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Resumen

Introduccion: uno de los desafios mas
importantes de la neonatologia en los
ultimos anos es el manejo integral del
recién nacido de muy bajo peso.
Objetivo: caracterizar a los neonatos
con peso al nacer menor a 1500 g,
segun morbilidad, mortalidad y supervi-
vencia.

Método: se realizd un estudio des-
criptivo, observacional y prospectivo, en
el Hospital General Docente “Ivan
Portuondo", del municipio San Antonio
de los Banos, durante el periodo com-
prendido de enero del 2015 a diciembre
2016, en el que se incluyeron a todos
los nacidos vivos con peso menor a
1500 g. Las \variables estudiadas
fueron: sexo, peso al nacer, via del
nacimiento, morbilidad, sobrevida vy
causas de muerte.

Resultados: predominaron los recién
nacidos femeninos, la edad gestacional
mayor de 32 semanas y los nacidos por
cesarea. Las enfermedades mas fre-
cuentes fueron la Enfermedad de mem-
brana hialina y la sepsis. La principal
causa de muerte fue la sepsis neonatal
y la supervivencia de estos neonatos
fue de un 84.8%.
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Conclusiones: la mayor morbilidad y
mortalidad se encontré en los recién
nacidos de extremadamente bajo peso
(<1000 g).

Palabras clave: Recién nacido de muy
bajo peso; morbilidad; supervivencia

Abstract

Introduction: one of the most impor-
tant challenges of the neonatology on
the last years is the handling of the
newborn with very low weight.
Objective: to characterize the
neonates with birth weight lower than
1500 g, according to morbidity,
mortality and survival.

Method: a descriptive, observational
and prospective trial was carried out in
the Teaching General Hospital “Ivan
Portuondo”, San Antonio de los Bafos
during the period of time from January
2015 to December 2016, in which was
included all alive newborn with weight
lower than 1500 g. The variables were:
sex, birth weight, delivery way,
morbidity, survival and causes of death.
Results: female sex newborn, the
gestational age more than 32 weeks

www.revmie.sld.cu



http://www.revmie.sld.cu/
http://www.revmie.sld.cu/

and delivery by cesarean predomi-
nated. The most frequent illness was
the Hyaline membrane disease and
Sepsis. The main cause of death was

Conclusions: The principal morbidity
and mortality was found in the
newborns with extremely underweight
(1000 qg).

neonatal sepsis and the survival of )
these neonates was 84,8 %. Key words: Newborn with extremely
underweight; morbidity; survival
Introduccion

Uno de los desafios mas importantes de
la Neonatologia en los ultimos afos es
el manejo integral del recién nacido de
muy bajo peso (RNMBP).! Estos recién
nacidos (RN) constituyen un grupo
especial de pacientes en las Unidades
de cuidados intensivos neonatales
(UCIN) quienes requieren cuidados
diferenciados, ocasionan altos costos
econdmicos para sobrevivir, presentan
incidencias de morbilidades a largo
plazo, demandan formas individualiza-
das de seguimiento y la utilizacion de
servicios médicos especiales.?

A pesar de todos los avances
existentes, lograr disminuir la elevada
tasa de mortalidad en los RN con
extremado bajo peso y también su
morbilidad a largo plazo, es un area
aun no resuelta de Ila medicina
perinatal.!

El parto prematuro es un problema de
salud creciente en todo el mundo, con
una incidencia mundial de 11,1 % vy
diferencias geograficas importantes,
que varian entre un5% en paises desa-
rrollados y 18 % en los mas pobres. Los
RNMBP o menor de 1500 g representan
entre el 1 y el 1,5 % del total de los
nacimientos, pero contribuyen significa-
tivamente a la mortalidad neonatal (del
50 al 70 %) e infantil (del 25 al 40 %)
en la regién del Cono Sur de América3*#
y son pacientes que requieren una
atencion especial por sus caracteristicas
perinatales y en la mayoria de los casos
un ingreso hospitalario prolongado en
las unidades de Neonatologia.’

