4 12,1 11 33,4 24 72,7
>35 afios 1 3,0 - - 2 6,1 3 91
Total 10 30,3 6 18,2 17 51,5 33 100

Fuente: carnet obstétrico e historias clinicas de salud.

En cuanto a la paridad de las gestantes con anemia existiéo un predominio de las secundiparas
con el 36,4%. (Tavla 2).

Tabla 2 Gestantes con anemia segi(n paridad y tiempo de gestacion.

Paridad Tiempo de gestacion Total

ler Trimestre 2do Trimestre 3er Trimestre

No % No % No % No | %
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Nulipara 3 9,1 2 6,1 3 9,1 8 24,2
Primipara 1 3,0 2 6,1 4 12,1 7 21,2
Secundipara | 4 12,1 1 3,0 7 21,2 12 | 36,4
Multipara 2 6,1 1 3,0 3 9,1 6 18,2
Total 10 30,3 6 18,2 17 51,5 33 | 100

Fuente: carnet obstétrico e historias clinicas de salud.
Prevalecieron las gestantes con periodo intergenésico corto con el 45,5%.(Tabla 3)

Tabla 3 Gestantes con anemia segin periodo intergenésico y tiempo de gestacion.

Periodo Tiempo de gestacion Total
Intergenésico ler Trimestre 2do Trimestre 3er Trimestre

No % No % No | % No %
Corto 5 15,2 3 91 7 21,2 15 45,5
Normal 1 3,0 1 3,0 6 18,2 8 24,2
Largo 4 12,1 2 6,1 4 12,1 10 30,3
Total 10 30,3 6 18,2 17 | 51,5 33 100

Fuente: carnet obstétrico e historias clinicas de salud.

Prevalecié la anemia ferropénica segun la etiologia de la enfermedad con el 63,6% y en cuanto
a las cifras de hemoglobina, la mayoria de los pacientes padecieron de anemia leve con el
51,5%. Tabla 4

Tabla 5 Tipos de anemia de las gestantes segln etiologia y cifras de hemoglobina.

Tipo de anemia Tipo de anemia segun cifras de | Total
segun etiologia hemoglobina

Leve Moderada Severa

No % No % No | % No | %
Ferropénica 16 48,5 | 4 12,1 1 3,0 21 | 63,6
Megaloblastica 1 3,0 |2 6,1 2 6,1 5 15,2
Por déficit de vitamina B12 - - 1 3,0 2 6,1 3 9,1
Sicklemia - - 3 9,1 1 3,0 4 12,1
Total 17 51,5 | 10 30,3 6 18,2 33 | 100

Fuente: carnet obstétrico e historias clinicas de salud.
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La astenia y la palidez cutanea fueron los sintomas mas frecuentes de la anemia para un
54,5% y 51,5%.(Tabla 4).

Tabla 5 Gestantes con anemia segin sintomas y signos. N=33

Sintomas y signos No %
Astenia 18 54,5
Anorexia 14 42,4
Palidez cutdneo mucosa 17 51,5
Taquicardia 1 3,0
Cefalea 16 48,5
Irritabilidad 10 30,3

Fuente: carnet obstétrico e historias clinicas de salud.
Discusion de los resultados

En el estudio prevalecieron las edades de 19 a 35 afios. Similar resultado mostré la
investigacion de Martinez Suarez y et al, ") donde existié6 un predomino de la anemia en
gestantes de 19 a 35 afos de edad para un 60 %. Gorelik Dante en su investigacion, la edad
promedio de las gestantes con anemia fue de 26,1 afios. Otras investigaciones como la de

Pérez M y et col, (*2) exhibié una prevalencia en edades de 16 a 35 afos para un 94%.

