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KESUNMA,

L embatago gemelae es uno de los fenbaenocs aba intetecsantes en la bio
Logla de la aeptoduccibn husdina, fa incidencia de gestacionea gemelates -
awaenta confotae Lo hace &z cdad de {2 wujus haata loe 3§-3y afive.

Lo moshilidad y mortalidad eateans y neonalal avmentan comaiderablesente
en las pacientes Gue cutdan con un esbacajo geselar, (L 2ango de sorta--
didad peaiantal em sate zips do prefzzizice i di cadlic Cicie =fe uilu -
gue en esbarapos con feto dnico; loa eangos van del 7,2% al 17,1%.

Se cotinma gue el menva el 103 de lo aocttalidad neonatal cn eata elape pus
den ateibuitee a gestaciones geaelares, sicndo laa principales causas ed-
pasto pretbamino y el bago peso al nacimiento.

£ objetivo del trabajo ¢a evaluar el diagnbetico y aznejo del embasray
30 gemelas, ael como oen tcpercusibn saletna y neonstal, en el Hospital --
Jubeey de Mlexico. ]

Caperaeos encontrar wayores, motbilidad y moetalidad,matecna y neona-
tal en pacientes con esbarajo geselat, tosando como zawpo de cospatacibn
a pacientes esbaiajadas con producto anico.

Se eatudiarln todoe loa cacsa de pacientes con embotajo geselot gue -~
se precentaron en el lapso de doa afice, se estudicrldn varios potbaetros,
entes Los cuales tatan las complicaciones maternca, [ptazclimpsin,eclam-
eia,uasnaga de paelo preiieeing, 4uplura presaluca de sembiands, hipoto-
nla uterina,atonla wterinal; zomplicaciones neonatales,{slndrons de mem-
beana hialina, peemalutey,salformaciones congbnitas); asl coeo la estan~
cia intrahospitalatia sateens y de L0s paoductos, y pot &ltimo {a soata-
Lidad,

Oe loa teaultados cblenidoa tenemos gue la frecuencia de emborazo geme
lax en da poblacibn estndiade fue de 1,2%; que la magyor incidencia es en-
pacientes con cualtro b aBe gealacionee en un 11,3%, el grupo de edad ea -
de Zoa 21 a 30 afos. 2me ablo el 18.3% del total de lae pacientes {levd
contaol prenatal. Lo frecucncia de awntura prenatura de membranaa fue ==
de 52,78, aientras gue en pacienles con felo 4nico fue de 6.3%,

L parto pretéamino en gemeloa fue de 44 dX;mientras gue en pacientes coa
feto inico fue de 8,33,
{n caso de cubarajo gemelar la wortalidad scteena fue de 2,7%,aieatess -~

Gue en pacicntes con esbasajs con felo hnico fue de 4%,



MOCTALIDAL o NUREDLIDAD MHIERM Y NEONADHL
EN EMBARAZO GEMCLAR.

INTRGOUCCION,

£l eabarazo geselns co xao de Loe f{enbamenoe sbe intesseantes en da -w=
biologia de Lo eeproduccidn husans; enteadiendo poe ssbarspo geselas el -
desarrollo sisultBaeco de doe fetoe en la cavidad wleeina en ua eabaesgpo,
(. o
Dejando el Léiewmino de gestaciones swiliferaiecs o siiliples, para embata~
300 con tees o sbe feloe,

Lo frecuencia de esbarajo geselar uaela aegin el pale al cual nos ee--
Lesos sefiriendo; ael en Nigeria ealdn tepoetados 40 a 5O emborajos goee~
lares, por cada ail embarajpos; en Japbn 6,7 pos 1000; an {atadoe Unidoe -
10 posr cada 1000 pastoe; en Chile wso pot cada §! esbatajoe; Uemapxels -
nno poe 29¢; en epafia la feccuencia scportads ce de ,GU%; an nuceteo -—
pols esta areferido un dato del IMSS, el cual ssposta wna fascuencia de =
uno pov cada 89 MN.II,J).

La incddencia de geatacibn gesslar y geetacibn mlfliiple ha aumsntudo -
{apreaionantemente, coso consecnencia del empleo cada veyp eba ceplio de -
imductores de le ocunlacitn; o eato debeace sussrle el avance en la fecun—
daciln in viteo y en lo transfercacia de eabaiones; factoses considesrados
como fundamentales en ol ansento an la incidencia de gestaciones gasela~-
ase, (3,41,

La ixcidencin de geataciones goselares awacata conforse Lo hace la edat
de la sxjes haata los 35-39afMoe; tasbiln ee ha enmconteado was sayos fae-
cuencia de geselos en pacientes sultlpatas, e aproxissdasente 36 per ca-
da 1000 pastos, alentras gue en paisigectas e de 2/ pos cada 1000, No e
ha ecoetablecido gue la inmcidencia de gestacibn geselot ansente poe el am~-
Lecedente fosilias de eate tipo de gestaciones,(3).

