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RESUMEN

Introduccion: La COVID-19 en embarazadas ha sido un desafio en los centros de
salud y las comunidades, puesto que podria incrementar el riesgo de padecer algunas
enfermedades obstétricas.

Objetivo: Determinar la prevalencia de Covid-19 en las gestantes atendidas con
sintomas respiratoria en el Hospital Provincial Camilo Cienfuegos, 2022.
Meétodos: Estudio descriptivo y transversal, realizado en una muestra de 208 gestantes
con diagnostico de COVID-19, seleccionadas de forma no aleatoria. Se estudiaron la
prevalencia de Covid-19 en las gestantes ingresadas con sintomas respiratoria
estadistica descriptiva.

Resultados: La prevalencia de covid-19 en las gestantes con sintomas respiratorias
fue 49.4%, adolescentes 20,2%, jovenes 52,4%, adultas 27, 4%. Por municipio
Sancti Spiritus 37%, Cabaiguan 14,9%, Jatibonico 13,5%, Trinidad 12,5%, La sierpe

8,2%, Taguesco 6,7%, Yaguajay 5,3%, Fomento 1,9%. Gestante de primer trimestre
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18,3%, segundo trimestre 43,8%, Tercer trimestre 37,9%.Entre patologias Diabetes
Mellitus/Diabetes gestacional tuvo 5,2%(11), Sobrepeso/Obesidad 20,7% (43),
hipertension arterial 7,2%(15), Enfemedades respiratorias 5,8% (12), anemia 4,8%
(10), Otras 3,4%(7) y no presentaron caracteristicas patoldgicas en 52,9 %
(110).fiebre 18,3% (38), cefalea 21,6% (45), rinorrea 8,7% (18), dolor de garganta 7,2%
(15), tos seca 14,4% (30) , congestion nasal 4,8% (10) y disnea 25% (52).

Conclusiones: Existe una alta tasa de prevalencia de covid-19 en las gestantes con
sintomas respiratorias.

Palabras clave: COVID-19, Gestante, Adolescencia, Prevalencia, Sintomas

Abstract

Introduction: COVID-19 in pregnant women has been a challenge in health centers
and communities, since it could increase the risk of suffering from some obstetric
diseases.

Objective: To determine the prevalence of Covid-19 in pregnant women admitted with
respiratory symptoms at the Camilo Cienfuegos Provincial Hospital, 2022. Methods:
Descriptive and cross-sectional study, carried out in a sample of 208 pregnant women
diagnosed with COVID-19, selected independently. random. The prevalence of
Covid-19 in pregnant women admitted with descriptive statistical respiratory
symptoms was studied.

Results: The prevalence of covid 19 in pregnant women with respiratory symptoms
was 49.4%, adolescents 20.2%, young people 52.4%, adults 27.4%. By municipality
Sancti Spiritus 37%, Cabaiguan 14.9%, Jatibonico 13.5%, Trinidad 12.5%, La sierpe
8.2%, Taguesco 6.7%, Yaguajay 5.3%, Fomento 1.9%. First trimester pregnant 18.3%,
second trimester 43.8%, third trimester 37.9%. Among pathologies Diabetes
Mellitus/Gestational Diabetes had 5.2%(11), Overweight/Obesity 20.7% (43), arterial
hypertension 7.2%(15), respiratory diseases 5.8% (12), anemia 4.8% (10), Others
3.4%(7) and did not present pathological characteristics in 52.9% (110) .fever 18.3%



(38), headache 21.6% (45), runny nose 8.7% (18), sore throat 7.2% (15), dry cough
14.4% (30), congestion nasal 4.8% (10) and dyspnea 25% (52).

Conclusions: There is a high prevalence rate of covid-19 in pregnant women with
respiratory symptoms.

Keywords: COVID-19, Pregnant, Adolescente, Prevalence, Symptoms

INTRODUCCION

A finales del afio 2019, el mundo se encontré6 amenazado por un brote de infeccion
respiratoria aguda causada por un nuevo coronavirus, lo cual afectdé severamente la
salud de las personas y ocasion0 innumerables pérdidas de vidas humanas, trayendo
consigo consecuencias inestimables en el estado de salud de la poblacion y la
sociedad. Esta infeccidn aguda de transmision respiratoria, fue detectada en la ciudad
de Wuhan, China en diciembre del mismo afio y se propagd répidamente a otros
lugares del pais y del mundo. Las autoridades de salud pablica de China reconocieron
a la nueva enfermedad como coronavirus 2019 (COVID-19) causada por el virus
SARS-CoV-2, en febrero de 2020, y la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) en
marzo del mismo afio la declara como pandemia mundial. !

