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CDt\CE.PiO Y EP!DEMIGLDGIA DE. EMBARAZO DE ALTO !UESGO 
:;;;!~~;;.i,¡;;;-:m,::;.~~::::,:;:,,_~;:!:~~=::::a~~-~o::~='.2!:!~·.:J:::::c"::'.';U':=:·t.:i.:t~·!':'tz-::t:t"·~1';'u;!'~!!'.!';'.'¡U:~~.;:'C::: 

como prob~lbi :LidD.d d13 1c:;i6n, doñc; o nén:Jida ~ o como proximidad ele daño o peli 

dos concomi.tan'c;:O?s con la ge~;b:H.::i..6n y nl pa.rto qw:: .:.11..Jmentcn los pelig-r·os para-

ls salud de 1.ri madt~o o dr:: su hijo, o blt':n cu1;;ndo la rnadro procede de un medio 

soci aecon6niico pobre con o e:Ln :.as 1.mterim:·t:1!:; circunstancias { 4, ·1O,~15,77, 84). 

E:J. Comi b~ de !\sistencia Materna infenti l de la f\sociaci6n Médica 

Americano t1Pfine ol producto de un embarazo dE'.! alto riesgo (ó Niño de Alto 

P.ic;sgo) como (quel qu(J tierm unC\ alta probabilirJad de presentar irnpedirnento -

F:!sico, intelecLKÜ, social n de le porsonalidad qu:.:> puedo di ficu1tar el ere-

")r Mfhico Fl¡1s:ld•'!rl'Í.Y de 3er" .n,río 
Resici~mcia Univ2rsitr.:x:La U.,N,.f\.,M" 
Hospital ds¡ Ginecc Obst:etricid No. UNO IMSS 



El -· 

Con ob.}~t:o de disminuir esta -

to prematuro, :identificar y prevenir los '':mtr~ceclnntos obstétricos qua origi-

nan mortali\.iad inf.antil yrnorbilidarJ neuro16gica., o ssa ide11tíficar oportuna--

rr.":mte a una paciente con embarazo de alto riesgo. L:1 prevoPc:L6n de J.a enfer-

va vida o desde ontr:?tc> ( 30, 33, 35, í34). 

Existnn varios critr:irios para :idcntíf:icnr· 1:ü Embarazo do tüto Rie;?. 

go y la mayoría de los autores nstfi de acuerdo en que el rrn.!\s completo es el 
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r Er:iad: 

a) Fvtiescente menos de 15 años al concebir. 

2 Peso: 

' a J St..ibror:na 1 : ú5., 5 Kg e; nkmos 

~:>·.;ceptc; la f':!Sp(1ntanea 

;]n una. ocasi6n o en más-

e} Nacimiento de prF.::il1t1turm> vivos: dos, e r;iás, con peso in fe-

,,.,,_:or '-' '2.5Tl~ 1·,1 (<c'~·(~···r3~·n ¡~"'C'cl ¡r-+-·o" ,. ¡'n '"1·1'~·"!'"'"'""' mú'1t1· ,.,·le"') 
..... ~- ,.,,,-;;. __ ·- ~ _, ..... 7 .... •• r:;r ·--~ .... .,,.1. .. L ... _ ... ,, .:'..l Jt .. " ... 1.i....c;, o-u--• 1 •• !J . ..... _, 1 • 

d) !~ntecedente~: de "muerte nr:mnatetl" : una rnuerb:~, o rnás, ante~:; 

~B los siete dies del parto. 

muerte fetal untes t~c las 20 semanas (en los dos ú.lb.mos ernba. 

ruzos) rn/i~;1 tir~ pr(::matttro vi vrJ '1.cunlutü :Jr ;:;mbnr.::izo). ' . , 

to tJ r;l r;j ho qu:Lzó h;J.ya1·1 rnuflrto .. 