Predominaron las gestantes en el tercer trimestre del embarazo, concordando con los
alcanzados en el municipio Regla de la Habana donde la edad promedio de estas gestantes
fue de 26,1 afios. (12 Un estudio hecho en México mostré como resultado que en 194 gestantes
la edad promedio fue de 24,6 afios lo cual no concierta resultados obtenidos en la presente
investigacion. En Venezuela la Anemia Ferropénica constituye una de las carencias
nutricionales mas frecuentes, en gestantes afecta en especial a las adolescentes y mujeres
mas pobres, con una prevalencia de 38% de anemia. (!4 Otros autores opinan que la anemia
en la gestacion los valores mas bajos de Hemoglobina se encuentran durante el tercer

trimestre de gestacion. (9

Martinez Suarez y et al, Y en su investigacion preponderaron las gestantes del tercer
trimestre para un 46,67%. Este resultado concuerda con lo encontrado en la presente

investigacion.
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Segun la paridad de las gestantes, las secundiparas fueron las mas comunes. Martinez Suarez
y et al, ") mostrd un resultado similar prevaleciendo las gestantes con dos partos anteriores
para un 60%. Sin embargo, Pérez M y et col, (12 en su investigacion la mayoria de las

gestantes poseian de 1 a 4 partos para un 57,43%.

El periodo intergenésico mas comun en las gestantes fue el corto. Este resultado coincidié con
la presentacion de caso de Garcia Odio y et col, 3 donde la gestante de 33 afos tenia un
periodo intergenésico corto. No obstante, la investigacién de Martinez Suarez y et al, (1
mostré una prevalencia de 2 afios del periodo intergenésico para un 53,33%. Asimismo Blacio
Rivas ) refirid6 en su estudio sobre la anemia en embarazadas atendidas en el hospital
obstétrico Angela Loayza de Ollague de Ecuador, que revelo la existencia de una relacién entre
el periodo intergenésico inferior a 2 afios con la aparicion de anemia, justificando que esta
condicién constituye una causa para la presencia de la anemia en las gestantes. Estos

resultados no concuerdan con los de la presente investigacion.

En los resultados obtenidos en el estudio se observd una prevalencia de la anemia ferropénica
leve, coincidiendo con la investigacion Martinez Suarez y et al, (‘1Y) donde la anemia de tipo
ligera fue la mas comun en las gestantes para un 66,67%. Asimismo Pérez M y et col, (12 en
su estudio la anemia leve fue la mas frecuente, estando presente en el 52,48% del total de

pacientes.

Ruiz Arroyo en su tesis planted que la causa mas frecuente de anemia en mujeres gestantes,
es por deficiencia de hierro, especialmente durante el tercer trimestre de embarazo,
constituyendo la principal causa de morbimortalidad materna en esta parte del mundo. Este
resultado explica el porque la mujer, durante el embarazo, usualmente duplica su volumen de
sangre, lo que también involucra un considerable acrecentamiento en sus necesidades de
hierro, que deberan ser cubiertas convenientemente para que su sangre sea de calidad,
fundamentalmente si se considera que el feto se alimenta a través de la sangre de su madre,

hecho del que dependera su desarrollo durante la gestacion. (19

La astenia y la palidez cutdaneo mucosa fueron los sintomas mas comunes de la anemia. Los
autores de la presente investigacion consideran que la anemia por deficiencia de hierro y la
deplecidn de las reservas corporales de hierro durante la gestacion son causales que ocasionan
transformaciones gastrointestinales (glositis, estomatitis, gastritis), incurriendo sobre la
respuesta inmune a una propension para desarrollar infecciones, cambios estructurales en la
piel, el pelo y las ufias, disfuncién psiquica (capacidades cognitivas disminuidas, malestar,

irritabilidad, astenia, inestabilidad emocional, depresiéon) y alteracion en el ritmo circadiano
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del suefio (insomnio). Todas estas manifestaciones conllevan a que paciente caiga en un

estado debilidad general y a su vez disminuyen una vez iniciado el tratamiento médico.
Conclusiones

La anemia fue mas frecuente en gestantes de 25 a 29 afos de edad. La pacientes con
antecedentes de partos previos y periodo intergenésico fueron los factores de riesgos mas
desencadenantes de la anemia. La astenia y la palidez cutdneo mucosa fueron los sintomas

mas comunes de la anemia y prevalecid en el estudio la anemia leve de tipo ferropénica.
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