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RESUMEN

Objetivo: “Determinar la relacion entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes

y sus repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza - 2020

Material y métodos: La investigacion es de enfoque cuantitativo, retrospectiva, transversal, de
nivel correlacional, no experimental, contd6 con una muestra de 67 gestantes adolescentes

atendidas en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza — 2020.

Resultados: Las caracteristicas sociodemograficas de las gestantes, en cuanto a la edad predomind
el rango de 15 a 17 afios con el 97%, seguido del 3% de 12 a 14 afios, con respecto al estado civil
el 64.2% son convivientes, el 83.5% son trabajadoras independientes y el 92.5% provienen de
zonas urbanas. Las principales complicaciones maternas fueron el parto pre término (28.4%) y la
anemia (10.4%), la repercusion principal en el recién nacido fue ser nifio (a) prematuro (40%),
APGAR <2 (28.4%) y bajo peso al nacer (26.9%), presento relacion estadisticamente significativa
entre las complicaciones durante el embarazo en adolescente y las repercusiones en el recién
nacido (p<0.001)

Conclusidn: Se concluyé que la relacion entre las variables se presentd entre la amenaza de aborto
y el peso del recién nacido (p=0.025), amenaza de aborto y APGAR (p=0.033), anemia con el
APGAR (p=0.008), infeccion urinaria con la edad gestacional (p= 0.024), infeccion urinaria con
APGAR (p=0.002) y parto pre - término y edad gestacional RN (p=<0.001).

Palabras clave: Gestante adolescente, complicaciones, repercusiones, recién nacido.
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ABSTRACT

Obijective: "To determine the relationship between complications during pregnancy in adolescents

and repercussions in the newborn at the Augusto Hernandez Mendoza Hospital - 2020".

“Material and methods: The research is quantitative, retrospective, cross-sectional, descriptive,
correlational, non-experimental, with a sample of 67 adolescent pregnant women attended at the

Hospital Augusto Hernandez Mendoza - 2020.”

Results: We have the sociodemographic characteristics of the pregnant women, where the
predominant age range was 15 to 17 years with 97%, followed by 3% of 12 to 14 years, with
respect to marital status 64.2% are cohabitants, 83.5% are independent workers and 92.5% come
from urban areas. The main maternal complications were preterm delivery (28.4%) and anemia
(10.4%) and the main impact on the newborn was prematurity (40%), APGAR < 2 (28.4%) and
low birth weight (26.9%), with a statistically significant relationship between complications

during adolescent pregnancy and the impact on the newborn (p<0.001).

Conclusion: It was concluded that the relationship between the variables was between threatened
abortion and newborn weight (p=0.025), threatened abortion and APGAR (p=0.033), anemia with
APGAR (p=0.008), urinary tract infection with gestational age (p=0.024), urinary tract infection
with APGAR (p=0.002) and pre-term borning and gestational age RN (p=<0.001).

Keywords: Pregnant teenager, complications, repercussions, newborn.
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I.  INTRODUCCION

La adolescencia es una etapa de vida fascinante, pero a la vez compleja, donde el adolescente
tiene diferentes responsabilidades, se extiende desde los 10 a 19 afios, pasando por una serie de
cambios V"

Aproximadamente a nivel mundial existe mil millones de adolescentes, donde el 85% habitan en
los paises en vias de desarrollo, de las cuales més del 50% han tenido ya una vida sexual ante de
los 16 afios, segun estudios que se han venido dando por la OMS dan a conocer que existen mas

de 17 millones de madres adolescentes anualmente @

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), refiere que, en las adolescentes menores
de 15 afios, cuatro quedan embarazadas al dia en el Per( y de acuerdo a la encuesta demografica
y de salud familiar aplicada en el 2019, el 13.4% de adolescentes quedaron embarazadas, entre

los 15 a 19 afios comparandola con la del 2017 se produjo un incremento del 0.7% ©:

“Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) del Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica (INEI)”, al inicio del 2020, en el Peru el 13% de adolescentes de 15 a
19 afios llegaron a estar embarazadas alguna vez, donde del 9.3% ya son madres y 3.3% gestaron
por primera vez

De esta manera la OMS indicé que la disminucion en los “Servicios de salud sexual y
reproductiva” incrementaria a 15 millones de embarazos en el transcurso de un afio. ©

Por otro lado, estudios realizados por el MINSA han mostrado que, de cada 10 embarazos en las
adolescentes, 6 de ellos son deseados, 4 se originan entre los 10 a 14 afios, mostrandose que se
produce por falta de informacion en el uso correcto de los anticonceptivos, dando como resultado
problemas en la sociedad y la economia futura, conllevando a la desercién escolar, y separacién
temprana de la pareja ©

Los estudios realizados en gestantes adolescentes evidencian complicaciones y riesgos como
hipertension arterial, hemorragias, pre eclampsia, eclampsia y anemia trayendo como
consecuencia problemas a la madre y al hijo, como parto prematuro y muerte materna, inclusive
se menciona que una adolescente joven o menor edad cuenta con una alta probabilidad de
desarrollar complicaciones durante el parto, alta probabilidad de que el embarazo termine en

cesareas como producto de la inmadurez corporal.

Dentro de las complicaciones més frecuentes durante el parto de las madres adolescentes halladas
en investigaciones se tiene la “hipoxia, distrés respiratorio, desnutricién del recién nacido,
sufrimiento fetal, riesgo a malformaciones especialmente por inadecuado cierre del tubo neural y

la mortalidad perinatal”. ®



En paises como Chile el 73% de las complicaciones en nifios de madres adolescentes es la sepsis
neonatal, en Haiti 46%, Bolivia 31% y el Salvador el 8%. En Nicaragua 33% fueron partos por
cesarea originadas por la posicion del nifio, en México el 18.7% se produjeron abortos
provocados, 18% de los neonatos murieron y el 84% de las puérperas son adolescentes de 15 a

19 afios. )

En nuestro pais en el estudio realizado a 4 hospitales, se concluyd que las complicaciones de
mayor frecuencia en las madres adolescentes fueron la preeclampsia - eclampsia con un 9%, RPM
6%, anemia 7%, recién nacido prematuro 7%, RCIU con 3%, bajo peso al nacer en 2% y muerte
1% ®

Teniendo en cuenta lo mencionado anteriormente se ha observado que los hospitales de la region
Ica como el Hospital Augusto Herndndez Mendoza de Ica, no es ajeno a esta problematica donde
se presentan un gran porcentaje de gestantes adolescentes que terminan el parto con alguna
complicacidn, ya sea durante su embarazo o en el recién nacido. Es por ello que se decide realizar
esta investigacion con el objetivo de conocer cuéles son las complicaciones durante el embarazo
de las adolescentes y como se relacionan con las complicaciones del recién nacido, permitiendo
asi la actualizacién de datos que ayudaran a la toma de decisiones para el bienestar de esta

poblacién

Antecedentes de la investigacion

Espinoza M. Lopez A. (Ecuador — 2021)®, realizé un estudio “Complicaciones perinatales
asociadas al embarazo de madres adolescentes”, cuyo objetivo fue “analizar las complicaciones
perinatales asociadas al embarazo de madres adolescentes, el estudio fue de tipo cualitativo,
descriptivo, el instrumento fue la ficha de recoleccion de datos”, los resultados evidenciaron casos
de hipertension en gestantes de 18 y 19 afios; anemia entre los 16 a 19 afios; secreciones vaginales
en jovenes de 17 afios; problemas de infecciones urinarias y abortos incompletos o diferidos en
todas las edades de la etapa adolescente. Concluyendo que los factores de riesgo son: la edad
materna, hogares disfuncionales, nivel econdmico bajo, domicilios en areas rurales; las
complicaciones perinatales son la hipertension gestacional, hipertension inducida, preeclampsia,
ITU, RPM, hemorragias posparto, placenta previa, anemia, diabetes gestacional, cesarea, aborto
y las consecuencias que generan son trastornos hipertensivos, placentarios, recién nacidos pre
término, bajo peso, malformaciones pérdida, sufrimiento o dificultad para valorar el feto,

desgarros cervicales y hemorragias obstétricas
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Coronel | (Ecuador.2020)9, realizaron una investigacion en adolescentes en el Hospital
General de Macas, con el proposito de determinar el riesgo obstétrico y complicaciones
materno-fetales, metodol6gicamente es un trabajo descriptivo, observacional, transversal,
retrospectivo, llevado a cabo a 380 Historias clinicas que cumplen con los criterios establecidos,
La edad de mayor porcentaje estuvo entre los 17 y 19 afios (58.2%) donde el 28.2% se considero
como embarazos de alto riesgo, presentando una prevalencia de complicaciones maternas de
32,6% y neonatales del 19.5%, se concluyé que las complicaciones mas frecuentes fue el parto

prematuro con un 38.7% Yy el bajo peso al nacer (56%).