Lo gue da oeigen o Los ewbatajos gesslates, pueden set doa eituaciones

1,-de fecundacibn de dos buxloa por dos eepersatojoides; dando origen-
& una geatacibn dicigbtice; en la cual tendraswoe dos placentas, dos aa---
nioas, doe corion,doe paoductos de sexo igual o diferente; los cuales ten-
dabn los miasae sesejanpae genbticas gue dos heasmanoa,

2, ~fa fecundacibn de un buwlo por wn eapeamatojoide, &L cual va a di-—
vidirae aubsecuentemente; Jdependiendo del Liempo gue tranacustsa entre la
fecundacibn y da divieibn del cigoto, nos puede dae origen a



a) ei la diviaibn se hace en el Léamino de 72 hotza, daza’ otijen a dos =-
cebtiones, dos ammios y dos coaion, Los productos serba del aiasno sexo, ~
doe cuales aeebn genbticasente iguales,

b) oi la divialbn se sealiza de 4 a 8 dlas despube de la fecuadaciba o =
foemaran dos esbaiones, dos amnios y wn corion; originandose wna placents
dinanibtica sonocoeibnica; los paoduclos sexdn iguales genbiicamente,

c) cunndo la diviaibn se realija despubs de sbe de 8 dlse; Lendeemos doo-
- asbalonss, un eunios, y wa aoriom; foesando wna placeats monoceniblica -
sonocosibnica; cete tipo de placenta ee ¢l wenos cosbn,

d) cuando la divisifn e reallza despube de sle de Lecce dlas, oblendie--
wos geaelos unidos, cesacbpage, Lotacbpago, onfalbpago, ete.(3).

s intercaante gue confosse avanja em conmocimientos el médico, acesca
del embarago, moe demos cusnta gue durante fots pmweden ocmeris siltiplee
complicacionts; lae cuales pxeden aumentar en feecwencia en caso de guee
la paciente curae con un cabarajo geselar, Lo sorbilided y mostalidad --
matetna y neonatol axmentan comsiderableaente en las paciented gud cwidas
con un cabaragzo gemelatr; en cowpasacibs con lae pacientes con esbaapo de-
feto bnico, [l embarazo gemelar eo de allo cieago; ya gue en genecal el-
aango de moatalidad perinatol, en eele Lipo de geelaciones e de cxalao--
veces ads alle gue en esborajoa con feto hnico; los aangos vam del 7,3%--~
al 17,18 pasa paoductos con peso al nacimiento senor de 1000 gramos, y -=
2l 7,7% pase Jerna de abs de 1000 grosos ol nacisiento.(2,8).

Las pacientes con embarazo gesclas van o precentst wn sayor Lndice de-
cosplicaciones, denteo de lae cuales fenesos a da anesia, la cusl en poa-
e puede ees fisdolbyica debido al incresento del volusen plassltico, dis
sinugendo ael la concentraciba 2o hicrro, al igual que la de &cido f8L4--
co; se ha enconteado aneais en el 108 de pacientes con cabarajo geselan,-
{3,9), (o xecomendable iz zdsinietenciba de hieaso y &cido ¢blico poe Lo
mence durante Lo segunds sitad del embarago.

€n pacientes con gestaciones gemeloces existe wn sayor peligro de pee
eentas hipeatenslibn inducida pos el esbarajo, independientemente de la --
pacidad, Lo incidencla de preeclampaia es de tres a cinco vecea sajor en-
wujeses con esbarajo geselar compardndola con pacientes con zestacibm --
con feto &nico; zeta tieade a apatecer sls Lempranasente y tiene mayos ~-
peobabilidad de terminas ‘en ecloapeia, (5},

Otes comslicacibn que oo presenta ce la infeccibn de vlas wrinarias, la



feccuencia de fata vaela seghn el eatudio del cual eslemod hablando, -

dos gemelos tienen tasas de mostalidad pesinatal cualro veces sayotes
Gue Loe eaburajoe con felo wnico; se eelima gue al senca el 103 de Lo --
soctalidad neonatal en cala etaps pueden ateibuiree a geataciones gesela-
1es olendo laa principales causas el pasto peretéanmino y el bajo peso al ~
nacislento, (2,6)

{m Loe productos gemslares vamos & enconleus wn awmento ¢n la peesenta
ciba de ealfosedciones fetales, en composacidn cum esbeeagos con feto h--
nico; las onosallas ceosoebmicas no euceleam wna sayos feecuencia en goae
Loe Gue en productos Laicos., (9). Malfowsaciones proplas de los geselos
sun Las gue incluyen produclos waidos, feto acardlaco; ctede amosallas =
gue ae pacscntan aom pos faclores meclaicos; pot ejesplo, lu luxaclbn com
gbnita de cadera, (1},

Muchos abostos temprancs ae deben a ancrsalidades fetales, y co posible -
gue la sayoe tasa de pkedida zsapontdaea de productos de esbarajos gemela-
tee se debe o wna sayoe incldencla de zalforeacloacs,

En Los gemelos lambiln se encuenlea was sayor prevalencia de Lianstors
nos del desaceollo nenrolbpico, lales coso passilisls cerebeal y conunleln
nes; e€n e4los caecs sc encuentia el antecedente de Leansa obetdlrico y--
asfixia neonatal. [6,9/.

L sataedo en el creciaiento intrauteaino es una coaplicacibn feecuen—
te en el ecoabatazo geselar, s& precenta e¢n uma frecuencda del 12 al W%, -
el geado de bate ommentn haoia el thamino de la geatacidn, (2,7,

(L ratardo en el crecimianto intrauteaino pucde afector a wno 0 o ae--
boe gemelos; lae difesenciae de peao entes asbos geselos aon sl eviden~=
teo en gestaciones wonoclgbticas; en cale tipo de geatacibn debe pensase-
ot la posibilidad de gue {a camsa sea wna taanefueibn intesgemelar,

La teansfucibn  imtergenclar se obestva en jesclos sonocighticos; ce ¢ =
ceanltado de la hemoseagla contlaua de wn gemelo a olro, a travie de wna
anaetomosis interplacentaris wnidleacoional de tipo asteriovencao; feto--
dnicia en la vida eabaionaeia, ocasiomando casdiosepalia del geselo se--~
oeplos, el cual adesds va a preesntar hipeavolesls, hipectensibn y ede--
se  sodetado; eientras gue el donados presenta atrofis, Adeada el aecep--
tor va a presentar aumento de la dimresis por awmento del volueen civon-=
dante occasionando polihidecmnios; wientrde Gue el oteo presenta oligohi~

deasnios,



Se ha imlucido Bbito felal en un yewelo, pata perwitic el desasealdo not—
aal del otro gemelo; peso em la actualidad ¢e cata intentando sealijae -
aoagulacibn de los vaa0s anastomosadoa pos sedio de lBees, Lo gue puede =
pesaitic Gue vivan asboe peguerioa, (1,4).