Revista Cubana de Medicina Intensiva y Emergencias

72

La prematuridad y el bajo peso al nacer
son los factores predictivos mas fuerte-
mente asociados con la mortalidad,
existiendo una relacién directa entre el
peso al nacimiento y la mortalidad peri-
natal.®

En México, el Instituto Nacional de
Perinatologia reporta una incidencia de
prematuridad de 19.7% que contribuye
con 38.4% de muertes neonatales, por
lo que se ubica como la primera causa
de mortalidad perinatal.” En Argentina
nacen anualmente unos 30 000 nifos,
de los cuales el 1,26 % pesa menos de
1500 gramos.® En Espana, la incidencia
anual de recién nacido pretérmino en el
afio 2010 fue de 7,96 % y con peso
inferior a 1500 gramos de 0,92 %."

La Sociedad Iberoamericana de Neona-
tologia (SIBEN) reporta una gran dispa-
ridad en la tasa de mortalidad neonatal
en diferentes regiones, entre paises y
dentro del mismo pais. En Bolivia se ha
reportado una tasa de mortalidad neo-
natal de 30 por cada 1000 nacidos
vivos; en Brasil de 15, en Canada, de
4; y en Espafa, de 3 por cada 1000
nacidos vivos.%10

Sin duda, lo ideal en el futuro seria
prevenir el nacimiento de nifios con
extremo bajo peso, aunque sea prolon-
gando la edad gestacional por dos o
tres semanas, para que los nifios
pretérminos nazcan después de las 28
semanas cumplidas de duracién del
embarazo.

Esto todavia no se ha podido lograr,
incluso ni con el aumento de los
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cuidados prenatales, el uso de tocoli- una elevada morbilidad y mortalidad lo
ticos, ni con las unidades de cuidados cual fue motivo para la realizacion de la
especiales materno-fetales.!! presente investigacién, con el objetivo

A pesar que estos RN representan sélo de caracterizar a los neonatos con peso
el 1,9% aproximadamente del total de al nacer menor a 1 500 g.
los nacidos en el hospital, presentan

Métodos
Se realiz6 un estudio descriptivo, obser- secundarias: libro de registro de
vacional y prospectivo, en la UCIN del ingresos y egresos e historias clinicas
Hospital General Docente “Ivan Por- del Servicio de Neonatologia y del

tuondo”, del municipio de San Antonio Departamento de Registro Estadistico
de los Bafios, Provincia Artemisa, del Hospital General Docente “Ivan
durante el periodo de enero del 2015 a Portuondo”, en el periodo estudiado.
diciembre del 2016. Se analizaron las variables: sexo, edad
El universo y la muestra estuvo cons- gestacional, via del nacimiento, morbili-
tituida por todos los RN vivos en el dad, supervivencia y causas de muerte.
periodo estudiado, con peso al nacer Para el anadlisis de los datos se utilizd
menor a 1500 gramos. Se excluyeron programa Statistical Package for fhe
de la investigacién todos los RN con Social Science (SPSS), version 20, se
peso al nacer mayor o igual a 1500 determinaron las frecuencias absolutas
gramos. La investigacion fue aprobada y relativas, riesgos relativos (RR), con
por el Consejo Cientifico y el Comité de un intervalo de confianza (IC) del 95 %.
Etica del Hospital. Se considerd la significacion estadistica
Para la realizacién de la investigacién la con valor de p< 0,05, y un RR >1.
informacién se obtuvo de fuentes

Resultados
En los afos estudiados hubo un total de tuyendo el 1,9% de todos los nacimien-
3301 nacidos vivos, y de ellos, 66 eran tos, representando wuna incidencia
RN con peso menor a 1500 g, consti- media anual de x = 33. (Tabla 1)

Tabla 1. Incidencia de RN con peso menor a 1500 gramos.