' rnedud de Hodk:!. no J t 

ni zaci. 6- f~80 ) . 

e) Oesnutr:lr::i6r.1 r;nwe. 

e) fl.1-cohoJ.irm10 o narccimanio 

O Estado::. rnédic:or:> adicio;;¡::J.cs; (durantn uri embarazo precedente o du-

ra¡·•-,,, , .. , º"'b·-·1---··-··o ·v·'·li'·'· l -""·~C·r1 .-,.., "'S""'""J' fir:=-) ~r L..:.. .:;;.J.. ·.:...d, c:t. (.L.~ e \.,t. t.J.,. ir ;.:,.:.~~~" ~·1·:,.. e, f·"';-_,,..,. ~ . -.c.i.. • 

2. r·!t:~morraqü.: dc~::,p ós dé: ge!:..>to.ción dE:i 1~? semanas. excepto la que­

ocurrn con !·~1 ~v-'rt:o (pr::::cr~d("::nte, c':lctual}. 

4. Anemia; l-4i_::n1DDlut:iii:: 1 ¡¡ n/1fY! 11110 menos; valor hernatocrito 1 é~B -

por c·5,ento, o 'n-'nu:.\ (procedonte, actual)J drepanocitomia, ane-· 



(s 

8, Estados Jivrrs0~. 

Estos f?JCtt)r·e~·) rc1ftcin:1 .. :.1dor~ con lc.i morbimort<:1l·~idud }.ter;,natal son di "fí-

se les otcTga p ~tos nogativos; fundándose 

¡·1•~;:,dO d"' ·.--¡8t:::....,() ( 1,"1 (';'<¡·jp .... '"' .• Cl •. '-' .. ·.·r·¡'·:,"'. f,'_ • ..,_,,t'._'1J'• ¡ .. :cC1.'°".t-rr-i,.f1·r:T_F.' .... ~t¡:, .;;• ~ "' " -· •"-'::! ... ··"-'.•u ...,,_, - '· - • ,.. . . . ' - foA) Lr·n~-"~J ~º. RfP~t:' lJa-, "Li""t. .... ~ !,, {.J.•....,-¡;j¡ ·~-'~. i,..,to¡;:: ~~ ,._._... 

una mejor va1.on::ción s··; ;oo.~;t:ab1rc>ció n1 in~U.cc de Dsrto et qur< se r:Lge por los si.-

gui ente!> factores~ 

Factores M':li:Grnos 

Asistencia prenatal d, f.memi.:1 Hb rne.nor do 10 g 

2. F:i.ebrt~. 

3. Oiabet:es no descubierta 

1. Hemorraqía antes dE? las ?O srnnam1s 

2. Hemorragia e~tre lan 20 y al t~rmino 

3. Hernorraqi<1 co0 dnl.or, tüpotensi6n, o ambc:\~l coBas 



Factores Fetales 
».........,.,.,__,,"'-~-------

'' Tinclón por meconio 

Embarazo mG 1 ti. p 1-e"' Anoma1ids de frecuen6ia 

cardiaca fetal. 

'L,:1 r .. ' •. ·.·~.~t'.,''.' ,:~r·:i,·, ..... 01_ rJ.:.:11- O~'ci·-·r'-r"' - -, ~~~,-: C'"'í ~-"o-f~ f • 1 l ... - . ' "- . -- . ~ ;_ .... ,_, .t: •·• a. º'-" --' -"' "'~~.,os "ª".:ores es ·' ogra:r . a 

rn:wna tal 13 l nf,-,¡nti 1 1 c:r:r r;J. fin cfr.~ propor-

cionar ..... c.:irJ,:'.1 ii~cfi 'Ji du:) c¡i.:t?: ::~e r:cnci t~.le lét 6r."ti 1~] OfitJrtunidnd p31:''d t.Jn arle--

0If.i..BE'TE~3 "f t:r"~al~.R/\:?,O 
--------·••"-•"'-H-t-·-'"'·-·-~-··-H 

tP 2 su us~ la ~~rtRlid~d nstar~a ha descandido .. nivele~ SHmejantes a los -

de la pojlación o~st4trica norm3• 

ción de diabE:tes y err1b,~U"EIZCJ Uene una frr.~cuenG5.a de 0.,1 n 1.1~1% (0·1, 105), 

Es un ht2cho c!E:~ observac t 6n qu(~ la cliaLmtE:.is pn~dispnne a ci ert:as com 

plicaciomc:!:, del :-1rnbernzo corno la toxemir:1 y t=d po1ihidrarnnios. La pr8sencia~-

de toxem.1':1. es rne¡t0r que en la pob] acit".in general nunqufJ las cjf-ras son varia--
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La comp.U.c,::ici6n 1""lás -

No. 