En el mundo, la prevalencia de la COVID-19 en el embarazo aun queda por
esclarecerse; no obstante, en algunos paises como EE.UU. se reporta una
seroprevalencia de 16,1 %, en Alemania un 0,6 % e Italia un 10,1 %, con pruebas
rapidas.? En Espafia, la prevalencia mediante exdmenes de PCR fue de 2,2 %, pero de
6,7 % con prueba rapida.® En la region de las Américas, para julio del 2021, se
notificaron 258 359 casos de gestantes con la COVID-19, con una tasa de letalidad de
0,92 %.*

También expone que la enfermedad pulmonar cronica, la diabetes mellitus y las
enfermedades cardiovasculares se notificaron con mas frecuencia entre las mujeres
embarazadas que entre las mujeres no embarazadas, se encontraron diferentes
comorbilidades que agravaron la infeccién entre las embarazadas infectadas por
Sars-CoV-2, del total de mujeres embarazadas infectadas, la tasa de diabetes

gestacional fue del 9,6 %, mientras que la hipertension se informo en el 8,5 % de las


http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1727-897X2022000500946#B1

mujeres embarazadas infectadas con Sars-CoV-2; cabe destacar que la mayoria de estas
mujeres contaba con obesidad con un indice de masa corporal (IMC) >30 kg/m? 60,5
%, ademas de las comorbilidades ya mencionadas.®

Las manifestaciones clinicas en la mayoria de pacientes infectados por el
SARS-COV-2 o también Illamado infeccion por la COVID-19, ocurren
aproximadamente a los 7 y 14 dias después del contagio. El cuadro clinico mas
comun se caracteriza por un sindrome gripal que puede progresar a un cuadro grave
que incluye insuficiencia respiratoria con la necesidad de ventilacion mecanica, el
ingreso a unidad de cuidados intensivos o el fallecimiento del paciente.®

En las gestantes, debido a los cambios metabolicos y fisiologicos durante la gravidez,
pueden ocurrir alteraciones en el sistema inmune y ser m&s propensas a las
infecciones como la COVID-19.” En efecto, se han descrito adaptaciones
inmunoldgicas de la inmunidad adaptativa como disminuciones en el nimero de
linfocitos CD4+, CD8+ y asesinos naturales (NK, por sus siglas en inglés), que podria
asociarse con una menor respuesta frente a infecciones virales como es el caso del
SARS-CoV-2.8

La mujer embarazada aumenta el riesgo de morbilidad y mortalidad materna en el
contexto del Coronavirus, ya que debido a los cambios fisioldgicos que se
experimentan en el embarazo, el sistema inmunoldgico se encuentra en estado de
supresion, lo que provoca que las mujeres gestantes sean mas susceptibles a las
infecciones respiratorias virales en el proceso de gestacion, parto y puerperio.®

Al cierre del 13 de mayo de 2020, como informo el parte publicado por el Ministerio
de Salud Publica de Cuba, se notificaron 184 paises con casos de COVID-19, 4
millones 223 mil 47 casos confirmados (+ 85 mil 854) y 291 mil 519 fallecidos (+ 5
mil 759) con una letalidad de 6,90 % (-0,01). En la regién de las Américas se notificd
un millén 845 mil 638 casos confirmados (+ 42 mil 265), 43,70 % del total de casos
informados en el mundo, con 110 mil 714 fallecidos (+ 3 mil 464) y una letalidad de
6,0 % (+0,05).

En Cuba se informaron 1 830 pacientes confirmados, se acumulaban 79 fallecidos y

1383 recuperados.?



Por otro lado, se conoce que las mujeres embarazadas experimentan cambios
inmunoldgicos Yy fisioldgicos que pueden hacerlas mas susceptibles a las infecciones
respiratorias virales, incluida la COVID-19. Varios estudios than revelado que las
gestantes con diferentes enfermedades respiratorias virales tienen un alto riesgo de
desarrollar complicaciones en su embarazo y resultados adversos perinatales en
comparacion con las mujeres no gravidas, debido a los cambios en la respuesta
inmune. También se conoce que las embarazadas pueden presentar riesgo de
enfermedad grave, morbilidad o mortalidad en comparacion con la poblacién general,
tal y como se observa en los casos de otras infecciones por coronavirus relacionadas,
incluido el sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV), el sindrome respiratorio
del Medio Oriente (MERS-CoV)] y otras infecciones respiratorias virales, como la
gripe durante el embarazo.!!

