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Resumen Abstract

Fundamento: los trastornos de la hemoglobina Foundation: hemoglobin disorders can have a
pueden tener un impacto significativo en el significant impact on maternal well-being and fetal
bienestar materno y en el desarrollo fetal, por tal development, for this reason, they constitute a
razén, constituyen un indicador critico. critical indicator.

Objetivo: identificar variaciones de los valores de la Objective: to identify variations in hemoglobin
hemoglobina posterior al parto en pacientes values after childbirth in patients living at high
residentes a gran altura que fueron atendidas en un altitude who were treated in a hospital in the Sierra
hospital de la regién Sierra de Ecuador. region of Ecuador.

Método: se realizd un estudio descriptivo de corte Method: a descriptive cross-sectional study was
transversal en pacientes atendidas en un centro de carried out on patients treated at a health center in
salud de la provincia de Tungurahua, perteneciente the province of Tungurahua, belonging to a hospital
a un hospital de la sierra ecuatoriana entre enero y in the Ecuadorian mountains between January and
diciembre de 2022. La muestra quedé conformada December 2022. The sample consisted of 124
por 124 pacientes. Se emplearon la prueba de patients. The Kolmogorov-Smirnov test and Wilcoxon
Kolmogorov-Smirnov y de rangos con signo de signed rank test were used.

Wilcoxon. Results: 55.6 % of the pregnant women were under
Resultados: el 55,6 % de las gestantes fueron 30 years of age, 61.3 % were married and 71.8 % of
menores de 30 afios, el 61,3 % fueron casadas y el the pregnancies were unplanned. Before delivery,
71,8 % de los embarazos fueron no planificados. the mean value of maternal hemoglobin was 11.736

Previo al parto, el valor medio de la hemoglobina g/dl, while after delivery it was 10.927 g/dl, a figure
materna fue de 11,736 g/dl, mientras que posterior that showed a statistically significant variation (Z =
al parto fue de 10,927 g/dl, cifra que mostrdé una -9.557; p < 0.001).

variacién estadisticamente significativa (Z = -9,557; Conclusions: hemoglobin values during the third
p < 0,001). trimester of pregnancy experience a significant
Conclusiones: los valores de hemoglobina durante decrease after delivery, which persists after 45 days.
el tercer trimestre del embarazo experimentan un

descenso significativo posterior al parto, que Key words: maternal well-being, fetal development,
persisten con posterioridad a los 45 dias. anemia, iron, hemoglobinopathies
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INTRODUCCION

El cuerpo humano necesita un flujo constante de
sangre que transporte una alta concentracién de
hemoglobina para satisfacer las demandas de
oxigeno. El transporte de oxigeno no solo se basa
en la cantidad de hemoglobina presente,
también, en la capacidad de esta proteina para
unirse al oxigeno, la cual puede ajustarse segun
las condiciones ambientales mediante cambios
en la concentracién de ciertos efectores como
iones de hidrégeno, cloruro, CO, y Dipropylene
Glycol (DPG) (por sus siglas en inglés) dentro de
los glébulos rojos. Algunas condiciones médicas
que afectan la hemoglobina pueden beneficiarse
de tratamientos farmacoldgicos destinados a
aumentar o disminuir su afinidad por el oxigeno,
modificar sus propiedades o alterar su
produccion. Ejemplo de estas condiciones son la
anemia de células falciformes, las talasemias y
las hemoglobinopatias hereditarias.”

La interpretacion de las diferentes fuentes
bibliograficas permite asumir que los valores
normales de hemoglobina pueden variar
ligeramente en dependencia del laboratorio y la
poblacién de referencia. De forma general se
consideran como valores normales de
hemoglobina los que se encuentren entre 13,8 y
17,2 gramos por decilitro (g/dL) de sangre para
hombres adultos y de 12,1 a 15,1 g/dL de sangre
para mujeres adultas.® Es importante destacar
que estos son valores de referencia generales y
que pueden variar segln la poblacién y las
condiciones individuales de salud. Si un analisis
de sangre muestra niveles de hemoglobina por
encima de los valores normales, puede ser
indicativo de una condicién médica subyacente,
como la policitemia vera, una enfermedad renal,
la deshidratacién o la apnea del suefio, entre
otras. Factores como: cambios en la sangre, el
metabolismo del hierro y el método de
investigacién, pueden distorsionar los resultados
diagndsticos y generar valores incorrectos.