Anos Total de RN Total de RN Incidencia
vivos <1500 gr

2015 1832 31 1.6%

2016 1469 35 2.4%

Total 3301 66 1.9%

Fuente: Registros de estadisticas del hospital.

En la tabla 2 se aprecia la distribucién de los nacimientos se produjo en el
de los RN segun sexo, edad gestacional rango de los mayores de 32 semanas
y via del nacimiento, predominando los de edad gestacional (53.0 %), con un
RN del sexo femenino (56.1 %), los predominio general de los RN con peso
nacidos por parto distocico (cesarea) comprendido entre 1000 y 1499 gra-
para un 89.4 % del total y la mayoria mos, representando el 87.9 %.
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En la tabla 3 se aprecia la morbilidad de
los RN con peso inferior a 1500 gramos,
destacando como enfermedad mas fre-
cuente la Enfermedad de la membrana
hialina (EMH), con 25.7 %, en segundo
lugar, la sepsis asociada a la atencién

sanitaria (12.1 %) y en tercer lugar la
apnea de la prematuridad (9.0 %).
Otras entidades con menor incidencia,
pero no por ello menos relevantes,
fueron la ECN (6.0 %), y la sepsis
connatal (4.5 %).

Tabla 2. Distribucién de los RN con peso menor a 1500 gramos segun género, edad
gestacional y via de nacimiento.

< 1000g

Variables No. %

(x=8) 12.1
Sexo
Masculinos 1 12.5
Femeninos 7 87.5
Edad gestacional
< 29 semanas 4 50
29 - 31.6 semanas 3 37.5
32y mas 1 12.5
Via del nacimiento
Eutocico 1 12.5
Distdcico (cesarea) 7 87.5

Grupos de peso

1000-1499 Total
No. % No. %
(x=58) 87.9 (x=66) 100
28 48.3 29 43.9
30 51.7 37 56.1
4 6.9 8 12.1
20 34.5 23 34.9
34 58.6 35 53.0
6 10.3 7 10.6
52 89.7 59 89.4

Tabla 3. Distribucién de los RN con peso menor a 1500 gramos segun su

morbilidad.

Morbilidad.

Enfermedad de M. Hialina (EMH)

Sepsis adquirida

Apnea de la prematuridad

Enterocolitis necrosante (ECN)

Sepsis Connatal

Hemorragia intraventricular (HIV)
Persistencia del conducto arterioso (PCA)
Hemorragia pulmonar

2015 2016 Total

17

%
25.7
12.1

NeE 1 RNNOS

7
3
4
2
2
2
1

NNN WA ®
wWwwwhroo
coowoo

En la tabla 4 se recoge la supervivencia
de los RN con peso menor a 1500
gramos, el afio 2015 de los 31 RNMBP
fallecieron 7, para una sobrevida del
77.4 % y en el 2016 de los 35 RNMBP
fallecieron solo 3, para una superviven-
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cia del 91.4 %, de forma global la
sobrevida fue de un 84.8 %. Se ob-
serva que la mayor mortalidad estuvo
en los RNMBP con peso al nacer inferior
a 1000 gramos.
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Tabla 4. Distribucién de los RN con peso menor a 1500 gramos segun su
supervivencia.

Total RN < 1500 g

Peso 2015 2016
<1000g 4 4
1000-1249 5 11
1250-1499 22 20
Total 31 35

Supervivencia del RN < 1500 g

2015 2016
No. % No. %
2 6.4 1 2.9
3 9.7 11 31.4
19 61.3 20 57.1
24 77.4 32 91.4

En la tabla 5 se muestran las prin-
cipales causas de muerte de los RN con
peso menor a 1500 gramos, aprecian-
dose que la sepsis neonatal fue la causa
fundamental de mortalidad (60 %),
seguida de la hemorragia pulmonar (20
%) y la ECN (20 %). Se observa que
los RN extremadamente bajo peso

(<1000 gramos) presentaron mayor
riesgo de muerte, con un Riesgo Rela-
tivo (RR=7.25), Intervalo de Confianza
IC (2.68-19.61), los cuales tuvieron 3.6
veces mas riesgo de sepsis neonatal,
7,2 veces mas riesgo de hemorragia
pulmonar y 14.5 veces mas riesgo de
ECN.