En Cuba, las gestantes han sido consideradas poblacion priorizada desde el inicio de
la pandemia, debido a la importancia social y familiar de este grupo especifico, y a ser
incluidas como un grupo poblacional de riesgo de contraer la COVID-19.1?

Motivados por las multiples evidencias mundiales acerca de COVID-19 sobre el
embarazo, el objetivo del presente estudio fue determinar la prevalencia de Covid-19
en las gestantes atendidas con sintomas respiratoria en el Hospital Provincial Camilo
Cienfuegos, 2022.

Disefio metodologico

Disefio: Estudio descriptivo de corte transversal en gestantes atendidas con sintomas
respiratorias del Hospital Nacional de Camilo Cienfuegos, de enero a diciembre del
afio 2022.

Universo: esta constituido por 430 gestantes atendidas el Hospital Nacional de
Camilo Cienfuegos, de enero a diciembre del afio 2022.

Muestra: esta conformada por 208 gestantes con diagndstico de covid-19 atendidas
en el hospital de Camilo Cienfuegos, 2022

Procedimiento para la recogida de la informacion .Registros de vigilancia de las
enfermeras, los casos obtenidos por diagnostico del personal de salud de la sala,

registros de vigilancia del departamento de higiene y epidemiologia Hospitalaria y



incorporacion a un Sistema de recogida de datos del programa EXCEL, para
procesamiento posterior.
Criterios de inclusion:
» Las gestantes con una 0 mas sintomas respiratorias ingresadas en las salas durante
el tiempo de estudio
» Gestantes sin/con patologia crénica previa al embarazo
Criterios de exclusion. Los pacientes que no cumplen estos requisitos.
Consideraciones éticas. Se tuvo en cuenta la mas estricta discrecion en relacion con la
poblacion que se realizo el estudio.
Variables de estudio: Prevalencia de covid-19 en gestantes
Limitaciones
En el desarrollo de la investigacion se presenta limitaciones de importancia como el
corto tiempo, la dificil alcance de los datos necesario. Se cuenta también con los
recursos humanos requeridos, asi como con el poco disponibilidad de recursos
financieros y logisticos necesarios para la ejecucion de la investigacion.
RESULTADOS
Los resultados sobre la prevalencia de Covid-19 las gestantes con sintomas
respiratorias atendidas en el Hospital Nacional Camilo Cienfuegos de Sancti Spiritus,
de enero a diciembre del afio 2022, asi como las principales caracteristicas en ellas.
Se puede observar que del total de gestantes (430) atendidas en el
Hospital Nacional Camilo Cienfuegos de Sancti Spiritus, el 49,4 % presento infeccion
por Covid-19 (Tabla 1).
TABLA 1 Covid 19 en las gestantes con sintomas respiratorias atendidas en el

hospital nacional de camilo cienfuegos de sancti spiritus, 2022. Prevalencia

Frecuencia Porcentaje(%)

Gestante con sintomas respiratorias | 430 100

PCR Positivo 208 494




Fuente: Registros de vigilancia en gestante con sospecha de covid-19 del
departamento de Higiene y Epidemiologia en el Hospital Nacional Camilo Cienfuegos
de Sancti Spiritus, 2022.

TABLA 2 Caracteristicas sociodemograficas de las gestantes con covid-19 atendidas

en el hospital nacional de camilo cienfuegos de sancti spiritus, 2022 Edad por grupos

EDAD Frecuencia Porcentaje (%)
Adolecente (13-19) 42 20,2
Joven (20-29) 109 52,4
Adulto (30 y mas) 57 27,4
Total 208 100

Por Lugar de Procedencia

Municipios Frecuencia Porcentaje (%)
Sancti Spiritus 77 37

Jatibonico 28 13,5

Taguesco 14 6,7

Cabaiguan 31 14,9

Yaguajay 11 53

La Sierpe 17 8,2

Trinidad 26 12,5

Fomento 4 1,9

Total 208 100

Fuente:  Registros de vigilancia en gestante con sospecha de covid-19 del
departamento de Higiene y Epidemiologia en el Hospital Nacional Camilo Cienfuegos
de Sancti Spiritus, 2022.

Tabla 2: Se puede observar las caracteristicas sociodemogréaficas de las gestantes con
Covid-19 fueron; son adolescentes 20,2 %, jovenes 52,4 %,adultas 27,4 %, Por
municipio Sancti Spiritus 37 %, Cabaiguan 14,9 %, Jatibonico 13,5 %, Trinidad
12,5 %, La sierpe 8,2 %, Taguesco 6,7 %, Yaguajay 5,3 %, Fomento 1,9 % .