En Ecuador, varios factores pueden suscitar la
aparicién de complicaciones o situaciones de
salud de la gestante, el producto de la concesion
y la comunidad. Tienen implicacién factores
como la adherencia al control prenatal, la
planificacién familiar, las dificultades de
accesibilidad, asi como el clima y geografia de la
regién.®

La altitud elevada en la regién Sierra del Ecuador
es una caracteristica importante que debe ser
considerada al realizar un estudio sobre los

niveles de hemoglobina en gestantes, ya sea,
durante el embarazo o en el periodo postparto. El
factor altura puede influir en los resultados y las
interpretaciones del estudio, por lo que es
esencial abordar esta particularidad de manera
adecuada en el disefio y el andlisis de la
investigacion.

El presente estudio se realizd con el objetivo de
identificar variaciones de los valores de
hemoglobina de pacientes maternas postparto
residentes a gran altura que fueron atendidas en
un hospital de la region Sierra del Ecuador.

METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte
transversal, en pacientes maternas atendidas en
un centro de salud en la provincia de Tungurahua,
perteneciente a un hospital de la sierra
ecuatoriana entre los meses de enero y
diciembre de 2022.

La poblacién de estudio estuvo conformada por
todas las pacientes atendidas en el centro de
salud durante el periodo de estudio. La muestra
queddé conformada por 124 gestantes,
seleccionadas mediante un muestreo aleatorio
simple, tras la aplicacién de criterios de inclusién,
exclusién y salida.

En el estudio fueron incluidas las gestantes que
se encontraron en el tercer trimestre del
embarazo, en edades entre los 15 y 45 afos,
residentes en la regién de la sierra ecuatoriana y
gque aceptaron participar en el estudio y
brindaron su consentimiento informado. Se
excluyeron las gestantes que dejaron de residir
en el drea designada, que abandonaron el centro
de asistencia, que fallecieron en el proceso o que
presentaban condiciones médicas graves que
pudieran influir significativamente en los niveles
de hemoglobina como enfermedades
hematoldgicas crénicas.

Se estudiaron las variables: edad, estado civil,
planificacién del embarazo, hemoglobina
materna y variaciéon de la hemoglobina materna.
Se realizaron dos mediciones de la hemoglobina
materna, la primera durante el tercer trimestre
del embarazo (HM1) y la segunda a los 45 dias
después del parto (HM2). Se analizé la variacion
de la hemoglobina materna (HMVar); esta
variable se calculdé al restar los niveles de
hemoglobina materna después de 45 dias del
parto de los niveles de hemoglobina materna en
el tercer trimestre del embarazo
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Para las mediciones de hemoglobina se empled
un dispositivo portatil HemoCue, que utiliza para
medir los niveles de hemoglobina una muestra
de sangre capilar. El equipo HemoCue consta de
un analizador e insumos que incluyen las cubetas
0 microceldas de andlisis y las soluciones de
calibracién. El procedimiento para medir la
hemoglobina con un HemoCue fue:

1. Se realiz6 una puncion en la yema del
dedo del paciente para obtener una
pequeila cantidad de sangre capilar.

2. La sangre se colocd en la cubeta o
microcelda de analisis proporcionada.

3. La cubeta se insert6 en el analizador
HemoCue.

4. El analizador realizé una lectura rapida y
precisa de los niveles de hemoglobina en
la muestra de sangre.

5. El resultado se mostro en la pantalla del
analizador.

Para evaluar la normalidad de la variacién de la
hemoglobina materna se utilizé la prueba de
Kolmogorov-Smirnov. Para analizar el grado de
significacion de la variacion de la hemoglobina
materna se empled la prueba de rango de
Wilcoxon.

La presente investigacion recibié la aprobacion
del comité de ética y el consejo cientifico
institucional. Se solicitd a cada paciente su
consentimiento informado. Se respetaron los
principios de la bioética y ética para la
investigacion en seres humanos.

RESULTADOS

Los datos obtenidos en la caracterizacion de
la muestra mostraron que el 55,64 % de las
gestantes fueron menores de 30 anos, el
61,30 % estaban casadas y el 71,77 % de los
embarazos fueron no planificados. (Tabla

1).