Favier M. (Cuba — 2018)("), realiz un estudio titulado: “Factores de riesgos y consecuencias
del embarazo en la adolescencia en la Universidad de Ciencias Médicas. Guantanamo, Cuba”.
En su “describir algunos factores de riesgo y consecuencias del embarazo en la adolescencia.
Para su desarrollo”, se tomé en cuenta un promedio de 25 autores con sus estudios, de las cuales
se encontrd que los “factores de riesgo bioldgicos y psicosociales en el orden individual,
familiar y social, fue el inicio precoz de las relaciones sexuales, temprana maduracién sexual,
bajo nivel académico, inadecuada educacién sexual, desocupacion, poca habilidad de
planificacién familiar”, “pérdida de figuras significativas familiares, estrés, delincuencia,
alcoholismo y predominio del amor, entre otros”. En conclusion: se tomo en cuenta que el

embarazo en adolescente es un grave problema para la salud publica, individual y familiar.

Rojas M, (Lima -2019) ®?, en la investigacion realizada en el Hospital Sergio E. Bernales de
Collique con el proposito de determinar las complicaciones maternas en adolescentes, es un
trabajo descriptivo, transversal y retrospectivo llevado a cabo a 132 adolescentes embarazadas.
Entre los resultados se tiene que las complicaciones maternas en adolescentes fue
principalmente anemia (40.2%), infeccion urinaria (28%), seguido en menor proporcion de
ruptura prematura de la membrana (11,4%), (9.8%) con hipertension como producto del
embarazo y (6.8%) con parto pre término. Se concluy6 que las complicaciones en un 50% se
presentaron durante la gestacion y durante el parto un porcentaje mayor a la cuarta parte de

adolescentes.

Zambrano P (Pucallpa-2019)®? , estudio realizado en el “Hospital Amazdnico con el objetivo
de identificar las caracteristicas perinatales en el recién nacido de gestantes adolescente, es un
estudio no experimental, descriptivo. retrospectivo, transversal”. Los resultados fueron que la
edad promedio fue de 17 afios, EI 57% CPN inadecuado, el estado civil convivencia con 76%,

un 80% son ama de casa, el 18% estudiantes y el 99% parto vaginal, en cuanto a la edad
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gestacional por Capurro, el 95% RN a término, y un 5.3% nacié pre término; el 90% nacié con
peso adecuado, 9% bajo peso al nacer y 0.4% con muy bajo peso al nacer. EI 80% fueron
adecuados para la edad gestacional y 20% pequefios para la edad gestacional, el 92% no presento
patologias y el 6.2% naci6 con sepsis bacteriana . Conclusiones: Dentro de las complicaciones

en el “RN son la prematuridad, depresion al nacer y bajo peso al nacer”.

Chambi F. (Puno-2019)(*4 , en su estudio “Factores asociados a complicaciones obstétricas y
perinatales en gestantes adolescentes atendidas en el Hospital Carlos Monge Medrano de
Juliaca”, estudio de tipo, “transversal, analitico de asociacion, con disefio no experimental; se
contd con 95 madres adolescentes”, hallandose que el 77.9% con complicaciones obstétricas y
67% complicaciones perinatales. Determinandose estadisticamente relacién entre las
complicaciones maternas de las adolescentes y las perinatales como el “control perinatal
(p=0.02), bajo peso al nacer (p=0.0022) y edad gestacional (p=0.017)”. Se concluye que existe
relacion entre las variables de estudio.

Céspedes C. (Huancavelica — 2018) *, en su estudio en adolescentes del centro de salud San
Jerénimo — Andahuaylas cuyo objetivo fue determinar las Causas y complicaciones del
embarazo, fue un trabajo descriptivo, observacional, de corte transversal, el cual cont6 con una
muestra de 30 gestantes adolescentes, con un muestreo tipo censal, en los resultados se
determina que el mayor porcentaje fueron adolescentes gestantes de 13 a 15 afios (60%), entre
las complicaciones maternas se tiene que la ruptura prematura de la membrana y los trastornos
hipertensivos (23.3%) son la problematica de mayor frecuencia, seguido del bajo peso al nacer

(20%) vy el parto prematuro (16.7%) , el de menor porcentaje es el aborto (6.7%).

Felipa S. Ramos K. (Ica — 2022)“9 | en su investigacion titulada “Caracteristicas de las
gestantes adolescentes con comorbilidades atendidas en el PPJJ El Rosario, Ica”. Cuyo objetivo
fue determinar las caracteristicas de las gestantes adolescentes, su investigacion fue de tipo
descriptivo, transversal y retrospectivo, la poblacién fue de 80 gestantes adolescentes; el
instrumento fue una ficha de recoleccion de datos. Los Resultados muestran que 21% de las
adolescentes embarazadas tuvieron una edad de 10 a 14 afnos, 79% entre 15 a 17 afios. El 66%
son estudiantes, 64% son solteras, 73% tuvieron secundaria. Segun el IMC pregestacional 78%
tuvieron un peso normal, 73% tuvieron su primera relacion sexual a los 14 afios, 69% tuvieron
una pareja sexual, 59% tuvieron su primera atencion prenatal a partir de las 14 semanas, 86%

fueron nuliparas, 35% se le diagnosticaron complicaciones antes de las 22 semanas de gestacion,
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39% entre las 34 a las 39 semanas, 73% presentaron anemia, “45% ITU, 5% sindrome de flujo
vaginal y obesidad mérbida, 4% diabetes, 18% amenaza de aborto, 10% amenaza de parto pre
término, 5% RPM, 4% estrechez pélvica y 1% RCIU”. Conclusion, gran parte de la muestra son
“estudiantes, solteras, con educacion secundaria y de peso normal, 1 de cada 4 presento

morbilidad médica y dos de cada cinco presentaron una complicacién obstétrica”.

Espinoza L, Meza D. (Ica -2020) 7, en la investigacion realizada en el Hospital San Juan de
Dios de Pisco con el proposito de determinar los factores maternos asociados a las
complicaciones perinatales, metodoldgicamente es un trabajo descriptivo, relacional, trasversal,
con una muestra conformada por 70 gestantes, la recoleccion de los datos se llevé a cabo
mediante registro de indicadores. Entre los resultados se observa que las complicaciones de
mayor porcentaje fue la infeccién urinaria con 57.1% y la anemia leve con 55.7%, en cuanto a
las complicaciones perinatales se tiene la macrosomia (52.9%), el bajo peso al nacer (34.3%).
Se concluy6 que existe relacion significativa entre los factores maternos como la paridad
(p=0.018), infeccidn de tracto urinario (p=0.002) y la anemia (p=0.004) con las repercusiones

en el recién nacido (p=0.000).

Ormefio S. (Ica — 2019) ™®, investigacion realizada en el “Hospital Santa Maria del Socorro de
Ica, con el objetivo de identificar las complicaciones obstétricas durante el parto en
adolescentes, el trabajo es descriptivo, transversal y retrospectivo, con una poblacion de 145
adolescentes y los datos fueron recolectados de sus historias clinicas”. Como resultados, las
complicaciones halladas fueron: “HTA (21 %), fase latente prolongada (10 %), hiperdinamia
uterina (4,76%), desgarro vulvoperineal (16,67 %), desgarro de vagina (4,76%), desgarro de
cervix (3,17%), expulsivo prolongado (7,14%), hemorragia uterina (11.11%) y atonia uterina
(7,14%). Conclusiones: El parto en la adolescencia es factor de riego para presentar una

complicacion obstétrica durante el parto”.

BASES TEORICAS DE LA INVESTIGACION
Adolescencia

La OMS indica que la adolescencia es la etapa de vida que transcurre de la nifiez hacia la adultez
comprendiendo desde los 10 afios hasta los 19, considerandolo como un periodo importante en
el desarrollo del ser humano debido a los cambios acelerados tanto de crecimiento, fisico como

intelectual. ®
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De acuerdo a la “Norma técnica de salud para la atencion integral de salud de adolescentes del
2019 del Pert”, refiere que la adolescencia estd comprendida dentro de los 12 y 17 afios, 11

meses y 29 dias. 9

Dentro de las bases tedricas se tuvieron a la adolescencia, que viene a ser un proceso de cambios,
donde la persona va alcanzar la madurez tanto fisica, psicoldgica, socio-afectiva e intelectual,
esta etapa al ser un periodo largo es una de la mas dificiles para los padres asi como para los
adolescentes suelen tomar un estado de independencia emocional y psicoldgica, aprenderan a
entender y vivir la sexualidad a su modo, considerando que en esta etapa se presenta
desdrdenes de caracter, como estar malhumorados, decepcionados, desilusionados, rebeldes y

en otras ocasiones suelen estar optimistas, enamorados y eufdricos:
Cambios en el adolescente @V

a. Cambios psicoldgicos, esta es una etapa muy dificil entre todas las etapas de desarrollo
de una persona, a causa de que los adolescentes se sienten muy seguros de estar
haciendo las cosas bien, donde los adultos resultan ser observadores de sus defectos,
en cuanto a la maduracion, esta se da de forma distinta en cada adolescente.