{8 polihidiamnios ea un factos de edeago pata gue ac picstnls Lanbago-
de pasto puellamino; alguncs autores tecomicndan como Lealasicnio de sete
peoblesa, aeniocentesis cealijadae bajo wllrasonido, ya eean practicadas
en una 0 ada ccasionss; fon L0 cuad conalpuiecans nanloagas los zzbotsjoe-
por dos sssanas ads; dlsslnuyendo el eango de sortalidad;la cxal fue ==~
pata el gaupo al Gue sc cealijacon amniocentesis de 47%; sianteas gue pa=
40 el ganpo al gue no ae aeallijaton fue de 558, Se tecomienda weat paofl™
lhcticamente Atezo-inhibidorea, [10),

{2 polihideamnios va a favorcces Lo eupluia presaiusa de szabranas, 3=
{a gue de pot 4l es ofs alla en geslaciones pemelares; lato nos pxeds oom
adlonar parto pretbesino,

Lna complicacibn de lLos esbarajos gemclaces la cual por fostuns no ca~
wny feecuente, co gue un peoducto fallejea; edlo es lapostante, ya Gua=-
celo aumenta el eieogo de sorbilidad y murtalidad del gemelo que ahn vive
adealis de gue Loabiln awsentan las oosplicacionea para la sadee,

{n caso de gue ae presente, la vigilancia paenatal debe sca mda cautelosa
fate tipo de coamplicacibn ce sha feecuenie en gesalos monacigbticos.

Sa ha deansits gue prateilss 3 Lo dnpimis de wesbeanas § nacieienio de un
genelo y au placenta, [gpeatacibn dicightical; se vealfigue gua las sesmbia
nae del aegundo gewelo catdn {intaclae; se instale entonces tealamicnto =-
con fLtero-inhibidoses y ce 4ealije ceaclaje cervical; logrando con eealo-
La prolongacibn del vabutajo haela Gue el peoducto cea ulable; o gue ol -
nacimiento del peoducto celash indicado oi ae diagnpelican ancesalldadea~
72 los cotudlos jililes, 0 ol ee peescnian cosplicaciones ens {a sadee, -~
como coagulopatla; esto akn es controvessial, (12,13,20).

(L pasto pretérmino eo un problesa feecuente en oboletricia; catle ea--
{a camea sla coskn Je mueate peainatal en gemeloe, Lo dusracibn piosedio=-~
de la geatacibn, dieminuye de sansta inversa al nhaeso de felos en el b--
teso,

{n todoa loa embarajos co de auma iapostancia cuitar el paslo peetba=~
aino; el cual es nds frecuente en las geslacionce gemelares; lae sodali--
dades de tralasiento pata ello han aido muy vaeiadas, pata ewitae el pas-



Lo pretéeminog en geaeloa,
Catln desceitos eeposo electivo, tratamiento con tocallliicos profildcti-—
cos y ceeclaje ceevical profilldctico. (2,11,15),

L ceposo slectivo ya aea en an casa o en el hospital, es tecomendado

pos mxchoa peainatblogos; Lato cd auy conteovetsial, ya Gue mienteas -
unoa mucaltan ccanltados alentadores olroa no; unos ceportan disainucibn
de las tasas de acrtalided en pacientes hospitalijadas, cospacdndalas --
con pacientes laa cusles ablo tlenen +eposo en ax hogar; olLeoa autorecs ==
Lo encusntean la veataja a la ventaja u la hospitalijaciba en gue obtuuie
40on una paolongacibn del eabarago; otace seportan un mejor peso de loa =
produclos en pacientes Gue se hablan hospitalijado, compasdndolas con pa~
ciantes con aeposo ¢n an casa, Lo msyoela de loe cetudioa eaplean La hoa=
pltalizacibn deade las 30-}3 scaanas de gesatacibdn,
Un punto en contea de la hoopitalijacibn es el allo coato gue tepresenta-
4la hoapltalijasr a laa pacicates por un peslodo prolongado de ticmpo; ade
ods de Gue los acsnltados publicados hasta el mosento no apoyan de una ==
ssnera definitiva eota sedida, (11,15).

Otra aedida cecoscndada eo el ceaclaje ceavical; ya gus loa pacientes~
con eabatajo geselas presentan dilatacibn indolota del ceavix; da wtili--
dad de esata aedida tambiln es contaoversial, adeals de gue eo euy cdeago~
ea, f2,1%),

