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Resumen

La preeclampsia es una complicacion
grave en el embarazo, caracterizada por
hipertension y dafio a érganos, que puede
afectar tanto a la madre como al feto.
Este estudio tiene como objetivo evaluar
la efectividad de la gestion del cuidado
en la prevencion de complicaciones en
pacientes con preeclampsia en el
Hospital Manabita. Se realiz6 un disefio
observacional, retrospectivo y
descriptivo, analizando datos de 120
pacientes embarazadas y puérperas
diagnosticadas con preeclampsia entre
agosto de 2024 y febrero de 2025. Se
recopilaron variables demograficas y
clinicas a través de la revision de
expedientes clinicos. Los resultados
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mostraron una alta prevalencia de
comorbilidades, siendo la hipertension
gestacional y la diabetes mellitus
gestacional las mas comunes, asociada
también la proteinuria. En conclusion, la
gestion del cuidado centrada en Ila
prevencion y el manejo adecuado de la
preeclampsia mejora los resultados
perinatales y reduce la morbi-mortalidad
materna.

Palabras clave: Preeclampsia, Cuidado
enfermero, Calidad de vida, Atencion
holistica, Educacién en salud.
Summary

Preeclampsia is a serious complication in
pregnancy, characterized by
hypertension and organ damage, which
can affect both the mother and the fetus.
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This study aims to evaluate the
effectiveness of care management in the
prevention of complications in patients
with preeclampsia at the Manabita
Hospital. An observational,
retrospective, and descriptive design was
performed, analyzing data from 120
pregnant and postpartum patients
diagnosed with preeclampsia between
August 2024 and February 2025.
Demographic and clinical variables were
collected through the review of clinical
records. The results showed a high
prevalence of comorbidities, with
gestational hypertension and gestational
diabetes mellitus being the most
common, also
proteinuria. In  conclusion, care
management focused on prevention and

associated with

appropriate management of
preeclampsia improves perinatal
outcomes and reduces maternal
morbidity and mortality.

Keywords: Preeclampsia, nursing care,
quality of life, holistic care, health ed
Introduccion

La preeclampsia es wuna de las
complicaciones mas serias que pueden
surgir durante el embarazo, caracterizada
por la aparicion de hipertension y dafo a
organos, que puede manifestarse a partir
de la semana 20 de gestacion. Esta
condicion no solo pone en riesgo la salud
de la madre, sino que también puede
tener consecuencias devastadoras para el
feto, incluyendo  restriccion  del
crecimiento intrauterino y mortalidad
neonatal (1). La gestion del cuidado en la
prevencion de complicaciones en
pacientes con preeclampsia se convierte,
por lo tanto, en un aspecto crucial para
garantizar la salud materno-infantil.
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La identificacion temprana y el manejo
adecuado de la preeclampsia son
fundamentales para
complicaciones severas. Esto implica un
enfoque multidisciplinario que incluya la
vigilancia constante de la presion

prevenir

arterial, la evaluacion de la proteinuria y
la educacion de las pacientes sobre los
signos de alarma (2). La implementacion
de protocolos de atencion estandarizados
puede ayudar a mejorar los resultados
clinicos y reducir la morbilidad asociada
a esta condicion.

El 25% de las muertes maternas en
América Latina se hayan asociadas a
trastornos hipertensivos del embarazo y
la preeclampsia (PE) figura entre los dos
trastornos hipertensivos con mayor
impacto en la morbimortalidad materna
y neonatal; el otro vendria siendo la
eclampsia(3). La Preeclampsia es una
condicion grave del embarazo y
representa un peligro importante ya que
muchos de sus signos no son evidentes,
mientras que algunos sintomas parecen
ser los efectos normales del embarazo
sobre el organismo”(4).

La identificacion temprana de la
preeclampsia, con la posible prevencion,
se establece como un principio
fundamental para un tratamiento
adecuado (5). Diversos factores de
riesgo, tanto médicos como
demograficos, pueden influir en Ia
probabilidad de  desarrollar  esta
complicacion durante el embarazo. Entre
las mujeres de alto riesgo se encuentran
aquellas con hipertension preexistente,
enfermedad renal cronica, diabetes
insulinodependientes y antecedentes de
preeclampsia previa de inicio temprano
(6). Ademas, los factores
familiares/genéticos también
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desempefian un papel crucial, ya que el
historial familiar de preeclampsia
aumenta significativamente el riesgo, al
igual que las mujeres cuyas madres
tuvieron preeclampsia (7). Estos
elementos destacan la importancia de
una evaluacion integral del historial
médico y familiar en la identificacion
temprana de pacientes de alto riesgo.
Los factores de riesgo biologicos y
sociales maternos para la preeclampsia
incluyen diversas caracteristicas
demogréaficas, antecedentes médicos u
obstétricos, caracteristicas especificas
del embarazo actual, anomalias
fisiologicas, resultados anormales de
pruebas de laboratorio y anomalias
ecograficas (9). Estos factores se alinean
con la patogénesis de la preeclampsia,
que implica desajuste uteroplacentario,
factores  sincitiotrofoblastos 'y un
desequilibrio de factores angiogénicos,
conduciendo a una desregulacion e
inflamacion endotelial sistémica
materna, similar a la sepsis (12).