b. Busqueda de la identidad, se basa en una interrogante que se hacen los adolescentes
como quien soy, donde el adolescente tiene inclinacion en la busqueda de la carrera
profesional, se inicia la maduracion y desenvolvimiento por tener un rol dentro de la
sociedad adulta.

c. Desarrollo social, en esta etapa los adolescentes muestran un despejo por los padres y
la sociedad, mostrando un rechazo hacia ellos, busca su independencia, buscando
refugio entre los amigos mas cercanos, quienes se convertiran en su principal apoyo.

d. Desarrollo de la seguridad, el adolescente muestra un alejamiento con la familia para
refugiarse con los amigos, con quienes comparten cosas en comun, buscando entrar en
muchos caos a su mismo grupo bajo algunas condiciones, que incluso lo conllevaria a
tomar decisiones con ciertos riesgos.

e. Desarrollo afectivo, se muestra una alteracion emocional, acompafiada de explosiones
afectivas intensas y superficiales, relacionadas con comportamientos impulsivos, se
consideran personas extraordinarias hasta incluso hacen un comparativo con otras
personas.

f.  Desarrollo cognitivo, tiene que aprender a construir y captar temas abstractos, toma
sus propias decisiones, soluciona sus problemas.

g. Desarrollo psicosexual, se muestra a través del instinto sexual, lo cual resulta ser un
tanto complicado, pues debido a que para la sociedad no es aceptable, el adolescente

no tiene informacion acerca del tema de la sexualidad, ya que no usan algun tipo de
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proteccién al momento de tener relaciones sexuales, trayendo como resultados

embarazos no deseados o enfermedades de trasmision sexual.
Embarazo

Es un proceso que se inicia en el momento que se implanta dentro del Gtero un dvulo fecundado.
En esta etapa de la gestacion se da el proceso fisioldgico de crecimiento y desarrollo del feto

por un periodo aproximado de 9 meses. ??
Embarazo en adolescentes:

Este proceso se da dentro de los 2 afios seguidos a la menarquia llamada también edad
ginecologica, ademas cuando la adolescente aldn es dependiente de su familia y por tanto ain no

ha alcanzado la mayoria de edad, es considerado un embarazo no deseado. ¥

Asi mismo desde el punto de vista médico el embrazo en una adolescente si es un tema de gran
preocupacion, ya que repercute mucho en su salud de la madre y del nifio, trayendo consigo

graves complicaciones y aumentando la morbimortalidad perinatal. %
Complicaciones en el embarazo de las adolescentes:

Entre las méas prevalentes se tienen a la amenaza de parto pre término, parto pre término,

preeclampsia, infeccion del tracto urinario y anemia. ?®:
Amenaza de aborto:

Cuyos signos son la amenorrea, metrorragia, dolor hipogastrico y/o lumbar. A su vez se llega a
observar sangrado procedente del tero, por medio de un examen con especulo, no observando
cambios en el cuello uterino, el Gtero mantiene un tamafio segln sea su semana de gestacion y

la prueba de embarazo es positiva. %
Preeclampsia:

La frecuencia de preeclampsia “(Trastorno de la gestacion pasada las 20 semanas, lo cual
se caracteriza por una hipertensién arterial, y una proteinuria > de 0.3g/dl en orina de 24
horas 0 > de 1 ¢/l en una muestra aislada) segin la revista American College of
Obstetricians and Ginecologists. Hipertension in Pregnancy ACOG,1996 reporta” en la
mayor parte de las publicaciones que estos trastornos se presenta mas en adolescentes que
en adultas, en nuestro pais constituye la segunda causa de mortalidad materna asociada

también con el inadecuado aporte de nutrientes. %)
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Anemia:

Es la alteracion que se produce en la sangre, por baja concentracion de la hemoglobina, el
hematocrito o el nimero total de eritrocitos. La OMS, menciona que la anemia en la gestacion

se da cuanto los alores de hemoglobina descienden a 11 g/dL y el hematocrito inferior a 33%.
@)

Infecciones del tracto urinario:

Las infecciones del tracto urinario, son mas frecuentes en el género femenino, y son originadas
por bacterias, asi como por la compresion del Utero en crecimiento contra los uréteres. Para las
mujeres embarazadas jovenes pueden provocar complicaciones tanto en su embarazo como en

el recién nacido. ?®
Parto pre término:

La OMS refiere que, se presenta entre la 22 y 37 semana de gestacion; pues representa el 8 al
10% de los partos y es la principal causa de morbimortalidad neonatal. Se ha comprobado que
las madres adolescentes tienen mayor riesgo, cuanta menos edad tenga la madre, sobre todo si

se encuentran entre las edades de 10 a 15 afios. ®
Complicaciones del recién nacido de madre adolescentes

Las complicaciones del recién nacido llegan a ser causadas por varios factores durante el
embarazo, algunas de ellas estan asociadas a Infecciones del Tracto Uterino. Encontramos:

el parto prematuro, bajo peso al nacer, incluso mortalidad perinatal. G
Recién nacido prematuro:

Los recién nacidos prematuros representan el 5-10%; de la totalidad de los nacimientos. Son los
que se dan entre la 28 a 37 semanas de embarazo, lo cual lo asocia a un alto indice de riesgo
hasta incluso la muerte. “Otro caso es el parto inmaduro, que es aquel que se da entre las semanas
20y 28 de embarazo y antes de la semana 20 se considera aborto”. Cuando él bebe es prematuro,
contrae mas probabilidades de que no llegue a sobrevivir, pero si esto llegara a ocurrir, podria
presentar ciertas dificultades: “Retraso mental, paralisis cerebral, problemas respiratorios,
digestivos, pérdidas de vision y audicion, retrasos en el desarrollo, problemas de aprendizaje y
de conducta”. 9

Bajo peso al nacer:

Este concepto se da a inicios de los afios 60, con la finalidad de establecer una clasificacion para

los nifios nacidos con peso menor a 2,500gr. A partir de los afios 70 y 80, a los nifios con un
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peso menor de 1,500 gramos, se les asigno el nombre de neonatos de peso muy bajo
(RNMBPN). 2

Dentro de la clasificacion por bajo peso al nacer encontramos:
RNP de peso bajo (RNBP): < 2,500Gr.
RNP de peso muy bajo (RNMBP): < 1,500Gr.
RNP de peso bajo extremadamente: < 1,000Gr.
Apgar inadecuado:

Sistema donde se realiza la evaluacién al recién nacido, dado en 2 tiempos; el primero es dado
dentro del primer minuto de vida y luego se da después de los 5 minutos, a partir de “estos
criterios con el tono muscular, esfuerzo respiratorio, irritabilidad refleja, frecuencia cardiaca y
color. La puntuacion se evaltia de 0 a 10 a mejor estado de salud del recién nacido mayor

puntuacion obtendrad”.
>8: en buenas condiciones
5 — 7: es necesario realizarse ciertas maniobras para facilitarle la respiracion.
< 4: Necesita maniobras de reanimacion, presenta asfixia severa. ¢
Hipoglicemia:

Referido como un trastorno donde la glucosa esta por debajo de los 40mg/dl, mayormente se da
en bebés cuyas madres sufren de diabetes, bebés pequefios en razon a la edad gestacional, este
se da a causa de la baja glucosa enddgena, segun la clasificacion tenemos la hipoglicemia
asintomatica con un “50% de recién nacidos y en hipoglicemia sintomaética, los sintomas

clinicos son: letargia, cianosis, convulsiones, apnea, hipotonia, diaforesis, llanto débil”. ¢
Dificultad respiratoria:

Se considera cuando una persona experimenta un aumento del esfuerzo normal de la respiracion,
cuya caracteristica es la taquipnea con frecuencias similares a 60 rpm, tiraje intercostal o
quejido, esta evaluacion se realiza mediante el test Silverman. Para esto se ha tomado en cuenta
algunas puntuaciones donde sefialan la dificultad por el promedio obtenido, lo mostraremos de

la siguiente manera: %

¢ “Recién nacido sin asfixia: 0 puntos”

¢ “Recién nacido con dificultad respiratoria leve: 1 — 3 puntos”

¢ “Recién nacido con dificultad respiratoria moderada 4 — 6 puntos”
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Anomalias fetales:

Referido a la malformacion ya sea de tipo morfoldgico, estructural, molecular, y funcional

pudiendo ser observado al momento del nacimiento o también con ayuda de las ecografias de

alta resolucion donde ya podemos visualizar con un tiempo precoz desde los primeros meses de

vida si el producto presenta alguna malformacion congénita, estos podrian ser: paladar hendido,

cardiopatias, sindrome de Down, fisuras orales, defectos del tubo neural. ®

FORMULACION DEL PROBLEMA

>

>

Problema general

¢Cual es la relacion entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes y su
repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica,
20207

Problemas especificos

PE1. ;Cual es la relacion entre la anemia durante el embarazo en adolescentes y su
repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica,
20207

PE2. ;Cual es la relacion entre la preeclampsia durante el embarazo en adolescentes y
su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica,
2020?