Pacientes laa cnales se hospitalijun pos Taabaio de pasto pretleming —

aon sanejadas con hteeo-inhibidores poe vla parenteral, (intravenosal}, --
y como medida pacventiva, pasa una mueva asenaja de paato peetlrmino, son
egicsadas con tocelltices edasinistendos pot vila o02ad, Los agentes aobee —
Loa gue sbs as ha trabajado aon femolerol, Leabutalina y aitodaina.(2,17)
St ks inteatade wenr aalbutamel aral pora peevencibn del parto pretécelno
ein eabatgo los seenltados no aon exy alentadoses, (14,
Oteo medicamento gue e eald cmpleando pasa Leatas el parto pretéesino
es la indometacina, la cual alin no ae ha capleado en gestacionea gemela-=
4¢€s; hasta el momento ha tenido seewdlados satisfactorioe cn yeatociones
con produclo hnico; Lo que ai esa tecosendable es gue au uso no sea aayoe
de 24 a 48 hoeas, yo gue ocaalona consleiccibn teaneitosdia del conducto-=
aatesioso; y no usaelo en eabarajos de menos de 12 semanas de geatacibn,
(18,14},

s caso de gue no se pueda evilasr el parto prctéemino; o gue la geala—



cibn gewelas se encuentre mbs alll de las ]7 sesanas de jealacibn, y -=--
Gue ot pecsente teabajo de parto, hay gue enfacntar oteo paoblenc; detea~
ainae la via de intearrnpcibn del eabarazo; se dejard evolucionat a patlo
vaginal o 2e +euligaad ceabeea; Lato en parte ecstarh determinado por la-
peesentacibn de amboa peoductos.

Algunos anlotes aecowiendan parto vaginal, en caso de Gue ambos pao-w=
ductos se encuentren en presentacibn de vbitice, con una vigilancia calee
cha del segundo gemelo, poctesion al naciaicnto del primarn; y en caso de
gue dse precentase alguna coaplicacibn, como sufrisiento fetal apudo, se -
obLended al sepunuo geselo poe via abdoscnal,

Respecto al parto vajinal, bate ea controverdial; ya Gue algmunos peo-—
duclos setln presaluros, de bajo peso al nacce, Lo gue awsudo al teabajo-
de paalo y posteriotmente a lu expulaibn, puede ocasionaeles problesas =
como hesorragla intraventeicular; por lo gue alyunce autorea preficren --
y aecoaiendan la cealrea, {n caso de Gue un producto oe encuentre en prc
sentacibn de vletice y oleo en presentacidn difecente o da cefhlica, o -
teconienda la vla vaginal, con vetsibn exletna pata el segundo gemelo, pa
4o obteneslo en presentacibn de véstice; o aealipar vesaidn inteans y ob-
Ltenealo en pecsentacibn pblvica. {n caso de gue el paimes gemelo no sz -
encuentre en precentacibn cefdlica, se secomiemda la operacibn ceabrea.-
{3,19,22/,

Pata dezerminae cun tode seguridad la presentacibn y aituacibn de am--
bos peoductos, noe puede aes 4til wnn place simple de abdowen, o un eatu-
dio de ulteasanido, el cual adeslo nos dael wba infocsacibn sobie o e--
dad yeatacional de loa productas, asl como la posibilidad e gue alyuno--
de ellos st encucntee com alguna aalfossacibn.

€n caeo de gue se decida dejae evolucionar el trabajo de parto, debe--
®0s Lenes pecsente jue dutante el pacto, ee pueden presentar cosplicacio=
nes; como el engatillamiento; &ate sc presenta cuando el peiwer geselo --
dse encuentea en peeaentacibn pblvica, saliendo el producto hasta la sitad
del cuesrpo, guedando detenida lo cabega, con la cabeja del segundo geselo
el cual se encucntra en predsentaciba de vlatice; esto puede set desaateo
3o Uejzando a ocasionar la ausete de alguno de loa productos. (1,1,

Deapube del nacimiaznto de loa geaelos, no tersinan Loa problemca a loa
gue se va a eafrentar el «bdico; yo Gue eupiejan a amtgie probleunas tan-~

to en loa peoductos como en la made,



Laa tacas de woatalivad neonatal difiecen del primero y aegundo jeme--
Lo; o miano pasa con el peso de los productoas.(l1,2)

Jaabibn ae acepla gue el sejundo geaclo tiene un Apyas who bajfo Gue el
primcto; entre el § y 10% de laa puntuacioncs de Apgae a loa § minutos =
ae localijan entae 0 y 1, mejoeando a los 10 winutos, (6,4).

Los peoductos de esbaajo pemelar tienen mayor peobabilidad de peeaen=
tas depreaibn neonatal, cospaténdolos con Loa peoductos de eabarajo haico
Lalo puede atribuirae a la presziarcy.

De la prematute; de Loa productos van a swtgir steas complicaciones, la--
lea cowo alndaome de fewbeana Jilalina, Heeosragla inteaventelculas, etc,-
l2,2,8)

Los productos de embaraps geawelat van a peesentar del total de ellos -
un 665 de cetardo en el ceeciaiento intrauterino; adesda van a desaero===
War hipoplicemia, presentando letaryia, teablotes e incluso conuwleio---
nca,

La enterocolitia nccrosante es Leea veces mba feccuente en poduclos ge-~
aelares, (4,8,

La mostalidod eaterna tasbifn e sayos en gestaciones genmelores, gGue -
en peoductos finicos; la moetalidad va a et tees veces mayor,

Las cosplicacioncs gue presenta la mujer, van desde preeclospaio, infec--
cibn de vlas wrinsriaa, anesic; hasta problesas despule del parto, como -
son o hipotonila wterina, gue lea ocasiona hemoreagla, da cual 4i no ce -
conteola a tiempo y adecuadosente puede tence consecuencias geaves.[2,5,4
1q).