Tabla 5. Distribucion de los RN con peso menor a 1500 gramos segun las
principales causas de muerte.

Causas de <1000 1000-1499 RR (IC 95%) p-
muerte gramos(n=8) gramos(n=58) valor
Sepsis 2 4 3.63 (0.79-16.71)  0.095
neonatal

Hemorragia 1 1 7.25 (0.5-104.84) 0.095
Pulmonar

Enterocolitis 2 1 14.50 (1.48-142.31) 0,003

necrosante
Total 5 5 7.25 (2.68-19.61) 0.000

Discusion

La literatura internacional plantea que Artemisa, los RNMBP constituyeron

los RNMBP constituyen aproximada- entre el 1.6-2.4 % del total de nacidos

mente del 0.9 al 2.6 % del total de en el periodo, coincidiendo con la
nacimientos, lo cual varia de un pais a literatura revisada. Similar resultado

otro.®

El 1% de los nifilos que nacen en el Pais
Vasco y Navarra, (Espafia) presentan
muy bajo peso al nacer, porcentaje
muy similar al descrito para otros pai-
ses de Europa.!?

Durante los afios estudiados en el
Hospital “Ivan Portuondo,” Provincia

muestra un estudio realizado en Boli-
via,!3 con una incidencia del 1.6 %.

Predominaron los RN del sexo feme-
nino, concordando con los estudios de
Lariza Genes,!* en Paraguay y de Mery
Camacho!3 con un 54% de neonatos
femeninos menores de 1500 gramos en
ambas investigaciones, diferente resul-
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tado obtuvo Fuentes Llanos en Perd,
con un predominio de los RN del sexo
masculino (51.6 %).!

La mayoria de los estudios revisados,
evidencian que el mayor por ciento de
neonatos con peso menor a 1500 gra-
mos, nacen por via cesarea, Castillo
Calderdn'® en Perd, encontré un 63.9 %
y Yong Chimbo!” demuestra en su tra-
bajo que el 74.6 % de los < 1500
gramos nacieron por esta via.

Guerra Diez®> en Espafia muestra cifras
muy superiores con un 81.5 % de naci-
mientos por cesareas, cifras superiores
a las nuestras.

Bancalari!! refiere que la operacion ce-
sarea mejora el prondstico de estos
ninos debido a que la incidencia de Ila
hemorragia intracraneal es mayor en
ninos que nacieron por parto vaginal,
en comparacion a los nacidos mediante
operacién cesarea.

El efecto protector de la operacién
cesarea puede deberse a la ausencia de
trabajo de parto, o por lo menos a un
trabajo de parto mas breve.

Las principales enfermedades que pre-
sentaron estos RN fueron: EMH y sepsis
adquirida, se diagnosticaron otras con
menor frecuencia como la apnea de la
prematuridad, la enterocolitis necrosan-
te (ECN) y la hemorragia intraventri-
cular (HIV), coincidiendo con el estudio
realizado en Colombia por Ruiz Vargas?'®
donde la EMH fue la principal enfer-
medad (46 %) y con Sarmiento Portall®
desde Pinar del Rio, con un 55.8 %.
Noemi?° refleja la sepsis neonatal (45.4
%) y la EMH (18.1 %) como las
principales morbilidades en los RN me-
nores de 1500 gramos, la EMH ocupd la
segunda causa en orden de frecuencia,
a diferencia del presente estudio, que
fue la principal causa de morbilidad, y
la sepsis de comienzo tardio fue la
segunda causa similar a nuestros resul-
tados.
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En México, un estudio de 6 anos, rea-
lizado por Morales? encontré como
principal enfermedad la Hiperbilirrubi-
nemia, lo cual difiere de los resultados
obtenidos, y en segundo lugar destaca
la sepsis neonatal (31.7 %), donde la
infeccién asociada a los cuidados sani-
tarios fue la segunda morbilidad en los
RNMBP.