PE3. ¢(Cudl es la relacion entre el parto pre término durante el embarazo en
adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020?

PE4. ;Cual es la relacion entre la amenaza de aborto durante el embarazo en
adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020?

PES5. ¢ Cudl es la relacion entre la infeccion del tracto urinario durante el embarazo en
adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020?

1.4 JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

Justificacion tedrica

El presente trabajo de investigacion se presenta en vista que durante los Gltimos afios

aumento progresivamente las cifras de madres adolescentes, el cual es de suma importancia
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para la salud materna y publica; trayendo como consecuencia la morbilidad y en algunos
casos la mortalidad para la madre y su recién nacido. Por lo que se busca conocer cuéles son
las complicaciones principales que suelen afectar a las gestantes adolescentes y cudles son
las repercusiones principales que traeria consigo al recién nacido, con el fin de buscar

soluciones para evitar la morbilidad y mortalidad materno — fetal.

Justificacion préactica

Por lo que permite que los resultados emitidos en el estudio sean de ayuda para generar
nuevas estrategias para la prevencidn del embarazo adolescente y las repercusiones que
puede generar en el recién nacido para su vida y tenga un buen desarrollo motriz en su

desenvolvimiento académico y emocional.

Justificacion social

Los resultados de la investigacion son de suma importancia ya que ayudara a las gestantes
adolescentes, que se atiendan en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza y en general en
otros centros de salud a tener una atencidn integral, para minimizar el riesgo que se puede
manifestar durante la etapa de gestacién y por ende salvaguardar la integridad del neonato

impidiendo poner en riesgo su vida.

Justificacion metodoldgica

Este estudio se justificd porque es referencia para préximas investigaciones y apoyo de

conocimientos.

Importancia

La importancia de esta investigacion radicd, en que los datos obtenidos al culminar la
investigacion son de beneficio para la institucion y la poblacion en general para que puedan
tomar las medidas preventivas correspondientes, “como plantear estrategias de promocién 'y

prevencion en el campo del cuidado de la salud del adolescente y recién nacido”.
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>

>

OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar la relacion entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes y
su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica,
2020.

Objetivos especificos

OEL. Determinar la relacion entre la anemia durante el embarazo en adolescentes y su
repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica,
2020.

OE2. Determinar la relacion entre la preeclampsia durante el embarazo en
adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020.

OE3. Determinar la relacion entre el parto pre término durante el embarazo en
adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020.

OE4. Determinar la relacion entre la amenaza de aborto durante el embarazo en
adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020.

OES. Determinar la relacion entre la infeccion del tracto urinario durante el embarazo
en adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020.

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

Hipdtesis de General

Ha.- Existe relacion significativa entre las complicaciones durante el embarazo en

adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza - 2020.

HO.- No existe relacion significativa entre las complicaciones durante el embarazo en

adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza - 2020
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Identificacion de Variable
Variables

En esta investigacion se han considerado variables que ayuden a conocer la realidad del

problema, las cuales han sido clasificadas como:

a) Variable 1:
» Complicaciones durante el embarazo en adolescentes

Dimensiones:
e Amenaza de aborto
e Pre eclampsia
e Anemia
e Infecciones del tracto urinario

e Parto pre término

b) Variable 2:
» Repercusiones en el recién nacido

Indicadores

e Edad gestacional del RN
e Pesodel RN

e Apgar inadecuado del RN
¢ Hipoglicemia

o Dificultad respiratoria

e Anomalias fetales
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA

» Tipo de Investigacion:
Observacional: Las variables se observaron sin realizar manipulacion de ellas.
Retrospectivo: Porque los datos recolectados fueron hechos ya ocurridos con

anterioridad.
Transversal: Porque los datos fueron recolectados en una poblacién y tiempo

determinada. ©6

> Nivel de Investigacion
Relacional: Porque se midi6 el grado de relacion que existio entre las variables.

> Disefio de Investigacion
No experimental: Porque se observaron los fendmenos tal y como ocurrieron

naturalmente, sin modificar en su desarrollo.

» Poblacion y muestra

La poblacion en el presente estudio estuvo conformada por 80 adolescentes embarazadas

que tuvieron el parto durante el afio 2020 en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza.

Tamafo de muestra

El tamafio de la muestra fue de 67 adolescentes gestantes que hayan culminado su parto
en el afio 2020, el tamafio de la muestra se aplic6 mediante la formula estadistica de

EPIDAT, de la siguiente manera:

_ NuZ%pxq
~ E2(N —1) + Z2pq

n

Donde:

n: muestra

Z: nivel de confianza= 95%

p: probabilidad de éxito= 50%
g: probabilidad de fracaso=50%
E: nivel de error =0.05

N: poblacion= 80
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Reemplazando:

n= 80, 1.962, 0.5 0.5
0.05%, (80 - 1) +3.8416 , 0.25

n= 80 «3.8416 1 0.25
0.0025 79 +3.8416 . 0.25

n= 76.832
1.157
n= 66.8

n= 67 gestantes adolescentes

Criterios de inclusion
- Gestantes adolescentes de 12 a 17 afos.

- Hayan terminado el parto en el Hospital Augusto Herndndez Mendoza.

Criterios de exclusién
- Historias clinicas incompletas.

- Gestantes con problemas mentales.

Instrumento de recoleccion de los datos

Se solicité autorizacion al Director del Hospital Augusto Herndndez Mendoza de Ica, con la
finalidad de que se me permita brindar los permisos correspondientes y el acceso para revisar las
“Historias clinicas de las gestantes adolescentes y recién nacidos en el Hospital Augusto
Hernandez Mendoza de Ica”, atendidas en el 2020 y poder obtener la informacion necesaria para
la ficha de recoleccién de datos, la cual consto de: la primera seccion presento las caracteristicas
sociodemograficas de las gestantes como la edad, sexo, nivel de instruccion, ocupacion, estado
civil, y lugar de residencia, La segunda seccion se conformé con la variable complicaciones
durante el embarazo en las adolescentes, entre las que se tienen ; amenaza de aborto, preclamsia,
anemia, infeccidn urinaria, parto pre término cuyas respuesta son dicotomias de si y no. La tercera
seccion sefialo las repercusiones en el recién nacido indicando la edad gestacional, peso del recién

nacido, APGAR del recién nacido, hipoglicemia, dificultad respiratoria y anomalias fatales.

El instrumento mediante juicio de 3 expertos, los que evaluaron, la estructura del instrumento, la

claridad de las preguntas, facilidad de desarrollo llegando al criterio que el instrumento recoge la

23



informacidn en forma confiable. Asi mismo el instrumento se aplic a una poblacién con similares
caracteristicas al grupo de estudio donde se procedi6 al analisis de fiabilidad mediante el
coeficiente del alfa de Cronbach obteniendo una valoracion >0,7 por lo que se concluy6 que el

instrumento fue confiable por lo que se aplico.

Luego de la recoleccion de la informacion los datos se tabularon en el programa SPSS versidn
25.

Andlisis e interpretacion de los datos
Los datos se ordenaron tabularon para la correcta utilizacion del estadistico empleado,

Se aplico estadistica descriptiva para obtener las frecuencias y porcentajes; y para el anélisis
inferencial se utilizé la prueba Chi cuadrado de Pearson mediante la prueba exacta de Fisher asi

mismo para determinar el poder de asociacion se empled el coeficiente de Phi.

Los datos se presentaron mediante tablas y graficos.
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11 RESULTADOS

a.- Estadistica Descriptiva

Tabla 1 Complicaciones maternas de las adolescentes atendidas en el Hospital Augusto
Hernandez, 2020.

AMENAZA DE

ABORTO f v
Si 4 6.0
No 63 94.0
Total 67 100
PREE CLAMPSIA

Si 4 6.0
No 63 94.0
Total 67 100
ANEMIA

Si 7 10.4
No 60 89.6
Total 67 100
INFECCION

URINARIA

Si 6 9.0
No 61 91.0
Total 67 100
PARTO

PRETERMINO

Si 19 28.4
No 48 71.6
Total 67 100

Fuente: Datos del investigador

Interpretacion: En la tabla 1 se observa las complicaciones maternas principales, en este grupo
de adolescentes se obtuvo como resultado mas dominante al parto pre término (28.4%) y la
anemia (10.4%).
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Tabla 2 Repercusiones en el recién nacido de las adolescentes atendidas en el Hospital Augusto
Hernandez, 2020.