T

. s s L oaae b s ; - . ;
Ted, La aoeialidad onadial, om p s p ¥ Vi 4 sxe u presdis

4ep; ya gue el 30% de loc pattoe en gemclos ocureen antes de las 32 acsa~
nas de gestacibn; micnteas Gue en la mortalidad mateans wna couss impor==—
tante a4 Lo hemosragla postparto. (o imporiante mencionas gue la moctali-
dad pewinatal anmenta al susentar el nkmero de productos, con wun §5.6% --
pata taiples y un §8.3% pars cxadeuplea. (4,21),

Jodo Lo antesiotmente expuealo, nos hace notar gue La alencidn de una-
pacicnte con gealaciba gemelae no ea excluciva deld obatelra; ol no gue es
todo un eguipo en el cual deben purlicipar, adesls del chaletra wn pedia-~
tra, wn aneateaiblogo; Gue adesls ae debe contar con todo sl &guipo ne--
ceeatrio pata Lla atencidn del reciln nacido prematuro, para poder resoluee

laa posilbles complicaciones gue ae pecsenlen, y mcjotar de eata foema ed-



pronbatico de dos productos, (211,

Debemos catae concientes, de Gue el embaaajo gemelar implica un alto -
4decyo para loe fetos, al iyual Gue pata la mujer; pos Lo gue wn diagnfa~
tico tespeano, y adecuadve cuidados peenalales son necesaeios; teulipa-~--
eibn de eatudios de ulirascnido, sonitoseo fetal, aon imporlantes para=-

tada wujesr eebaragada, y eobre Lodo ol curda con un eabaeazo gexelas,



as9LIwas

Lualuae el diagndatico y wmaneio, del esbotaye gesclat. y an acpeccuaibn
mateent y aecaatal, en el Hosgital Jubeey de Mexico.



KIPCIESIS.

{a wctbilidad y woetalidad eateana y neonatal son wayores en paciens
tes con embarajo zemelar, compasbniolas a pacientes de ewbatejo con

producto fnico,



I DAL Y IS,

£l presente catmdio, ea un teabajo retrocpectivo, eeplicalivo, tiana=-
vesaald, Jde estudio de casoa,

L watcrial eapleado sexln los expedientes del archivo del Nospital -
Jubaeg; de pacicntes diajnbaticadas com esbarajo geaelar a au ingreso; =
Gue ae preaentaron en ol lapsa de doa nfica; loz cunler cotls isdieadva;--
paa ello ce lenaed wna hoja de recoleceibn de datos;(la cual ee anexal.

i abtodo de acleccibn, pata incluir o laa pacizntes en el estudio ae~
44, pacientes con embarajo gesclar, coeaoborado al wowento deld naciaiento
de loa productos,

{L bnico ceiterio de incluaibn de laa pacientes caludiadas cetd, aujes
tee con embacazo jeselar de e«bs de 20 ceeanas de geatacibs; pacientea con
menow cemanaa de geslicibn no se incluiebn en el estudio,

(Ll ganpo de comparacibn seart la poblacibn de pacientes cestantes, con ~
esbacazo con peoducto hnico, de mba de 20 semanzae de geatacibn,

Se consultard Cambibn el segiateo de mostalidad aatcina ded hospitals

Loa pardeetios gue ot ealudiarhn cetln: pacientes con control prema---
tal, edad smateana, coaplicacioncs,{precclaspaia, eclampeia, ascnaja de =-
pasto pretéasing, auplutra presstusrc de sembrancs, hipotonla wletina,etc,]
wis ds fmteriapeils dal caléavie, p ion de Appat, Stluvetsan y peeo
de loa neonalos; cosplicaciones neonatalea,{alndscue de mesbrama hialina
prenaturcy, salformaciones congbnitas); ealancia hospitalariz nateanz, =~-
estancia intrahospitalaria de doa productos, estancia en la unidad de cui

dados intensivas; cosplicaciones en el pucapesio, y sostalidad mateina y

neonatal,
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RESUWLTIALOS.
Loa reandtadoa ae obtuvieeon deapubs de ecvisce los 1epioinoe ded hoa-
pital, aobae el ingreso de pocientes con embarazo, ye sea gemelar g de --

peoducto finico; postesior a ello se sevisacon Los expedientes de cada -o-

una de lae pacientes com geetacibn geaelae; ar 2eclizh oz iculeiln de -

doe afoe; a contimucibn se deaglosaedn Los tesnltados oblenidos,
€ el tiempo comprendido del eatudio, ae atendierbn 1007 pucientes con
enbaeajo; ac enconled mna feecuencia de geatacibn gemelar de 36 pacientea

coso se euealra en la tabla nimero /.

Jabla nim, |
Jipo nacimiento Nameeo %
Producto inico 29721 98.8
Gemeloa 36 1,2
Jotal 1007 1000

De das 36 pacientea con embarayo zemelar; cinco de ellas etan primim--
geaiaa y el eeato muiligesatas; en ninguna de ellas se enconit$ el antece~
dente de uao de inductores de lda ouwlaciba; de cllae wun porcentaje mny =
peguello tuvo control prenatal. {n la tabla nisers 2 se mueairan Loa dotoa

Jabla nie, 2
Pzcicitio Jolal Coprenctal 3
Geata 5 b §.1
Geata 11! 10 5 13,8
Geata 111 9 4 1.1
Feata 1V y =ba 12 2 5.5
Jotald 16 14 35.7




da edad de laa pucdentes con embata,o gewclar, yuerun muy diveesda; ==
enconteando una sayor frecwcacia en el yaupo de edad de 26 a 10 aflae.
q continuacibn cc enlistan Loa reaultados en ta tabla nimezo 7,

Tabla nie, 1

Gpo.de edad ftaero z
16 - 20 aflos 3 8.2
ar - 25 0 7.7
6 - 30 6 a4, 7
3 - .” 3 8.1
36 -~ 4O 2 8.3
40 y mba ! 2,7
Jotal 16 100,0

{n el caso de Los cmbarajos gemelares, La =ayoela de elloa ce intetena
piecon por via abdominal, A continuacibn ae suestea ¢n la tabla nlimero 4,