La preeclampsia es una condicién de
evolucion rapida, lo que hace que el
seguimiento regular y la atencion
oportuna sean esenciales. Las mujeres
embarazadas con preeclampsia requieren
un monitoreo frecuente, que incluye
visitas semanales al médico, pruebas de
laboratorio y ultrasonidos para evaluar el
bienestar fetal (8). La educacion sobre la
auto monitorizacion de la presion arterial
y la identificacion de sintomas
preocupantes es igualmente importante
para empoderar a las pacientes en su
propio cuidado(9).

En el contexto del hospital Manabita, en
el que se realiz6 el estudio, la prevalencia
de preeclampsia es elevada, de manera
que, la atencion oportuna del cuidado
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prioriza la prevencion y el manejo
adecuado de esta condicion. La atencion
integral y personalizada contribuye
significativamente a  mejorar  los
resultados perinatales y reducir las tasas
de complicaciones maternas. Ademas,
un enfoque colaborativo entre diferentes
disciplinas de la salud facilita una
atencion mas efectiva y centrada en la
paciente.

La investigacion en este ambito no solo
tiene implicaciones clinicas, sino que
también puede influir en politicas de
salud publica, al documentar la
efectividad de las intervenciones en la
gestion del cuidado de la preeclampsia,
se pueden establecer directrices que
beneficien a otras instituciones de salud
en la region, sobre todo en areas donde
los recursos son limitados y la
capacitacion del personal es decisiva
para mejorar la atencion.

Finalmente, la importancia de esta
investigacion radica en su potencial para
transformar la  atencion de Ia
preeclampsia en el hospital Manabita,
contribuyendo a una disminucién de la
morbi-mortalidad asociada y mejorando
la calidad de vida de las mujeres
embarazadas. @ Al  abordar  esta
problematica de manera proactiva, se
genera un impacto positivo en la salud
publica y en la percepcion de la atencion
materna en la comunidad. El objetivo
general de esta investigacion es evaluar
la efectividad de la gestién del cuidado
en la prevencion de complicaciones en
pacientes con preeclampsia. Este
enfoque no solo busca mejorar la salud
de las pacientes, sino también optimizar
los recursos del sistema de salud,
reduciendo la necesidad de
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intervenciones mas complejas y costosas
en etapas avanzadas de la enfermedad.
Materiales y métodos

La metodologia empleada en el estudio
se basd en un disefio observacional,
retrospectivo y descriptivo. Se llevo a
cabo en un Hospital Manabita en el area
de Gineco Obstetricia, durante el periodo
comprendido entre agosto 2024 a febrero
2025. Se incluyeron todas las pacientes
embarazadas y  puérperas  que
presentaron diagndstico de preeclampsia
con criterios de severidad y obesidad,
utilizando criterios de inclusion que
garantizaban la homogeneidad de la
muestra.

La recoleccion de datos se realizd a
través de la revision de expedientes
clinicos, donde se registraron variables
como edad, indice de masa corporal
(IMC), antecedentes médicos, cuadro
clinico, tratamientos administrados vy
complicaciones observadas. Se
utilizaron medidas de tendencia central y
proporciones para el andlisis de las
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variables cuantitativas y cualitativas,
respectivamente. Los datos fueron
procesados mediante el uso de
programas estadisticos, facilitando la
obtencion de resultados precisos sobre la
experiencia clinica en el manejo de estas
pacientes. El andlisis incluyo Ila
clasificacion de las pacientes seglin los
grados de obesidad y la identificacion de
las  principales comorbilidades y
complicaciones  asociadas a la
preeclampsia. Se llevé a cabo un enfoque
cuidadoso en la interpretacion de los
resultados, permitiendo determinar las
caracteristicas clinicas y bioquimicas de
la poblacion estudiada, asi como la
eficacia de los tratamientos utilizados en
la unidad.

Resultados

En este estudio, se incluyeron 120
pacientes en estado de gestacion y
puérperas con  diagndstico de
preeclampsia con criterios de severidad o
complicaciones.