EDAD

GESTACIONAL f %
RN

Prematuro (28-37) 27 40.3
Normal (>37) 40 59.7
Total 67 100
PESO RN

Bajo Peso (<2500 gr.) 18 26.9
Normal (>2500 gr.) 49 73.1
Total 67 100
APGAR

<7 19 284
>7 48 71.6
Total 67 100
HIPOGLICEMIA

Si 1 1.5
No 66 98.5
Total 67 100
DIFICULTAD

RESPIRATORIA

Si 1 1.5
No 66 98.5
Total 67 100

Fuente: Datos del investigador

Interpretacion: En la tabla se observa que la repercusion principal en el recién nacido es ser un
nifo (a) prematuro (40.3%), APGAR < 7 (28.4%) y bajo peso al nacer (26.9%).
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b.- Estadistica Inferencial
PRUEBA DE HIPOTESIS

Ha: Existe relacién significativa entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes 'y

las repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto Herndndez Mendoza - 2020.

HO: No existe relacion significativa entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes

y las repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza - 2020.

Para la realizacion de la prueba de hipotesis,
Seleccion de la prueba:

e 95% de confianza: o= 0.05

e N=80

e Prueba chi cuadrado (X2) aplicando la prueba exacta de Fisher y el coeficiente Phi para

determinar la fuerza de la asociacion entre las variables.

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se procede a rechazar la hipotesis nula.

Resultados:

e Tabla 3: Relacion entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes y las

repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza - 2020

Repercusiones RN

Complicaciones

Si No Total
Embarazo
N % N % N %
Si 22 61.1 6 194 28 37,3
No 14 38.9 25 80.6 39 58.2
Total 36 100 31 100 67 100

X?=11.9 gl=1  p<0.001

Interpretacion: La tabla 3 nos muestra un X?= 11.9 con un p< 0.001 y siendo este menor a 0.05
se rechaza la hipotesis nula aceptando la alterna por lo que se concluye que existe relacién
estadisticamente significativa entre las complicaciones durante el embarazo en adolescentes y las

repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto Herndndez Mendoza — 2020.
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Tabla 4 Complicaciones durante el embarazo en adolescentes y las repercusiones en el recién

nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza — 2020.

AMENAZA DE
ABORTO

EDAD
GESTACIONAL Si No Total
RN

N % N % N %
Prematuro 1 25 26 413 27 403 X=0414
Normal 3 75 37 587 40 59.7
Total 4 100 63 100 67 100 p=0.520
PESO RN
Bajo Peso 3 75 15 238 18 269 X=502
Normal 1 25 48 76.2 49 73.1 Coef. Phi=0.274
Total 4 100 63 100 67 100 p=0.025
APGAR
Menor 7 3 75 16 254 19 284 X=456
Mayor 7 1 25 47 746 48 71.6 Coef. Phi=0.261
Total 4 100 63 100 67 100 p=0.033
HIPOGLICEMIA
Si 0 0 1 16 1 1.5 X=0.0645
No 4 100 62 984 66 985
Total 4 100 63 100 67 100 p=0.800
DIFICULTAD
RESPIRATORIA
Si 0 0 1 16 1 1.5 X=0.0645
No 4 100 62 984 66 986
Total 4 100 63 100 67 100 p=0.800
ANOMALIAS
FETALES
Si 0 0 2 3.2 2 3  X=0.131
No 4 100 61 96.8 65 97
Total 4 100 63 100 67 100 p=0.718

Fuente: Datos del investigador
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PREE CLAMPSIA

EDAD

GESTACIONAL

RN

Prematuro 3 75 24 381 27 403 X=214

Normal 1 25 39 619 40 597

Total 4 100 63 100 67 100 p=0.145

PESO RN

Bajo Peso 1 25 17 27 18 26.9 X=0.00755
Normal 3 75 46 73 49 731

Total 4 100 63 100 67 100 p=0.931

APGAR

<7 2 50 17 27 19 284 X=0.981

>7 2 50 46 73 48 716

Total 4 100 63 100 67 100 p=0.322

DIFICULTAD

RESPIRATORIA

Si 0 0 1 1.6 1 1.5 X=0-0645
No 4 100 62 984 66 985

Total 4 100 63 100 67 100 p=0.800

HIPOGLICEMIA

Si 0 0 1 1.6 1 15 X=0.0645
No 4 100 62 984 66 985

Total 4 100 63 100 67 100 p=0.800

ANOMALIAS

FETALES

Si 0 0 2 3.2 2 3  X=0.131

No 4 100 61 96.8 65 97

Total 4 100 63 100 67 100 p=0.718

Fuente: Datos del investigador
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ANEMIA

EDAD

GESTACIONAL

RN

Prematuro 3 429 24 40 27 40.3 X=0.0213
Normal 4 571 36 60 40 597

Total 7 100 60 100 67 100 p=0-884
PESO RN

Bajo Peso 4 571 14 233 18 26.9 X=3.65
Normal 3 429 46 767 49 731

Total 7 100 60 100 67 100 p=0.056
APGAR

Menor 7 5 714 14 233 19 284 X=7.14
Mayor 7 2 286 46 76.7 48 716 Coef. Phi=0326
Total 7 100 60 100 67 100 p=0.008
HIPOGLICEMIA

Si 0 0 1 1.7 1 15 X=0.118
No 7 100 59 983 66 985

Total 7 100 60 100 67 100 p=0.731
DIFICULTAD

RESPIRATORIA

Si 0 0 1 1.7 1 15 X=0.118
No 7 100 59 983 66 985

Total 7 100 60 100 67 100 p=0.731
ANOMALIAS

FETALES

Si 0 0 2 3.3 2 3  X=0.241
No 7 100 58 96.7 65 97

Total 7 100 60 100 67 100 p=0.624

Fuente: Datos del investigador
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INFECCION

URINARIA
EDAD
GESTACIONAL Si No Total
RN
Prematuro 5 833 22 361 27 403 X=6.07
Normal 1 167 39 639 40 59.7 Coef. Phi=0.275
Total 6 100 61 100 67 100 p=0.024
PESO RN
Bajo Peso 2 333 16 262 18 269 X=0.140
Normal 4 667 45 738 49 731
Total 6 100 61 100 67 100 p=0.708
APGAR
<7 5 833 14 23 19 284 X=9.80
>7 1 167 47 77 48 71.6 CoefPhi=0.383
Total 6 100 61 100 67 100 p=0.002
HIPOGLICEMIA
Si 0 0 1 1.6 1 1.5 X=0.9999
No 6 100 60 984 66 985
Total 6 100 61 100 67 100 p=0.752
DIFICULTAD
RESPIRATORIA
Si 0 0 1 1.6 1 1.5 X=0.999
No 6 100 60 984 66 985
Total 6 100 61 100 67 100 p=0.752
ANOMALIAS
FETALES
Si 0 0 2 3.3 2 3 X=0.203
No 6 100 59 96.7 65 97
Total 6 100 61 100 67 100 p=0.652

Fuente: Datos del investigador
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PARTO

PRETERMINO
EDAD
GESTACIONAL
RN
Prematuro 19 100 8 16.7 27 403 X=39.3
Normal 0 1 40 833 40 59.7 Coef. Phi=0.766
Total 19 100 48 100 67 100 p=<0.001
PESO RN
Bajo Peso 8 421 10 208 18 26.9 X=3.13
Normal 11 579 38 792 49 731
Total 19 100 48 100 67 100 p=0.077
APGAR
<7 8 421 11 229 19 284 X=2.47
>7 11 579 37 771 48 716
Total 19 100 48 100 67 100 p=0.116
HIPOGLICEMIA
Si 0 0 1 2.1 1 1.5 X=0.402
No 19 100 47 977 66 985
Total 19 100 48 100 67 100 p=0.526
DIFICULTAD
RESPIRATORIA
Si 1 5.3 0 0 1 15 X=2.56
No 18 947 48 100 66 985
Total 19 100 48 100 67 100 p=0.109
ANOMALIAS
FETALES
Si 0 0 2 4.2 2 3 X=0-516
No 19 100 46 958 65 97
Total 19 100 48 100 67 100 p=0.366

Fuente: Datos del investigador
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Tabla 4: Complicaciones durante el embarazo en adolescentes y las repercusiones en el
recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza — 2020.