La literatura reporta una incidencia
actual de HIV de un 25 a 30 % en
menores de 1500 g, pero en prema-
turos entre 500 y 750 g la cifra
aumenta a un 70 %.! Sin embargo, en
esta investigacion solo reportamos una
incidencia de HIV de un 3.0 %, muy por
debajo de lo planteado mundialmente,
otros autores también han reportado
incidencias bajas de HIV, como Sar-
miento Portal!® quien reporta incidencia
de 9.61 %, por debajo de lo sefalado
por la literatura, pero superiores a las
nuestras.

La sobrevida de los prematuros de muy
bajo peso ha experimentado una
mejoria significativa debido principal-
mente, a los avances en la medicina
perinatal, al advenimiento de las UCIN,
la utilizacion de ventilacion mecéanica vy
uso de técnicas de monitoreo no
invasivo.’

Plantea la literatura que en los paises
de mayor desarrollo se espera una
sobrevida de un 80 a 85 % en los RN
con peso al nacimiento entre 1000 y
1500 gramos,?? coincidiendo la supervi-
vencia encontrada (84.8 %) con lo
reportado internacionalmente.

Las infecciones son la causa mas comun
de mortalidad neonatal y son responsa-
bles de un 30 a un 50 % de las muertes
neonatales.?? A nivel mundial, la tasa de
mortalidad neonatal se ha fijado en 30
x 1000 nacidos vivos, resultando en 4
millones de muertes cada afo y el 95 %
de estas ocurre en paises en desarro-
llo.2*
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En multiples estudios se destaca la sep-
sis neonatal como la principal causa de
muerte en los RNMBP. En la investiga-
cion de Cardenas Gonzdlez? la sepsis
ocupd un 34.2 %, Camacho Arnez!?
reporta un 30 % y Veldzquez Hurtado?®
plantea que la causa de fallecimiento
mas frecuente en los neonatos fue la
infeccién, tanto en Huanuco (34,3 %)
como en Ucayali (29,7 %).
Muckhopadhyay,?® en la India también
reporta como principales causas, la
sepsis neonatal (46 %), asfixia peri-
natal (20 %) y la hemorragia pulmonar
(19 %), coincidiendo con la presente
investigacion, solo que la asfixia peri-
natal no fue una causa frecuente en
estos neonatos, pero la hemorragia
pulmonar tuvo una elevada incidencia,
con cifras semejantes a las encontra-
das.

En otros estudios se reporta la ECN
como la principal causa de muerte en
estos neonatos, como el trabajo de
Vento Sime?” en Perd, lo cual difiere de

nuestros resultados, pues la ECN no fue
la principal causa de mortalidad en los
RNMBP (20 %), pero si se demostrd
que constituye un riesgo importante de
mortalidad en los RN < 1000 gramos.

El peso al nacer se ha relacionado con
la mortalidad en multiples investigacio-
nes, con mayor riesgo de mortalidad
para los RN con peso inferior a 1000
gramos.

Yong Chimbo!” plantea un riesgo au-
mentado en estos neonatos, (OR:
9.89), coincidiendo con los resultados
obtenidos.

En conclusién, la incidencia encontrada
de recién nacidos de muy bajo peso
oscilé entre un 1.6 y 2.4 %. La mayor
morbilidad y mortalidad se encontr6 en
los recién nacidos de extremadamente
bajo peso (<1000 g), la enfermedad de
mayor incidencia en este grupo de
recién nacidos fue la Enfermedad de
membrana hialina y la principal causa
de muerte la sepsis neonatal.
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