Tabla 1. Caracteristicas generales de la poblacion de estudio

Variables Frecuencia Porcentaje
Edad
De 19 a 25 afios 24 20%
De 26 a 30 afios 26 22%
De 31 a40 47 39%
> 40 afios 23 19%
Edad Gestational

< 28 semana 13 23%
28 —34 semanas 1 2%
34,1-36,6 semanas 12 21%
37 semanas y mas 29 52%
Puerperio 1 2%

Fuente: Datos obtenidos en mediante la investigacion

El analisis de la poblacion de estudio,
permite comprender el contexto en el que
se investiga la gestion del cuidado en la

prevencion de complicaciones en
pacientes con preeclampsia. Las
variables demograficas, como la edad y
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la edad gestacional, ofrecen informacion
clave que influye en el manejo clinico y
los resultados de salud. En Ia
distribucion por edad, se observa que el
grupo mas representado es el de 31 a 40
afos 39%, lo que indica que esta franja
es la mas susceptible a desarrollar
preeclampsia, si bien esta condicion es
mas comun en mujeres de mayor edad, lo
que puede estar relacionado con factores
de riesgo como hipertension previa y
comorbilidades.

Las edades de 19 a 25 afios y > 40 afos
tienen una representacion menor de 20%
y 19%, hace asumir que las mujeres
jovenes tienen menos embarazos en
comparacion con las mujeres mayores,
mientras que las que son mayores de 40
pueden ser atendidas con mayor
precaucion debido a los riesgos
asociados a la edad avanzada. En cuanto
a la edad gestacional, mas de la mitad de
las pacientes 52% se encuentran en la
categoria de 37 semanas y mads. Sin
embargo, estos datos dejan claro que
muchas mujeres estdn siendo manejadas
adecuadamente hacia el final de sus
embarazos, contribuyendo en mejores

ISSN 2773-7705

Periodo. Enero - Junio 2025

Vol. 12, Nro. 1, Publicado 2025-06-30
resultados. Aunque resulta preocupante

que un 23% de las pacientes se
encuentren antes de las 28 semanas, un
periodo critico donde la preeclampsia
puede ser mas dificil de manejar. La baja
representacion en las categorias de 28 a
34 semanas y 34,1-36,6 semanas con el
2% y 21%, respectivamente, indica que
no podemos descuidar este grupo.

La informacion  demografica vy
gestacional es esencial para disefiar
intervenciones efectivas. Con un alto
porcentaje de mujeres en la franja de 31
a 40 afios y un considerable nimero en
etapas tempranas de la gestacion, se debe
enfocar la gestion del cuidado en Ia
educacion sobre los signos de
preeclampsia y la importancia de la
atencion prenatal regular. Ademads, de
adaptar las estrategias de prevencion y
manejo a las caracteristicas de la
poblacion, incluyendo programas de
vigilancia mas intensivos para las
mujeres en riesgo y la implementacion
de protocolos claros para el manejo de la
preeclampsia, especialmente en etapas
tempranas.

Tabla 2. Caracteristicas clinicas de las pacientes en estudio

Caracteristicas Frecuencia Porcentaje
Cardiopatia materna 41 34%
Hipertiroidismo 35 29%

Asma 11 9%
Enfermedades autoinmunes 14 12%
Diabetes Mellitus gestacional 72 60%
Hipotiroidismo 21 18%
Hipertension gestacional 95 79%
Diabetes Mellitus Tipo 11 3 3%
Hipertension arterial cronica 2 2%

Fuente: Datos obtenidos en mediante la investigacion

La identificacion de comorbilidades
como la hipertension gestacional y la

diabetes mellitus gestacional, permite un
enfoque mas integral en la atencion de
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estas pacientes. Es evidente que una de
las comorbilidades més frecuentes en
estos casos es la hipertension gestacional
con el 79%. Esto marca la necesidad de
un monitoreo constante de la presion
arterial en mujeres embarazadas. La alta
frecuencia de  diabetes
gestacional con un 60% indica un riesgo
elevado de complicaciones metabolicas
y obstétricas. Seguida de cardiopatias
maternas con un 34 % una condicion que
puede complicar significativamente el

mellitus

embarazo.

El hipertiroidismo se presenta en este
grupo en un 29% e hipotiroidismo en un
18%, ambas condiciones endocrinas son
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relevantes, ya que afectan el desarrollo
fetal y la salud materna. Asimismo, otras
comorbilidades como el asma en un 9%
y enfermedades autoinmunes el 12%,
condiciones que requieren ajustes en el
tratamiento y un seguimiento especial
para evitar exacerbaciones durante el
embarazo. Su alta prevalencia, en este
grupo de pacientes emerge la necesidad
de intervenciones centradas en la
prevencion y el control, bajo un enfoque
integral que incluya educacion sobre
salud, cambios en el estilo de vida y
atencion médica regular, para reducir la
incidencia de complicaciones asociadas.