Interpretacion: La tabla 4 nos muestra que la relacién entre las complicaciones durante el
embarazo en adolescentes y las repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto
Herndndez Mendoza — 2020 se halla entre la amenaza de aborto y el peso del recién nacido con
un p=0.025 y un Coeficiente Phi=0.274 mostrando una asociacion baja, asimismo nos muestra
gue entre amenaza de aborto y APGAR (p=0.033) con un Coeficiente. Phi=0.261 indicando
asociacién baja, respecto a la anemia con el APGAR (p=0.008) y un Coeficiente Phi=0.326
mostrando asociacién moderada, en cuanto a la infeccion urinaria con la edad gestacional (p=
0.024) y un Coeficiente Phi=0.275 indicando asociacion baja, hos muestra la infeccion urinaria
con APGAR (p=0.002) y un Coeficiente Phi=0.383 evidenciando una asociacién moderada, por
ualtimo el parto pre - término y edad gestacional RN (p=<0.001), con un coeficiente Phi =0.766

mostrando una asociacion alta entre ambas variables.
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IV. DISCUSION

Considerando que la adolescencia es una etapa que presenta una serie de cambios tanto fisicos
como psicoldgicos por lo que es importante la adecuada orientacion a este grupo de vida debido

al incremento de la maternidad de 14% especialmente entre las edades de 10 a 14 afios en el Per(.
(34)

Para el objetivo general se determiné que existe relacion estadisticamente significativa entre las
complicaciones durante el embarazo en adolescentes y repercusiones en el recién nacido en el
Hospital Augusto Hernandez Mendoza — 2020 y esta relacion se encuentra especificamente entre
la amenaza de aborto y el peso del recién nacido , amenaza de aborto y APGAR, la anemia con
el APGAR, infeccion urinaria con la edad gestacional, infeccion urinaria con APGAR, asi mismo
parto pre - término y edad gestacional, estos resultados en cuanto a la existencia de relacion
significativa coinciden con Chambi F. (2019) pero difieren con quienes estas asociados las
complicaciones maternas de las adolescentes y las perinatales las que son el bajo peso al nacer y
la edad gestacional, asi mismo Espinoza y Meza (2020), coinciden con esta relacion pero
concluyd que los factores maternos como la paridad, infeccién de tracto urinario y la anemia
eran los que en su poblacién estaban asociados con las repercusiones en el recién nacido,
finalmente Ormefio K. et al. (2019) indica que el parto en la adolescencia es un factor de riesgo

para presentar complicaciones obstétricas durante el parto.

Se debe de considerar que la muestra de estudio son adolescentes, y la adolescencia es un proceso
de cambio de etapas de la nifiez a la adultez, el que conlleva a alcanzar madurez tanto fisica,
psicologica, socio afectiva e intelectual, producida desde los 10 a 19 afios, siendo una etapa dificil
para los padres y los adolescentes, los adolescentes suelen tomar un estado de independencia
emocional y psicologica, donde aprenderan a entender y vivir la sexualidad a su modo, que debido
al desorden de caracter, suelen estdn malhumorados, decepcionados, desilusionados y en otras
ocasiones suelen estar optimistas, enamorados y eufdricos, entonces si una adolescente queda
embarazada esto traera una serie de complicaciones tanto para ella como para el feto, por lo que
si una madre adolescente presenta complicaciones se vera afectado el producto, es asi que desde
el punto de vista médico, la adolescente embarazada es motivo de gran preocupacion por su
tendencia a sufrir problemas serios de salud el que podria originar el incremento en la

morbimortalidad perinatal.

Con respecto al objetivo especifico 1 se dio a conocer que no existe relacion entre la Anemia
durante el embarazo en adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto
Hernandez Mendoza de Ica, 2020, si bien no existen estudios similares a los resultados de la

investigacion, a diferencia del estudio de Espinoza L, Meza D. (Ica -2020) 7, sobre factores
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maternos asociados a las complicaciones perinatales, en sus resultados se observa que las
complicaciones de mayor porcentaje fue la infeccion urinaria con 57.1% y la anemia leve con
55.7%, al realizar un andlisis en el estudio tenemos que tener en cuenta que es la alteracién que
se produce en la sangre, por baja concentracion de la hemoglobina, el hematocrito o el nimero
total de eritrocitos. La OMS, refiere que la anemia en la etapa del embarazo se da cuando los
valores de Hemoglobina son inferiores a 11 g/dL y el hematocrito inferior a 33%. @”, si bien
muchas de las adolescentes de estan preparadas ni fisiolégicamente ni mentalmente ante un nuevo
embarazo, muchas veces esto genera la falta de responsabilidad en el cuidado del crecimiento del
nuevo ser, por lo cual no cuenta con una alimentacion saludable rica en hierro, lo que genera una
anemia durante el embarazo viéndose perjudicado en el desarrollo del bebe a futuro, si bien no
existe relacién en nuestro estudio que la anemia tenga influencia sobre el recién nacido, en el

estudio de Espinozay col, si llego a demostrar que si existe esa influencia.

Con respecto al objetivo especifico 2 se dio a conocer no existe relacion entre la Preeclampsia
durante el embarazo en adolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto
Hernandez Mendoza de Ica, 2020, a diferencia del estudio de Espinoza M. Lopez A.®), en sus
resultados si pudo demostrar que dentro de las complicaciones perinatales fueron a causa de
madres con hipertension gestacional, hipertension inducida, preeclampsia, al igual que el estudio
de Céspedes C. ¥ en los resultados se determina que las complicaciones maternas mas
frecuentes fueron la ruptura prematura de la membranay los trastornos hipertensivos (23.3%) lo
cual generaban el bajo peso al nacer (20%) y el parto prematuro (16.7%) , en menor porcentaje el
aborto (6.7%). Asimismo, en el estudio de Ormefio S. 8 en sus resultados, las complicaciones
gue se observaron fueron: trastornos hipertensivos (20.63 %), fase latente prolongada (10,32 %),
hiperdinamia uterina (4,76%), entre otras, siendo un factor de riesgo para el nacimiento del recién

nacido.

Con respecto al objetivo especifico 3 se dio a conocer existe relacion entre el Parto pre término
durante el embarazo en adolescentes y la edad gestacidn del recién nacido en el Hospital Augusto
Hernandez Mendoza de Ica, 2020, estos resultados fueron similares con el estudio de Chambi
F.(%) | en sus resultado se determind que existe asociacion entre las complicaciones maternas de
las adolescentes y las perinatales como el control perinatal (p=0.02), bajo peso al nacer
(p=0.0022) y edad gestacional (p=0.017). A diferencia del estudio de Coronel 1.49 en sus
resultados pudo encontrar que dentro de la complicacion maternas de mayor demanda en las
gestantes fue el parto prematuro con un 38.7% Yy para las complicaciones fetales fue el bajo peso
al nacer (56%).
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Con respecto al objetivo especifico 4 se dio a conocer existe relacion entre la Amenaza de aborto
durante el embarazo en adolescentes con el peso y el APGAR del recién nacido en el Hospital
Augusto Herndndez Mendoza de Ica, 2020, estos resultados fueron similares al estudio de
Espinoza M. Lopez A. ©, en sus resultados menciona que las complicaciones maternas que
destacaron fueron la edad materna, hogares disfuncionales, nivel econémico bajo, domicilios en
areas rurales; hipertension gestacional, hipertension inducida, preeclampsia, 1TU, RPM,
hemorragias posparto, placenta previa, anemia, diabetes gestacional, cesarea, aborto y las tienen
como consecuencias en el recién nacidos la prematuridad, bajo peso, malformaciones pérdida,

sufrimiento o dificultad para valorar el feto.

Con respecto al objetivo especifico 5 se dio a conocer existe relacion entre la infeccion del tracto
urinario durante el embarazo en adolescentes con la edad gestacion y el APGAR del recién nacido
en el Hospital Augusto Herndndez Mendoza de Ica, 2020, al igual que el estudio de Chambi F.
(14 | hallandose que el 77.9% presentaron complicaciones maternas y 67,4% de los recién nacidos
complicaciones perinatales. A la prueba estadistica se determind que existe asociacion entre las
complicaciones maternas de las adolescentes y las perinatales como el control perinatal (p=0.02),
bajo peso al nacer (p=0.0022) y edad gestacional (p=0.017). A diferencia del estudio de Espinoza
L, Meza D. 7, en sus resultados se observa que las complicaciones de mayor porcentaje fue la
infeccion urinaria con 57.1% y la anemia leve con 55.7%, asociandose a las complicaciones
perinatales se tiene la macrosomia (52.9%), el bajo peso al nacer (34.3%). Se concluyé que existe
relacion significativa entre los factores maternos como la paridad (p=0.018), infeccion de tracto

urinario (p=0.002) y la anemia (p=0.004) con las repercusiones en el recién nacido (p=0.000).

36



V. CONCLUSIONES

Existe relacién estadisticamente significativa entre las complicaciones durante el
embarazo en adolescentes y las repercusiones en el recién nacido en el Hospital Augusto
Hernandez Mendoza — 2020.

No existe relacion entre la Anemia durante el embarazo en adolescentes y su repercusion
en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica, 2020.

No existe relacion entre la Preeclampsia durante el embarazo en adolescentes y su
repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica, 2020.
Existe relacion entre el Parto pre término durante el embarazo en adolescentes y la edad
gestacion del recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica, 2020.
Existe relacion entre la Amenaza de aborto durante el embarazo en adolescentes con el
peso y el APGAR del recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza de Ica,
2020.