TABLA 3 Caracteristicas obstétricas de las gestantes con covid-19 atendidas en el

hospital nacional de camilo cienfuegos de sancti spiritus, 2022. Edad gestacional

Edad Gestacional Frecuencia Porcentaje (%)
Primer Trimestre 38 18,3
Segundo Trimestre 91 43,8
Tercer Trimestre 79 37,9
Total 208 100

Fuente: Registros de vigilancia en gestante con sospecha de covid-19 del departamento
de Higiene y Epidemiologia en el Hospital Nacional Camilo Cienfuegos de Sancti
Spiritus, 2022.

Tabla 3: Se puede observar las caracteristicas obstetricas de las gestantes con
Covid-19 presentaron las siguientes: edad gestacional de primer trimestre 18,3 %,
segundo trimestre 43,8 %, Tercer trimestre 37,9 %.

TABLA 4 Caracteristicas patologicas de las gestantes Con covid-19 atendidas en el
hospital nacional de camilo cienfuegos de sancti spiritus, 2022

Caracteristicas patologicas

Morbilidad Frecuencia Porcentaje (%)
DM/Diabetes gestacional 11 5,2
Sobrepeso/Obesidad 43 20,7

HTA 15 7,2
Enfemedades respiratorias 12 5,8

Anemia 10 4,8

Otras 7 3,4

Sin patologias 110 52,9

Total 208 100

Fuente: Registros de vigilancia del departamento de Estadistica en el Hospital
Nacional Camilo Cienfuegos de Sancti Spiritus, 2022.

Tabla 4: Se puede observar que del total de gestantes con Covid-19 100,0%(208),
presentaron las siguientes caracteristicas patologicas; DM/Diabetes gestacional 5,2 %

(11), Sobrepeso/Obesidad 20,7 % (43), hipertension arterial 7,2 % (15), Enfemedades



respiratorias 5,8 % (12), anemia 4,8 % (10), Otras 3,4 % (7) y no presentaron
caracteristicas patologicas en 52,9 % (110).
TABLA 5 Caracteristicas clinicas de las gestantes con Covid-19 atendidas en el

hospital nacional de camilo cienfuegos de sancti spiritus, 2022.

Caracteristicas Frecuencia Porcentaje(%)
clinica

Tos seca 30 14,4

Cefalea 45 21,6

Fiebre 38 18,3

Rinorrea 18 8,7

Dolor de garganta | 15 7,2
Congestién nasal 10 4,8

Disnea 52 25

Total 208 100

Fuente: Registros de vigilancia en gestante con sospecha de covid-19 del
departamento de Higiene y Epidemiologia en el Hospital Nacional Camilo Cienfuegos
de Sancti Spiritus, 2022.

Tabla 5: Se puede observar que del total de gestantes con Covid-19 100 % (208),
presentaron las siguientes caracteristicas clinicas; fiebre 18,3 % (38), cefalea 21,6 %
(45), rinorrea 8,7 % (18), dolor de garganta 7,2 % (15), tos seca 14,4 % (30) ,
congestion nasal 4,8 % (10) y disnea 25 % (52).

DISCUSSION

En marzo del 2020, la OMS declaro a la Covid-19 como pandemia, en esta
investigacion el total de gestantes con sintomas respiratorias atendidas en el
Hospital 430, se hallé una prevalencia de las gestantes con Covid-19 de 49.4 %. Este
resultado a diferencia a lo reportado por Guevara et al, de 1477, se identificé una
seroprevalencia de anticuerpos anti-SARS-CoV-2 en el 5,28 %. Se observa que la
prevalencia de la infeccion por Covid-19 es baja, resultado positivo en tiempos de

pandemia.®



El resultado sobre la edad hallada en la presente investigacion, concuerda con los
reportado en los estudios de Guevara et al, y la de Collantes et al, las gestantes
respecto a su edad, el 70,5 % fueron de 19 a 34 afios, el 28,2 % mayor a 35 afios y
solo un 1,3 % menor a 19 afios.'*>!* Esto nos indica que las infecciones se dieron en
gestantes de todas las edades, pero, sobre todo en jovenes. Tambien Barja et al,
concuerda que la mayoria de las gestantes con covid-19 tenian entre 20 y 24 afios (25,5
0%).15

El resultado sobre la edad gestacional hallada en la presente investigacion, a
diferencia a lo reportado por Barja et al, se aprecia que 71,5 % de las gestantes tenian
entre 37 y 40 semanas de gestacion.®®

los reportado en los estudios de Giselle et al, concuerda que en el momento del
diagnostico de la enfermedad, tres (43,0 %) de las gestantes se encontraban en el
primer trimestre del embarazo y cuatro (57,0 %) en el segundo trimestre.*®

El resultado sobre la morbilidad hallada en la presente investigacion, concuerda con
los reportado en los estudios de Mullins et. Al, respecto a las caracteristicas
patoldgicas encontradas en las gestantes con covid-19 fueron; hipertension arterial
11,1 %, infeccion del tracto urinario 4,8 %, anemia 4,8 % Yy sobrepeso 3,2 % y no
presentaron caracteristicas patolégicas en 76,2 %.