------..... ---~----~----.....--~--~,.,,~.._-.-...--·-··~··--··-""'--·-.....,~ .. ·-~- - -··----~ .......... ~--- ... ---.... ·----...,.,-·~---~,,--------~·----

f.,~CflTALTD1\D Pf}-\TM/ff/\L GJ l._¡~,S [Mí3r'\Rf\.Zf,D!l.S Dií-'.8ETIC1\S 
~=•=••=====~~~~~~=-----~~~~Q~=~~~~=~~=•=ruc~===m•~~ 

l\utor 

O"Sullivn {73) 

Hubb0l (49) 

Tf · • { nn :'"J"' 'i 11 11 r;e 1_, ,, ' , '"' 1 j 

:329 

ttO 

192 

9.0 

s.o 
10 

--------·------·-··--· .. ··-----··------··----------·--· -~---·----·-----

:nater-rie, 1n c.b.9~3idad, severidad y tiPmoo dF) evolución de la diabotos (cuadro -

No.2y3). 

CUADRO No. I1 

Por ciento do rr¡ortalide.tl perinnti:11 (MP J e relación u la edad y peso de embara 

zadas normales y embarazadas tiiatJ~tio1:s. 

------------·----·---~-· ------
;::dml r~ac i_ t]n t :_:::::.; Gon tr .. n 1 P21ci0ntc~~J Diab6tic~s 

No. M,. P., No. M .. P .. 
,~ .. ------Menos de 57 Kg 

25 138 ~2 (1 • 4rft,) 40 ( o o!) ¡'f'! 

::;_ 25 ~'A n (o.crt1) sa tl ( 7 .eir,,) 

~ ·.:..._ 25 2.3 (3.o·~) 1 'l f o % ) \ 

•")&:: 34 ____ .. ·¡ r2.91l,l 80 8 ( 10 ~ } ,_ .. ) 
de 61 11'.ás de 57 kg 



9 ~.oo 

f ·100.00 

TOYJ:t~-n:;~ y· El\~f.:1.W.8r\Z.C ______ .,_._..,.~ ... "-~,....-----~~-4. 

a) Hipo.xia. 

b) Dosnutr.tdéín 

e) 1ntoxicaci5n (7,30) 
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cos, dietéticos, culturales y-

pc;r ::-:lla, 

Con fll ff n di? reduci.r ln rn<Jrtn1:i.dod Maturna. y Perirv~ta1 se han 

tenidos no $On 1 os deseados, ya que aunquo la rnortol:i.dad mu.terne: ha t'H srni nu:í-

do contií.ue:i :215-rmdo muy imptirt.nnto y :La mortalidad perinatal ha tenido mínin11:-is 

vari acione;;; (cuadro IV), 



AUTOO 

ZUSPA1,; 

CFiETTI 

AGUEF'iO 

IC:/\Zi\ 

,t..ZCARATE 

.-::2 

220 

300 

LlE Mf)-lT i.\ fJATE:RNi\ 

•'j ,., 
.:. " ..;:~ 

_ .. , - - - ...,...,. 

3.13 

4, ·¡ '7 

6., 
6.8 

'7. í 

10.ClO 

{iü 

28,3 

28.0 

6.25 

29.3 

17.9 

23.S 

22.0 

'lll. o 

13.6 

30.6 

Uno de los factoP~é) mas decJ.s:i.vos r;,m la rr:orta.lü!iid perinatal' in 

depend:lGntementP de la s~Ncrtdad da 1a toxemia o el esquema de traterl'icnto lle-

vado es el peso del prodtrcto al. nacer it as·:! se obser\/B una mortal.:, dad del -10Ci}'o -

K~¡ .'!8. '~~~ un 1 os de 'l ,~ 2 K9~3 30. 3~b en 1o;;; de 2 a 2 .5 

krs. ·1 ffÍ:, en los ck: 2. ~~ '"' J 1<.o y 4. Jo/o en 1 os de más dt~ 3 kqs. Con una frecuencia-

Esta ;:-~levad¿:, rnorüilidad ~k:i.terna y Fetal so puede evitar con una -

adecuad<; educn.citin <:'! 10 paciente sobre la importancin de1 eantrol prenatal opo:r-

tuna .. 