Tabla 3. Caracteristicas clinicas de la preeclampsia con criterios de severidad

Caracteristicas Frecuencia Porcentaje
Cefalea 68 57%
Epigastralgia 46 38%
Edema 70 58%
Hiperreflexia 12 10%
Proteinuria 82 68%
Hipertension 95 79%

Fuente: Datos obtenidos en mediante la investigacion

La preeclampsia es una complicacion del
embarazo que se caracteriza por la
aparicion de hipertension y dafio a
organos, siendo una de las principales
causas de morbilidad y mortalidad
materna y fetal. La hipertension es la
caracteristica mas prevalente, afectando
al 79% de las pacientes, ya que la
elevacion de la presion arterial lleva a
complicaciones graves como accidentes
cerebrovasculares o dafio renal. La
proteinuria, también se hace presente en
el 68% de las pacientes, como un
indicador clave del dafo renal. Asi
mismo, con un 58% y un 57%, el edema
y la cefalea como indicativos de la
progresion de la enfermedad. La

epigastralgia afecta al 38% y la
hiperreflexia al 10%, aunque menos
frecuentes, son importantes ya que
pueden indicar un deterioro del estado
materno y el riesgo de complicaciones
como hemorragias internas 0
convulsiones.

Discusion

La predominancia del grupo etario de 31
a 40 anos 39% en el desarrollo de
preeclampsia se alinea con estudios
previos que sugieren que las mujeres de
mayor edad son mas susceptibles a esta
condicidn. Segun Franziska et al., (2025)
la edad materna avanzada se asocia con
un aumento en la incidencia de
hipertension gestacional y preeclampsia,
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lo que se relaciona con comorbilidades
preexistentes como la hipertension
arterial (10). Sin embargo, la baja
representacion de mujeres jovenes segin
Suarez et al., (2022) sugiere un cambio
en los patrones de maternidad, donde las
mujeres jovenes tienden a tener menos
embarazos (11).

Este estudio revela que mas del 52% de
las pacientes se encuentran entre las 37
semanas de gestacion, coincidiendo con
Martinez et al. (2023), quienes afirman
que un manejo prenatal eficaz,
contribuye en la mejora de los resultados
en estos casos complicados en etapas
avanzadas del embarazo(12). Sin
embargo, la preocupacion por el 23% de
las pacientes que se encuentran antes de
las 28 semanas es un hallazgo critico, lo
que coincide con la investigacion de
Vaca et al., (2024), que senala que la
deteccion temprana de preeclampsia es
esencial para evitar complicaciones
severas (13).

Sumado a esto, la alta prevalencia de
comorbilidades, como la hipertension
gestacional 79% vy la diabetes mellitus
gestacional 60%. Este resultado es
consistente con el estudio de Garcia et
al., (2020), que establece que estas
comorbilidades son factores de riesgo
significativos para el desarrollo de
complicaciones en el embarazo.
Asimismo, la  identificacion  de
condiciones como el hipertiroidismo
29% vy el hipotiroidismo 18%, dado que
estas condiciones endocrinas pueden
complicar el manejo clinico y afectar
tanto la salud materna como fetal, tal
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como lo discuten Martinez et al.,
(2023)(14).

De la misma forma, la prevalencia de
sintomas como hipertension, proteinuria,
edema y cefalea, indica un perfil clinico
que requiere atenciéon especial. La
correlacion entre estos sintomas y el
riesgo de complicaciones graves, como
accidentes cerebrovasculares, se
documenta en la revision de literatura de
Magee et al., (2025), quienes enfatizan la
importancia de un monitoreo riguroso
para prevenir desenlaces adversos(15).
Conclusiones

La preeclampsia representa una de las
complicaciones mas serias durante el
embarazo, vinculandose con elevados
riesgos tanto para la madre como para el
feto. Este estudio destaca la importancia
de una gestion adecuada del cuidado para
prevenir complicaciones, evidenciando
que un enfoque multidisciplinario y

protocolos  estandarizados = pueden
mejorar significativamente los
resultados  perinatales. La  alta

prevalencia de comorbilidades, como la
hipertension gestacional y la diabetes
mellitus  gestacional, enmarca la
necesidad de un monitoreo constante y
un manejo proactivo en esta poblacion
vulnerable. Al documentar la efectividad
de las intervenciones en la gestion del
cuidado de la preeclampsia, se pueden
establecer guias que beneficien a otras
instituciones, especialmente en regiones
con recursos limitados.
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