Existe relacidn entre la infeccidn del tracto urinario durante el embarazo en adolescentes
con la edad gestacion y el APGAR del recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez
Mendoza de Ica, 2020.
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VIl. RECOMENDACIONES

Si bien no se ha evidenciado repercusiones en el recién nacido en relacién a las
complicaciones maternas, continuar con el diagndstico precoz de las complicaciones
maternas para asi prevenir la morbi - mortalidad en las adolescentes con embarazo
reincidente, sobre todo en aquellas complicaciones que han resaltado en el estudio, cuyo
propdsito es prevenir mas complicaciones en nuestras madres adolescentes, y que el
personal de salud se involucre mucho mas con su gestante, haciendo seguimiento a sus
atenciones, por lo que estos grupos de edades son vulnerables para que presenten
complicaciones en el embarazo.

Es necesario reformar y fortalecer el trabajo que realizan las obstetras en sus atenciones,
logrando una atencién adecuada, gracias a estas atenciones oportunas se obtendran
buenos resultados como la deteccién temprana de patologias, para poder prevenir dafios
a la salud del madre, feto y neonato y de esta manera lograr disminuir las estadisticas en
muertes maternas.

La implementacion de estrategias para promover la proteccion de las mujeres
embarazadas, centrandose en la atencién del adolescente, puede permitir conocer

oportunamente las patologias asociadas.
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VIIl. ANEXOS

ANEXO |

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE INFORMACION
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

l. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DE LAS GESTANTES
Edad: .........

Nivel de instruccion: Primaria Secundaria Superior técnica

Superior Universitaria
Ocupacion: Trabajadora dependiente Trabajadora Independiente
Estado Civil: Casada Conviviente Soltera

Lugar de residencia: Rural ___ Urbano

1. COMPLICACIONES DURANTE EL EMBARAZO EN ADOLESCENTES:

1. AMENAZA DE ABORTO
A) Si
B) No
2. PRE ECLAMPSIA
A) Si
B) No
3. ANEMIA
A) Si
B) No
4. INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO
A) Si
B) No
5. PARTO PRE TERMINO
A) Si
B) No
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I1l.  REPERCUSIONES EN EL RECIEN NACIDO

1. EDAD GESTACIONAL DEL RECIEN NACIDO
A) Prematuro (28-37)
B) Normal (>37)

2. PESO DEL RECIEN NACIDO
A) RN bajo peso <2500 gr.
B) RN normal >2500 gr.

3. APGAR DEL RECIEN NACIDO
A) >7
B) <7

4. HIPOGLICEMIA
A) Si
B) No

5. DIFICULTAD RESPIRATORIA
A) Si
B) No

6. ANOMALIAS FETALES
A) Si
B) No
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ANEXO 2
2.8.2. Operacionalizacién de variables

CONCEPTUALIZACION

VARIABLE DE LA VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ESCALA
VARIABLE 1: Si Cualitativa
Amenaza de aborto No Nominal
Si Cualitativa
Complicaciones durante L Pre-eclampsia Nominal
el embarazo en Son aquellas complicaciones No
derivadas del embarazo.
adolescentes. ) Si Cuantitativa
Anemia No Ordinal
. L Si Cualitativa
Infecciones del tracto urinario .
No Nominal
Parto pre término Si Cualitativa
P No Nominal
Cualitativa

Prematuro (28-37)

Normal (>37) Nominal

Edad gestacional del RN

VARIABLE 2:
Repercusiones en el . RN bajo peso <2500 gr. | Cuantitativa
recién nacido. S?onp?gsuﬁI:)isa(s:ioor:sclj::(éhogfs Peso del RN RN Normal >2500 gr. Nominal
recién nacido. APGAR del RN > Cuantitativa
<7 Ordinal
Hinoalicemia Si Cualitativa
Pog No Nominal
- . . Si Cualitativa
Dificultad respiratoria No Ordinal
Anomalias fetales Si Cuall_tatlva
No Nominal
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ANEXO 3: MATRIZ DE CONSSTENCIA:

Titulo: Complicaciones durante el embarazo en adolescentes y su repercusién en el recién nacido en el Hospital Augusto Hernandez Mendoza

de Ica — 2020
MEDIDA METODOLO
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDDOIEA FINAL ESCALA GIA
¢Cual es la| Determinar la | Hipotesis VARIABLE Amenaz | Si Cualitativa Tipo de
relacion entre | relacion entre | -Existe relacion | 01 a de | No Nominal investigacion
las las significativa Complicacio | Complicaciones | aborto Observacional
complicacione | complicacione | entre las | nes durante en la madre Si Cualitativa descriptivo,
s durante el |s durante el | complicaciones | el embarazo | adolescente Pre No Nominal retrospectivo.
embarazo en | embarazo en | durante el | en eclamps Transversal
adolescentes y | adolescentes y | embarazo en | adolescentes ia Si Cuantitativa
su repercusion | su repercusién | adolescentey las No Ordinal Nivel
en el recién | en el recién | repercusiones en Anemia Relacional
nacido en el | nacido en el | el recién nacido Si Cualitativa
Hospital Hospital en el Hospital Infeccio | No Nominal Diserio: No
Augusto Augusto Augusto nes del experimental
Hernandez Hernandez Hernandez tracto Si Cualitativa
Mendoza de | Mendoza de | Mendoza, 2020. urinario | No Nominal Poblacién
Ica, 2020? Ica, 2020. La poblacion
-No existe Parto Prematuro Cualitativa en el presente
Problemas Objetivos relacién VARIABLE pre (28-37) Nominal estudio se
especificos especificos significativa 02 Repercusiones | término | Normal conformé por
- PEL. - OEL. entre las | Repercusione | en el recién (>37) 67
¢Cual es la | Determinar la| complicaciones | sen el recién | nacido Edad Cualitativa adolescentes
relacion entre | relacion entre | durante el | nacido gestacio | RN bajo peso | Nominal que fueron
la Anemia | la Anemia | embarazo en nal del | <2,500gr. atendidas en el
durante el | durante el | adolescentes vy RN RN  normal parto durante
embarazo en | embarazo en | las >2500 gr. el 2020 en el
adolescentes y | adolescentes y | repercusiones en Cuantitativa | Hospital
su repercusion | su repercusion | el recién nacido <7 Nominal Augusto
en el recién|en el recién|en el Hospital >7
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nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 20207

- PE2.
(Cudl es la
relacién entre
la
Preeclampsia
durante el
embarazo en
adolescentes y
su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 20207

- PE3.
iCual es la
relacién entre
el Parto
pretérmino
durante el
embarazo en
adolescentes y
Su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto

nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 2020.

- OE2.
Determinar la
relacion entre
la
Preeclampsia
durante el
embarazo en
adolescentes y
su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 2020.

- OES3.
Determinar la
relacion entre
el Parto
pretérmino
durante el
embarazo en
adolescentes y
Su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto

Augusto
Hernandez
Mendoza, 2020.

Peso del
RN

Apgar
inadecu
ado del
RN

Hipoglic
emia
Dificult
ad
respirato
ria

Anomali
as
fetales:

Si
No
Si
No

Si
No

Cualitativa
Nominal

Cualitativa

Nominal

Cualitativa
Nominal

Hernandez
Mendoza.

Muestra:
censal (67
adolescentes)
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Hernandez
Mendoza de
Ica, 20207

- PE4.
iCual es la
relacion entre
la amenaza de
aborto durante
el embarazo en
adolescentes y
su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 20207

- PES.
iCual es la
relacién entre
la infeccion del
tracto urinario
durante el
embarazo en
adolescentes y
su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 20207

Hernandez
Mendoza de
Ica, 2020.

- OEA4.
Determinar la
relacion entre
la amenaza de
aborto durante
el embarazo en
adolescentes y
Su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 2020.

- OES.
Determinar la
relacion entre
la infeccion del
tracto urinario
durante el
embarazo en
adolescentes y
su repercusion
en el recién
nacido en el
Hospital
Augusto
Hernandez
Mendoza de
Ica, 2020.
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ANEXO 4: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

P
UNIVERSIDAD NACIONAL "SAN LUIS GONZAGA® %
ACULTAD DE ORSTERICIA 'i ‘,‘a
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA h R 4
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO
m Jues experto (a): ...‘(?, M ‘03’35 Cex brf,vd [,:;.P.-‘IP

Tarinedo come base ks A0S qUE 8 LONBNLACKEN 1a presenta, se be wicla dir 0 optniadn schre ¢l
atrumenta de teceleccion de datm gue se adjunta coreipondiente al proyecio de imeestgacion
titulada:

eom pL croonts  davaml of Gmbawp  en adp&o (T &?