Jabla mks, 4
Ula interampoibn Nanero %
Parto 2 5.6
Cealeea 1] qd.4
Total 16 100,93




Se obseava wun inceesento conmsiderable de la operacibn ceslbren, cospa_
adndola con el porcentaje, de eala inledvencibm con Los paetos, en el =~
paopio hospital; cowo @ continuacibn ae sugelra en la tabla §,

Jabia nis, §

Ula inteatnpeibn Naseso %
Pasto 1713 56.9
Ceslaca 1394 43,1

Jotal 1007 1c0,0

E£n Lo gue ae refiece a los eabarajos geselaces; oo Gue fuceon inte--e
4annpidoa por vila abdosinal, el primes geselo se encontraba e¢n presenta--
cibn de vbelice en 27 de ellos, y el aeguado plluico; en Loa aiete sestan
tes, el priser gewelo se enconteaba en presentacibn pllvica; y el segundo
en presentacidn cefblica. fas cosplicacionza Gue presentaton eatas pa«~=—

 cientes se enliclan a continxaciba,

Jabla nis, 6
Cosplicacibn Nisero P
A.larto pretérmino 10 27,7
Paceclaspola Lleve 1 33.3
2.Utae wrinarias g 22.2
HAmenaga de aboeto T 13,8
Peeeclampsia asevera 3 8.1
Odiabetes gestacional 2 5.5




La auptura prcaatura de wembranas 4e pecacnatd en 1y Je las 3¢ pacien-—

ted; como ce sueai4a en la tablu nixeso 7.

Jabla aia, 7
R.P., Nimero z
ol 19 53.7
no 124 472.3
Jotal 36 100,0

De loa 297/ cabaragoe conm peoduclo hnico, se presenth supiuiac prematu—

ta de meabeanaa en 184 pacicnies, Se muesiran loa datos en la tabla nime-

20 &,
Jabla ni=., &
Cabarago Jotal K.P..+ %
Geaelan 16 19 52;7
P.&nico 2971 184 6.3

La edad geatacional a la Gre ae i.w(—zuu-pic&nn {oa embatazos, ‘uecon
auy vasriadas; 2 continuacibn ot muestean en la tabla nikseco 9.
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Jabla nimeco 9

{dad gestacional Niwero 2
2/ ~ 2§ cemanaa ! 2.8
26 - 30 ceacnas 5 d1.9
3/ =~ 15 aemanse 10 27.8
36 ~ 40 demanze a0 55.5

Jotal 36 100.0

Se presentan loa ceswllados antesiorea en waz pbfica.

£dad

seaanay

3640 ]

37-3%

26-30

2125

H i NJ
5 ) 20 Nameso.

Dueante el peelodo de eatudio se ingeeaaron al hospital, 241 pacien=«-
teo con diagnbetico de patto pretéemine; pasu haceslo coajarativo, con ~=
las pacientes de eabarajo gemelar, se muzatea en {a tabla nimero /0,



Jabla afs, 10

{mbarazo Fotal P.Pretlenino z
Geaclar 16 16 R
P.inico 2974 Wi 8.3

Se xeuiad el Appas de loo productos a loo § mimtos, Los datos se pre~
aentan en la toble nixero 11,

Jabla 11

/lpgar a Loa § min. Gemelo / Seaedo 2
flenoa de 6 7 &
e de 6 29 a8
Jotal 16 16

Los pesos de los productos tambiln sc revisaton, los resultados ae ---

aweslran a continuacibn,

Jabla 12
Peao paoductos Gemelo | Gemelo 2
Menos de 1500 gra, 6 6
1500 - 1999 gas, 9 10
2000 - 2499 grs, 10 8
2500 - 2999 gae, 7 12
3000 - 3499 ges. 3
7500 - 4000 gre, [
Jotal 16 36

Se obsesve que los gemeloa alimero uno, tuvieron mejores pesos al nacimien
Lo,




Ue loa 36 eubasajos jemelares, solo vedinte Llegacbn a téasino;oblenidp
doss, cxatenta productos de bemino, de ellos once {neavn claeificados -
como peoductos de téemino hipotabficos, loa datos ae anesiran & continsa=
cibn en la tabls nimero 13,

Jabla nis, 17
K.N. JTbemino Nisero %
{ntebfico 29 72,5
Hipotabfico " 7.5
Jatal 40 160,0

Hd eontinuacibn ase aucatran las cosplicaciones del puetpesio, de laa ==

pacientes con eslatajo gemelan,

Jabla 14,

Complicacibn. Nimero 2z
MHipntnwln ulesian 2 8.7
9.0.leinasrias ¥ 14,7
Abeceso de pared 1 8.8
fAtonta wtetina ! 2.7
Muecte waterna ! 2,7

Cabe wencéionat gue la paciente gue peesentd atonla wtcaina; fue necesa~
2io tealizar histereclomla, presentando adeabe slndrome de Nellp, y falle
cib a las cinco hoeas deld pueapecio.

Se teviaacon loa eegiateos del hospital en Lo gue se tefiere o worta==
lidad matewna, para hacerlo compatativo se mucetran Loe tesnitados obte--
nidos en loe tabla akmero /5,



Jabls wiim, 1§

{ebarazo Jotal Muerte %
¥
Matecnz,
Genelan 36 I 2.7
P.bnico 2071 11 .

fa eatancia inteahospitalaria fxe otro de loa datos gue de obluview---

4bn, a continuacibn se sncatean,

Jabla nia, 16

£.9ntrahosp. | dia 2 diae 3 dlae 4 dlase § 4 mbe ueo

HNeonatal 3 ¥ Jo & 20 18

Mateana 2 20 é 8 2

Las cosplicacioncs gue pecaentacon los productos e presentan @ conm-=

Linnacebn,
Jabda 17.