Estos resultados en algo concuerdan con lo encontrado por Collantes et al (12), hubo
2 casos (15,4 %) de preeclampsia, uno de ellos diagnosticado

como sindrome HELLP.*

Este resultado a diferencia a lo reportado por Islas et al, del total de mujeres
embarazadas infectadas, la tasa de diabetes gestacional fue del 9,6 %, mientras que la
hipertensién se inform6 en el 8,5 % de las mujeres embarazadas infectadas con
Sars-CoV-2; cabe destacar a concuerda a lo reportado por Islas et al que la mayoria
de estas mujeres contaba con obesidad con un indice de masa corporal (IMC) >30
kg/m? 60,5 %, ademas de las comorbilidades ya mencionadas.>Tambien concuerda a lo
reportado por Lira et al, las enfermedades asociadas de mayor interés resultaron la

obesidad, la diabetes mellitus, hipertension y asma bronquial.°



Este resultado concuerda a lo reportado por Guevara et al, los sintomas mas
frecuentes fueron fiebre, tos y disnea®® con los de Di Mascio et al, los sintomas mas
frecuentes en la embarazada fueron fiebre, tos y disnea.®

Este resultado a diferencia a lo reportado por Giselle et. Al, Los sintomas mas

frecuentes identificados fueron la tos, la fatiga y la obstruccion nasal®® y por Vigil et.

al, en las pacientes embarazadas, la infeccién usualmente se caracteriza por la presencia

de fiebre (77 a 85 %), sequido por la presencia de sintomas respiratorios (tos seca y

disnea en 23 %).1°

CONCLUSIONES

» Prevalencia de COVID-19 en Gestante con sintomas respiratorios atendidas en el
HOSPITAL CAMILO CIENFUEGOS fue de 49,4 %.

» Las caracteristicas sociodemograficas de las gestantes con Covid-19 fueron; son
adolescentes 20,2 %, jovenes 52,4 %,adultas27,4 %, Por municipio Sancti
Spiritus 37 %, Cabaiguan 14,9 %, Jatibonico 13,5 %, Trinidad 12,5 %, La sierpe
8,2 %, Taguesco 6,7 %, Yaguajay 5,3 %, Fomento 1,9 % .

» Las caracteristicas obstetricas de las gestantes con Covid-19 presentaron las
siguientes: edad gestacional de primer trimestre 18,3 %, segundo trimestre
43,8 %, Tercer trimestre 37,9 %.

> Las caracteristicas patologicas de las gestantes con covid-19 Diabetes
Mellitus/Diabetes gestacional 5,2 %(11), Sobrepeso/Obesidad 20,7 % (43),
hipertensién arterial 7,2 %(15), Enfermedades respiratorias 5,8 % (12), anemia
4,8 % (10), Otras 3,4 %(7) y no presentaron caracteristicas patologicas en 52,9 %
(110).

» Las caracteristicas clinicas de las gestantes con covid-19 fueron; fiebre 18,3 %
(38), cefalea 21,6 % (45), rinorrea 8,7 % (18), dolor de garganta 7,2 % (15), tos
seca 14,4 % (30) , congestion nasal 4,8 % (10) y disnea 25 % (52).

AGRADECIMIENTO

Agradecemos a los Maestros, por brindarnos sus conocimientos y apoyarnos cuando

lo hemos requerido. Asi mismo, a la institucion que nos ha abierto sus puertas y nos

ha permitido formar parte de un equipo de profesionales brillantes.



Agradecemos la entrega incondicional de nuestros seres queridos, quienes han
supuesto un antes y un después a lo largo de mi investigacion, quienes me han
ayudado a superar todos los obstaculos, grandes y pequefios, y me han animado a
persistir.

RECOMENDACIONES

» Se recomienda a implementar con un equipo especializado un protocolo
especifico para la atencién de gestantes Covid-19 positivas, 1o que ayudaria a
reducir la tasa de morbilidad extrema materna.

» Se recomienda a fortalecer las competencias de las obstetras que trabajan en la
parte promocional y de prevencién para reducir la tasa de prevalencia de covid-19
en las gestantes.
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