B} 7(104?4_'::1 (@__ .lﬂ) l'.{}(n(uh oﬂu) T A ,,P ...'(Lu-'ﬂ_ gf.oa'L o
W ol pagtal |\ Mecgnln Hevoamdbz  (Umoo3a =
saaiun  Jea - 2020 -

e

Wmmmmﬂono.mud-umﬂomﬂwmlbo

CRITERIOS siQ1) | MO0} | CASERVACIONES __|
1. £l instremenso recoge WOCMACK  que
permite das seigueita 3l problema de '
mvesligacan .
2.~ La eatructura Sl Instrumesto e secuado '
3.- e items del Instrumesto fesponde 3 la
aperacionalzacen de la variakie %
4.- La secuencas prmentada faciits el cesariclio
| dd nstrumento :
5. Los items son clatcs y entend bles
G- £l mero de items ek adecuddo pata wd
alicacion

W A K K ] X

R = '1

SUGERENCIAS:

Ly
[ I o ) R

NOMSRE COMPLETO Y FIRMA DEL JUEZ EXPERTO
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UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA® {""\

FACULYAD DE OBSTERICIA ; ‘ -

ESCUELA PROFESIONAL DE ONSTETRICIA “V
ESCALA DE CALIFICACION "

PARA EL [UEZ EXPERTO

Estimado Juer experto (a) J(q. ’aa{o i Cham o H dvmarch 2

Teniendo como hase ks arteros QUE 3 Conliracion ve gresenta, se bo sodeia €31 B3 OINGN S05re ¢l
Mmub S recolecoidn de datos que se adurts corteiposdients al Provecto de Isvestigaciin

Q’ﬁ!%(tum Loty o em'mmx. v odpt‘mawtg_

lte-l v Las flp!rw'u) d ¢ L n}lag_sz_
______gn_ Mc“'hf(\f '-M»:g i wn«d,) Kﬂmdﬂﬂ =

A30euD  JCb - 2020

Marque con una [x) em 5 0 NO, ea cada criterlo segin su opinidn

CRITERIOS 1] | NOJO) | OBSERVADONES

1L 1 nstrumeno ricoge  nformacion cn-

pefmile dar retpuesta al problera de *(
.

nvestigacion -
2~ 83 estructuna del matrumento es ddecnado
3- Los Rems del imstrumenso responde a L
cperaciond lzacn e la vanable
| & La smcuenciy pre gresentada facdila vl desacrcllo

L delinstrumento : —
5. Los items son claros y entendibies o =7
£ El rumern de items es adecusdo para sy 7«1 '
L Aphcacie A ‘J
SUGERENCIAS;

. OBSTETRA

)5 (0
¥ FIRMA CEL IUET EXPERTO
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S UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
( } ACULTAD DE OBSTERICIA
25 ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado Juez experto (a): ”3 f(l Moo (POM'OV\G T'“J“:”*’

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presenta, se le solicita dar su opinién sobre el
instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacién

titulado:
Compli caionsy _duvante o embavago ew ado kpumbis y

S rdauon Con lan wepmeiawnss . dm &l eCun  Noeds

oen oM Hagp_x'hﬂ Auguisto w'\amdlé l’(mdo‘g -

ESSHLUD Teo- 2020

Marque con una (X) en S| o NO, en cada criterlo seg(in su opinién

CRITERIOS Si{1) | NO (0) OBSERVACIONES

Al

1. El instrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de X
investigacién
2.- La estructura del instrumento es adecuado Pl
3.- Los [tems del instrumento responde a la | .
operacionalizacion de la variable A
4.- La secuencia presentada facilita el desarrollo " '
del instrumento :
5.- Los items son claros y entendibles
6.- El nimero de items es adecuado para su %
aplicacién
SUGERENCIAS:
20 de Jubo del 2022

Ica,

1 Mdobdg;"e TRA
COP 3118€

NOMBRE COMPLETO Y FIRMA DEL JUEZ EXPERTO
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ANEXO 5
ANALISIS DE CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

El anlisis estadistico se realiz6 con el software SPSS version 26 y consistié en los siguientes pasos:

4 En un primer momento la ficha de recoleccion de datos fue presentado a tres expertos quienes
emitieron sus opiniones sobre la validez de las preguntas, puesto que tiene un coeficiente V de Aiken =
1 en cada criterio de evaluacién y de manera general, lo cual tiene por concluido que el instrumento es

valido para su aplicacion.

PRUEBA de. V-de Aiken segun criterio de evaluacion y total del instrumento

Criterios de evaluacion Juez 1 Juez2  Juez3 V de Aiken Conclusién
Claridad 1 1 1 1 Valido
Obijetividad 1 1 1 1 Vaélido
Conveniencia 1 1 1 1 Viélido
Relevancia 1 1 1 1 Valido
Suficiencia 1 1 1 1 Viélido
Intencionalidad 1 1 1 1 Valido
Consistencia 1 1 1 1 Valido
Coherencia 1 1 1 1 Viélido
Pertinencia 1 1 1 1 Valido
Instrumento general Instrumento 1
general
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach N de elementos
,756 11
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Estadisticas de total de elemento del instrumento

Media de escala si el Varianza de escala si Alfa de Cronbach si
elemento se ha el elemento se ha Correlacion total de el elemento se ha
suprimido suprimido elementos corregida suprimido

lteml1 34,49 47,934 ,367 ,832
Item2 34,41 47,389 ,485 ,829
Iltem3 34,47 47,434 ,397 ,831
ltem4 34,43 46,849 ,438 ,829
Iltem5 34,48 48,057 ,392 ,831
Item6 34,45 47,000 ,482 ,827
Iltem7 34,63 46,759 ,446 ,827
Item8 34,46 45,387 ,588 ,831
Iltem9 34,44 47,863 ,381 ,832
Iltem10 34,62 46,875 ,504 ,826
ltem11 34,41 46,985 ,489 ,839

53



ANEXO 6:

DOCUMENTOS ADMINISTRATIVOS

&w *Decanio de (s Igusidad de Oportunkiaden pars Mujeres y homibres”
*Afo del Fortalockméonto de In Soberants Neclonol®
*ANo del Bicentenario del Congreso de la Repiblics dol Pery”

NOTAN"Y 0 .GRAICA EsSalud 2022

lea, 01 AGO. 2022

-y

(B2 8 L
UWIDIRE R0
g |

Sefior

DR. MARIO VICUNA RAMIREZ
Director del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza
Red Asistencial Ica

EsSalud

PRESENTE

REFERENCIA : NOTA N° 37-Comité de Etica en Investigacion — 2022

Tengo el agrado de dingirme a usled, para saludarle cordialmente y a través de la presente, se

7y, acredita a Dofia STEPHANY LIZ YANCE LA ROSA de la carrera profesional de Obstetricia, quien
S\evara a cabo el Proyecto de Investigacion titulado : “Complicaciones durante el Embarazo en

Mdolescentes y su repercusion en el recién nacido en el Hospital Augusto Hemandez Mendoza de
a-2020",

Asimismo; durante el proceso de ejecucion, el Investigador debe:
o Guardar las NORMAS DE BIOSEGURIDAD, indicadas en el presente proyecto
« Coordinar con el Jefe de Servicio ylo area donde ejecutara el proyecto.
« Hacer llegar al Comilé de Elica en investigacion informe de avance, cuando la ejecucion del
proyecto demore mas de dos meses e Informe Final del Proyecto de Investigacion.

Sin ofro particular; me despido de usted.

JAHAVORP/nfs.
NIT: 1303-2022-199
PROY: to Y

FS: o0

Siempre
| s wpueblo
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ANEXO 7
GRAFICOS

llustracion 1 Porcentaje de las caracteristicas sociodemograficas de las adolescentes atendidas en el

Hospital Augusto Herndndez, 2020

I, Urbaino; 92,5 %

PROCEDENCIA
IS Rural; 7,5 %
Trabajadora
, i A, independiente; 83.5
OCUPACION Trabajadora %
L —— dependiente; 16.5 %
ESTADO | Soltera; 26,9 %
CIVIL Iz Conviviente; 64,2 %
== | Casada; 9% Superior
universitaria; 20,9 %
NIVEL DE Superior técnica;
P 0,
INSTRUCCION 17,9 %
Secundaria; 56,7 %
Primaria; 4,5 %
15a 17 afos

EDAD I 1 1 meses 29 dias;97
%
W 12-14 afios; 3 % 0
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llustracidn 2 Porcentaje de las complicaciones maternas de las adolescentes atendidas en el Hospital

Augusto Hernandez, 2020

PARTO
PRETERMINO

N | 56.6 %6

ST ——— 284 %
INFECCION

URINARIA
N O s | O] 0

S m— 9 %
ANEMIA
No 89.6 %
Si 104 %
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N O | O/ 0

Si 6 %
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ABORTO
N O s | 94 O
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llustracion 3 Porcentaje de las repercusiones en el recién nacido de las adolescentes atendidas en el

Hospital Augusto Hernandez, 2020

EDAD Normal; 59.7
GESTACIONAL
DEL RN Prematuro (28-37);
40.3
PESO DEL Normal; 73.1
RN

Bajo peso; 26.9

APGAR DEL >7,71.6
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<7;28.4

HIPOGLICEMI No; 98.5

A .
Si; 1.5

DIFICULTAD s | NO; 98.5
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Kb si;15

ANOMALIAS
FETALES
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ANEXO 8

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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