EMBARAZO EN PACIENTES flH NEGATIVO --... -------·-----·~------

C:::n los tcnn últimos clecenim; :o~e han alcanzado metas tmportante~:; 

en la compn-,n'.::.d.6n, d.ia.gnó~;tico, !:ratamiento y prcrfilax:í.t> de 11:1 <:Titroblastosis --



f'recurc:n te 

es. 

::;n 1n'..: 

¡ .,_; lo c.i :r-

_______ .. ""'_., ____ ~-··---··---------·----~--------·,----"·---.. --... .. -.-·----------..... ~----

R08EliTSON 

BONE 

HAMILTON 

GCfHN\N 

GARCIA ROEL ________ ..,.,_,, 

\·-·'. ~ d~.; :1!JC.~!- í?,~·~t:-;:; c~1.J' :~Y:c )Jriy;r;-:-rn r-.;~1. chJ rnc.t ~~nt=:3 r;1.Jí~ no 

( ~-'ll) 

{86) 

(:5,6) 

(1G) 

(~2) 

(-39) 

(.32) 

f:>52 

1CJO 

'1,45~2 

O.O'~ 

D .. C!'fa 

O~ 11~ 

o"c;l 
1 • DB-1,{ 

'1.t3 o/ ¡:1 

2.4 t'fe 

r·;;:c·.i.t·Jisron r_..1amn1::! fJlol:;u-­

'L.in-::1 v ~¿,~;_~::: i.n.~..c.1l.~c:td~ 

500 7 r.: • ;_¡ o/o 

11 ~? l].0 of ¡o 

, rvi:? 6y:1 fff, 

1,678 ?vÜ cfo 

10.0 ojo 

s.o HJ'/o 

12.7 ~o 



C,·1 C:"' ) 
~.. '.,_;<.. j. 

r·1,,..· 
t:_,1; fnnr,.a n1or.inrado. Cuan 

de~ 10:2 productos est;.¿ 

sido otro factor riuc t\:J contribuido ha, d:Usrni.rn,;fr l.:1 mnrb.:1lidad rierinatr.ll en el 

tes pacientes. 

influenciado por el tiempo dr.:: q1:..:~;t~1ci6n en qu;.oC se rccüiza 1<-J primera transfu-

si6n y por la orasencia o no da hiciraps (~5,79,105,107). 

í\~;í ~312 encueritrn un¿1 :norb:.ü::.o,;:i.d del 9Cf'/o cuando la transfusión ~;e 

nv1 comn.1.icacir5n l.fl rnortalidnd :~r.; r.:::1evo en forrnci irnport·anto como se observa t?n el 

cundro VI. 



r,1\JlT•".LlDN) PQ~ff Tl;\\·JSFu~;I m1 
---~-~---.. --...... ----i~~_.___,,._-..,,--

.~-"-7'k-::- de- P,i;crE:~!--~"J~-:·-·;:¡;-·:fri."r·.BFL:r;:c¿;·-;ncfioPs-~ oE MrflTA 
-~L~I=DAD .. 

·1f.''"':-• 

139 

',\íJ) 'uv:: (¡\' ¡...; ·• 1+' 
1
1 ~ • "\ .._ \ ,. " tl, .• ~·'l..' .1 58 29 

91 

-----· __ ,__, .... _ ·-·--..._.-...... __ -~------···- ......... ____ _ 
(94) 

tal de 30 a 1CY/i, no o!Jstur:te f.iDr uno· de lo:::: probJ.emas er; dondi:! mejores resulta-