Cosplicacibn Geamelo 1 Gemelo 2
Hipocaleenia ] !
Hipoglucenic 7 [
HNipotermia ]
S.M.Hialina 6 6
Jetesicia 4 2
Policitesia - 2
£ .Necrotizante 2 2
Muerte Neonatol 6 6
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DISCUS I,

Los sreanltados oblenidoa al seviass los expedientes durante el presen~
te estudio, noe mueslean primeso Gue {a frecuencia del embarajo yemelas -
en la poblacibn Gue acudc al hospital esa de 1,33; Jrecuencia suy semejan-
te a la wepoelada en {eparn, la cual ea de ,qu%,

£n Los expedientec de las pacientes con esbarazo gemelat, ninguns e~
Laba teatada por eateailidad o infertilidad; en ninguna habla antecedente
de uso de inductores de la ouwlacibn; por Lo Gue ea posible gue lo fac--—
cuencia de eate tipo de gealacibn ausente, al aunentar el wao de este Li=
po de medicasentos,

Ja feecnencia de geslacibn gemelar fue sayoe en pacientes aultigealas
aiendo sda alta la frecuencia en pacientes con Cualev gestacionee & 3ba --
en un 37.3%; eientecs gue en lae paiiigeclas fue de 14%; de cotos seand-«
tados lo gue tasbibn Llama la atencihn, ea Gue oblo el J0% de lus pacien-
tea awliigeataa evd contuol peenaial; y gas de las prisigestas eblo et~
$.1%; &ato en parte nos podale explicar el por gul el wayor nimceo de -=—

conplicaciones en ealos ecsb

22304; ya Gue eon pacientes las cuales acuden
a atencibn «édica hasta el mosento en Gue ae paesentan aguellas; las cwa-
les ae pudieron prevenia o tratae opostxnamente,

La falte de control prenatal tasbiln ocaeions Gue el diagnbotico de -—
embaeazo gemedar, por L0 regular se realice hasta el momento en gue da -—
paciente acude ya con Leabaio de pasto, ya see de pretéamino o de t&raino
aiendo algo fundamental el diagnbatico, paen delersinar el tastawiento -
y las paecauciones gue se han de tomas. Ael eisso durante el conteol pre=
natal ae debe oeientar a la paciente aobae cualca aon loa eignos de alar-
wma, poe los cuales tendah Gue acudie inmediatasente al hospital,

Del 18.1% de las pocientes con conteol prenatal, oblo un pegueflo por--
centaje Lo Lleub en el hospital; ya jue la eayorla de las pucientea sblo
acudieron haola el moxento en Gue se enconteaban en Leabago de parto.

De los 16 embarcjos zemelares gue ce presentaron, {a mayoila ce 2esol-
vieron por vla abdowinal, en un U d4%; 8ato puede colar deleamincdo por =
el ceiterio gue prevalece en el hoapital,

Uno de los paincipalca aagumentos para aealijar la intereupcibn por =
vla abdominal, ee gue en un 44.4% Loa produclos cecn de pretbeaing, pos —

Lo cual con Lo cesbaea ae lea disminuye el riesgo de teauma obetbteico; -
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ademda de gue taebiln ac evitan las cos.licacionea Gue ae pudiesan ;nz‘u.;r
tar dueante el parto,

Loa partos Gue hulo en cata teuiaibn fueson de productos com 2/ ¢ 25 —
sesanzs de geslacibn; lae pacientesa a su adeiaibn ya se enconteaban casi-
en cepundo peeleodo do taabapo de paado.

Lo frecuencia de auplura presciita de meabrancs ¢n jeatociones yemela—
<ea {u_ de §3,7%; ailendo mucho mayoe, cospatbadola con {a poblacibn de -=

cotmdls Lon prvincio wni-

co en da cual {a frecuencia de rupluad parcaaluca de sembranae fue de &, 3%

Otra diferencia impoatante ce la gue enconteamos en la frecmencia de -
paelo peetleminog; la cual en gemeloa fue de dd,4s; micnteas Gue en el ree-
2o de lae pacicatea con embaeapo con feto hnico fue de 8.37%,

Lo aayoe frecicncia de tuptuta presaiuia de sembrcnase en yemeloo ea ==
atribuibie al polihidenanios, con el zual pueden cussae cele Lipo de gea-
tacionea; y debemss recotdar guc la enplura premafura de membranae ocasig
na Gue ae desencadenc Irabajo de pasto; Lo cual noa conduciela a la otra-
couplicacidn el pacto pretlramina,

Una coaplicaciba noe Lleva a otea; lo suptura premolura de membaanas -

nos {leva a pario peetfasino, y &oto a productos ptematuros, con bajo pe=
@0 al nacimiento, con puntraciones de flpgas bajae; y &eto nos ocasiona ==
Gue eatoa productos presenten un mayor niseto de complicacionse; las gue -
#n ol eon debidas o {a premalmte} de dicfOa peoduclos, i no G GuE Provens
gan de una gealacibn gemelae,
La presatuee; y las complicaciones que se asocian a ella noa Ueva a gue -
da eatancia inteshospitalaria de loa p«.odnciucx sea mia prolongada, ael --
mismo gue wn mayoe nimeso de ellos amerilen ecalar en la unidad de cuida--
doa intenaivos neonatales.

Lo complicacidn sbe faecuente pata la madee jue {a hipotonla wlerina -
presentada en el puerperio guirhngico immediato; &ato ocaalonado por una-
pakte, por la eobredictencibn wletina gue se pecaents, adesda de Lo mud---
tiparidad; yo gue debemoa trecoedar gue Lo frecucncia «ba alla fue en pa--
cientea con cuateo y =be geatacioncs; ¢l ademfa le agtegamoa la deacom-=-
presibn bavaca gue ac cealija, entendcecans mejor el poague ae La hipoto-
nlo; o cual teepondib catiefacloriamente en la mayosla de las pacientes

con el uso de oxitbeicos.