CP..RDIOPATJJ\ Y EMBAR/\ZO ... ""' -~--~--
Es 16aicc suponor qur-3 un c.~:;tado peligroso para la madre tambi~n ~ 

menazo J.,;;. v·).da '/ bicnnstm' del f8to. Corno se obsGlvn en la paciente con cardiopa 



repres~nt,::.1 01 

cmo;:m vn 
~I~\f!:;JDEf<Gii\ DE Ci~Rcn:o~"'f\1'I;\ y Ef.~;J/\RF\lfJ 
~~~:===~==~=~~=n7~==~~~==~=z=~=~~=== 

-~--·--·-------------------·--------------------------------

AUTCH f\Flo 

BEHGER 1:1L.EMANií~ ºf~ ·1:2 196:3 

l.\EIGCO 0.,27 1966 

i~·~E/(TCO n ":'fi 
u~tJ...J 196'7 

GLECIA Oc:90 1962 

PJERFU:NG SUECIA 1..10 1925 

BURWELL uff s~ " n. 2..i3D '1958 

STRDrH.'E u .. Su l\..,, 3 .. 00 

[,lENDEl..SON u .. Q. ¡\ .. 3 .. 70 .... ,,/J:i 1950 

(62) 

De ncuEn-do a los c.ri terios estableci.dos por la Asociación Cardio-

16gica ds Nnw York el 60{, de las cardiopatas corresponden a 1:::is clases 1 y II y-

el 4flfo a. lc1s cla~;es III y ;rv,, ( 69). 

La mortnlidad de la cordi6pata embanizada rn cU.sminuíi:lo 1'Jn forma ~· 

importante, as:f obsor11nmos que Mo.c Donald c~n 1t3?8 reporta un u0-1<> de muertes ma-· 



3 ... 

101 ) .. 

de ~ucrtss pcrinatales 

z.e.da (99) ~ 

no, debido a un d:L:.gn6sticG oportuno :1 corrcccié5n adscudda de la cerd"iopat:fa,-

tes,, 

rias durante el em'.Jnr·c;zo 1 debido a elt:~vndri fn;cuencia de esta ont:idnd durante-



e 'lfi 

du.r7.intt?. 

mi.l o m.!s íJacts.rins por rn-¡ 1Ui.tro de ori_m1 )/ con:o bocter-iur.iB ~:i¡_¡nif:.lcat.iva a-

ticas e1 gérrn•an infestr.mtc ss C.,. coU en el 75i>/v (61 5 ?2)~ mientru::; qt.ie ºen las-

que no dmnostr6 bactari urü:: ; '"? , .. 1 ry¡ '\ 
\~l 7U 1 ,,~. ¡,, 

• de pacicr; h1::' ct:in p!tt:donefritis en las-

tratada la posibilidad ele >.:e:r:e complü:f.!ci6n '.:íc: rc;duce un forma signi ficnti va u 

desarrollan posteriorrm:mta .. Por est;;i :ra.<:Cin el G'.:li:ticiio de tmctnriuda en las ~· 



da Los procesos infuc-

.. 
qu,'·:-~ no r:::::~~-~LJ.i:u----0:1 ~:-rtrttiir;ü_ f:ntn- muestra :i que el 

t.i ·~-~-~icr 1 dci to~-:. -~Jo p~i ü lon!; fri Lir:; cr6nlcf.:t ( 61 ) ~ 

oportuno y trate.míen-

fü;n m.irncrosos~ variados y su interl"elaci6n do una rr:a.nero directa 

los que rn·1s sobrasa len son: l<;;t pcbn:za. la ignm·.anci.a y e.1 desint::3rés pr.;r el em 

ma individual Ct conjunta Enct:mtt~arr.on estos tnm factores. Oeda lt:.1 brevedad de e~ 

te trabajo solo mencionaremos los que c:.on nlf1yor frecw.mcia cibservamo,s e11 nuestro 

roi!ldio y qw::: se acompañan de um1 importante morbimorta~.idad materno perinate1J. (46). 

ANEMIA Y "'ª18MAZQ .. 

la ciennutricidn y las enfermedades., Es un estado que co:-1 frecuencia origina pro-



(a2). 5on verlas 

Po:r lo que~ no es rcr.ro que la cnt1mia ~>e r.:1 t.Jn factor --

que ne ancuantra en pnrcentajtl doble a 111 que se E::ncw=;ntrs nn Pe.cientes nor-

mah.:;.s., 

y 1 ·1% en las nr.u·rrial0s ( 4H) 1 otJSGJ:"vando ql::.:1 el tratamiento suplementario con-

hierro disminuy<J lC! inc:i.dencia cio toxerniu a <1,.8~~ª fü1 observo actnrriás que en pa 

c:l..enter;;; cf.ln cifras de "m ·~1 menos, ol '/:.ay, pl'.'8f3Untu un Cl.r.c::10 febril en ol puer 

porio; obser\1lindose que 1<.i. defü1utricit'Sn y la anrnnio predisponrm ;:;. la infec­

ci6n por• un abatimient>:i dt: 1-as c:lefon•,;,ns orni'!nicas (48, 5L1t92). 

Por 61timo 1 no e;;:; raro que en pacientes con anemia severa - -



hast:~ un 

sn Kin~3 demostró ~rna rel~ci6n ~1trG l2s cjfrJ~ de Hb J al porcentaje de 

f]/BfJi;\l.O EN ADOLESCENTES 

pertadC\ ol intr:trt'b rJn va.r.Los mrloras 1 no solo por su incremento sino por el·-

mado d8 \la'.t'ÜlS CCJmp}:iC~lCi.onr:.;.S merliGD·-.Obst§.triCElS qu;;.: l:levan consigo rr.-3yor .r:i.8~"3 

das para formar una vicia L-imi.1.i nr 8"'.tr:1ble pnr no HStar preparadas p.";!ru enfren 

ter la ex.iganciü de l<;~ familia y en pr.rrb.culat~ la :responsabilidad de la mater 

ni dad .. 

la r;ayor!a son madre::-; con un bajo nivel de edurn.mi.5n y con po-· 

ca preparación pa:ca el embar"azo .. La inaceptabilidad del embarazo cuando es ~ 

·ilegítimo, tt:lnto pDr la paciente como por. la famiHu, originan en estas j6ve .... 

nes problemas de conducta importantB qw:i las !1ace11 ver los problemas ~dicos-

como manos significantesº 



con 

("lf'! 

"'*'-.. 

prc;bli.:Hnt:i rné-di co ~ socitJ 1. 1; ~::conon1.1.co ~ c:dur.:;u ti '·JO y psi co16gi co que~ ropresenta. 

Desde• 21 punto do v:i!;l:e. médico en estas. pacicnhJs se ha. :infor 

mado de va:dns complic<Jciones 'n6dir..::o· .. obstütricns qu8 1.1.evan conr.>igo mayor ries 

nidad,. 

Lc1 rnayorfa son m<.3.Ó!'Bs con un t1aJo n:l.vel. d,:~ educdc:i6n y ;:;on po-

ca preparet~itSn pa,ra el embar1Jzo ~ La. inaceptabi lidnd del embar~.1~!C1 C.LK:tr1do es .... ..-
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t~P-LJ......-.. 

pélvicos de astas pacicnt~s. 

ilto 

resaltar lu importanciD que tienon astas pacientes. 

que o;:;upa uno r.h3 lo:; p:r:i.mor-m.• l~_¡erc:s coma ccusi.:1 do mot'bi mortalidad materna y 

ps:rinataJ. (60) .. 
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f" " "'¡; ····7 J '"C 'J nes \. 1•-< 1 .;:;..;,ti ,· uu .• 

da de la. vida., :n.:1port«:mdcmn bastee un 6r:J'¡~ en esta odutl .. 

Es indudablo qtff: lu cdaLi pa.redü.;;pnnr.;,: <::>. nl<:1yor incidencia dH enferme 

dades carrJiovasculares, n:malos, metnl:lt'51iccis a:::.f como ;,;1 c!q¡uneracionos locales de 



Le. -

(}t;.;"C1 complica 

ei6n lci Ct1n 
., 
.!.~r i:in 

baraza,. 

mente (67) .. 
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i.ndicac:i.6n de-

--,./ 
; l'l ,__:._J'Je 

rcccr 1 

yendo una de la':; cornpl.icccionn::::; m.'fo !:::tn:·ias de la ~¡rnn multfpa.:ro. y que en su ma-

En 01. postparto inmsdL:tto 1u cornpli.cac::J.6n más grave que SB presenta 

os ori~¡ine.do ror atoni.t'I uterina y Gn Bl 2íJ'/~ r1:1sbmtr:: por :retenci6n de :t'Gstos -
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