La eatancia {ntrchospitalaria salesna laabibn e paolongd poe lae compli-
caclones Gue ce presentaron,

Lo gue es ain lasentable ea gue en eatos Licmpos, todaula smerdn paee-—
clentes posterior o wn eabaeapo; en el caeo de Los eabatajo jemclates o
frecuencia de mueste saleens fue de 3,7%; Lo cual eq es importante oi lo-
cospasramos con la morzalidad de pucientes con eabarajo con produclo fni—
2z, L2 ennl Jue de 4% en el hoepited, en eate pealodo de eatudio, Lo -
wnerle eo comsecuencia de lae complicaciones, en eale caso una paciente
con preeclampaia severa, mcltigesta, ain conteol prenatal, lao cual acu=--
dib al hospital ablo haeta gue estaban presentes las complicaciones.

fato nos hace reflexionax, y hace nctar Lo impostante Gue es un comm==
teol peenatal adecuado en Loda paciente embarazada; y aobre todo integeat
diagnbaticos precisos y opottuncs, peta en bace a ellos llevar a cabo un
tratasiento adecuado.
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ANGLSSTS,

Los teanilaaos oblenidos noa mucatean gue da frecuencia ue cabartazo ==
geaelar ee baja; nero no o :tanle ae aet baja, es {muortante cate tipo de
geataciba por e/ jran siaceo de complicacionce gue 22 peesentan,

fa cluco Lanbehn Gue Loe ygrupoa de edad en Loa Gue mayor feecuencic ==
se enconteaton pestacionse jemelates son de Loa 2/ a JU a¥oe, la cual eam
{a edaz =8s reparoductivi de la mufer,

iz ds wuyuela de {us wupcrce esbagajadas no acwditeon o conteol prena
tal, a xenos gue peesentan aljuna molestia; de ahl gue en nn buen nimero
de paciestes no ae les diagnoatigue exbatazo yemelar haala el momento Gue-
paesentan taabajo ce patto; Lo cual noe ocasiona Gue Ao se cxente con doa
AeCutd0s nuceadeioa putd la alenciba de los productos, Loa cuales pueden-
precentar alguna cosplicacibn,

da catencia de atrncibn noe eva 2 {aa cowplicaciones donde la aba -
farcuente y la que ocasdona mbe dafe ea €L peato pretéening, con wna fee-
cuencia de (4, 4%, aiendo auy aimilar a la tepvelada en da lilecniura, La
cual tepoeta wn 47.2% en Letados Lnidoa ue Notle rnmbzica, y en fapa®a un-
37.5%, latos datoe noe hacen notie Lo importante Gue es el tratar oporlu
a2 y adecuadamenie la amenaza de patlo prellaming, ya gue lodae 0 ceed =
todas lae complicaciones de eslos produclos son debidas 2 au premalure;;—
talea como el alndeose de meabeans hiclina, la enterocolitis necaotizan~
<<, eic, :

Utea complicacibn gue enconteanss en nutetra otaie fue el bajc peso al
nacee; ya gue de loe peoductoa gue {legason a Léemino fueron 40, peao de~
ellos un 27,53 fueron hipotaldficos; de £atoa los sba afectados fusron loa
gemeloe nimeso dos; ewyoa pesos fuceon mbe bajoe; lo eiamo ocwarlb con el
Apgar; Lo gue noa hace sensar gue el segundo gemelo ea de mayor eieago; =~
el fdpjas puede eatar influenciado por el tieipo gue tranacurre entre el «
naciaiento de uno y ote0, aal como {ae maniobeas Gue ce efeciuen patea ==
obtenes al sepundo gewelo,

Loo scandtadoa obtenidoa nos awcatean gue, la woatalidad y wosbilidad
=ateana y neonatal aumentan cuando ae 2rala de embara,oc emelaces; lo--
gue noe hace insialin cn el diagnbelico Ltexpetano ce eate iipo de yesta~=-
ciones; asl como Loa cmidados prenatales adecuados, monilowco felal, y —
el tratamiento oportwuno y adecwado ue las complicaciones, don la clave pa

<a disminia o woelalidas y moebidiuad walerna y neonatal,
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CUNCLUSIUNES.
da jeotacibn geaeldas, es un eabarajo de alio wiesyo.
{1 embarazo ;exelot ce poco frecnente,

{a mls jaccuente en awltijestas.

La anpiura presatura de meabranse y ¢l patlo pestSamins
jeecuentea en geataciones pcmelacea.

Lao compliiaciones maternc: aba feecuentes son precclospaia leve
y pasto pretéraing,

£l enbarazo pemelar incecmenta {a tusa de eoelalidac y woabilidaz
neonztal,

§L paato pretbeaino y el bajo peso al nacimicnto aon laa peinci--
pules causaa ce aortalidac y mosbilidad neonatal.

Lo worbilidad y mottalidad mctetna ce inctementa en Lo jeatacibn
gesedan,

La morbilidad y morialidad neonatal podela diasimiie ol ce logea
dianinuie Los pattos peetbaxino,

{4 pronbetico de doa nanduntos 22 alpote 4enieado wa es-
2 ; : ‘

Guipo prepasrado para cuanlo sea el nacimicato de ealos productos.

{L diagnbatico teaprano y Los cuidados prenatalec adecuados deben
aet enpleados para zeducia da motialidad y morbilidad materna y @

neonatal,
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