B

Previo al parto, el valor medio de la
hemoglobina materna fue de 11,736 g/dl,
mientras que posterior al parto fue de
10,927 g/dl. (Tabla 2).

]

En los rangos obtenidos en una
comparacion entre las mediciones de:
hemoglobina materna después (mg/dl) y
hemoglobina materna antes (mg/dl), se
observo que, en 120 casos, la medicién
postparto de hemoglobina materna fue
inferior a la medicion en el tercer trimestre,
lo que constituy6 una variacion
estadisticamente significativa (Z = - 9,557;
p < 0,001). (Tabla 3).

(]

DISCUSION

La salud materna es fundamental tanto para la
madre como para el feto durante el embarazo y
el periodo postparto. Se han realizado varias
investigaciones que han tenido como objetivo el
estudio de la hemoglobina materna durante la
gestacion y después del part, no solo han
analizado variaciones, sino que han incluido las
formas de su estudio. Un ejemplo lo constituye el
articulo publicado por Yoshida y cols.*” que
estudiaron la utilidad del dispositivo Pronto-7
comparada con el laboratorio convencional. Esto
muestra la intencidn de la comunidad cientifica
en valorar las variaciones de hemoglobina
materna como un indicador de valor clinico.

Un estudio realizado por da Silva y cols.® al
caracterizar a un grupo de gestantes de Brasil, a
las cuales se les midié la hemoglobina en
diferentes momentos del embarazo y con
posterioridad al parto, encontré predominio de
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pacientes casadas y de embarazos no
planificados; similares resultados fueron
identificados en el presente estudio.

La altitud elevada se asocia comiUnmente con
una disminucién de la presién de oxigeno en el
aire. Como respuesta adaptativa, el organismo
tiende a aumentar la produccién de hemoglobina
en estas condiciones para transportar mas
oxigeno a los tejidos. Esto puede llevar a un
aumento en los niveles de hemoglobina en
personas que viven a gran altitud. Por lo tanto,
es importante considerar esta adaptacion
fisioldgica al analizar los resultados de los niveles
de hemoglobina en mujeres de esta regién. Por lo
tanto, variaciones que conlleven a una
disminucién o aumento significativo de los
niveles de hemoglobina requiere un analisis
detallado, al sobrepasar los mecanismos
adaptativos y compensatorios.

Segln un estudio que se realizd en Pery,*?en la
mayoria de las poblaciones que residen a gran
altitud, se observa un incremento en la
concentracién de hemoglobina como una
respuesta al aumento de la actividad
eritropoyética. Este aumento en la hemoglobina
se considera un mecanismo compensatorio para
contrarrestar los efectos de la hipoxia tisular que
resulta de la baja presién barométrica a la que
estan expuestas estas poblaciones. Sus autores
informaron que el porcentaje de anemia en
mujeres embarazadas fue del 13,06 % para la
anemia leve, 2,99 % para la anemia moderada y
0,04 % para la anemia severa, al tener en cuenta
los niveles de hemoglobina no corregida.
Resultados similares aparecen referidos en un
estudio realizado por Mejia y cols.”® que en 3
altitudes diferentes encontré variaciones
significativas (p < 0,01) en los niveles de
hemoglobina: Lima (15,3 g/l - 2 240 m sobre el
nivel del mar), Arequipa (16,0 g/l - 2 500 m sobre
el nivel del mar) y Cerro de Pasco (17,4 g/l - 4
300 m sobre el nivel del mar).

En esta investigacién se encontraron resultados
similares al estudio realizado por Cardenas y cols.®®
gque tuvo como objetivo determinar las
variaciones de hemoglobina materna entre el
tercer trimestre de gestacion y los valores a las
24 h del parto y se encontraron diferencias
significativas (p < 0,05); es necesario destacar
que, aunque los resultados fueron similares hubo
diferencias con respecto al momento de la
segunda medicién de hemoglobina materna (24
horas vs 45 dias postparto); que deben ser
tenidas en cuenta.

El estudio proporciona una evaluacién objetiva
de las diferencias en las mediciones de
hemoglobina antes y después del parto. Estos
resultados pueden ayudar a identificar problemas
de salud potenciales en la poblacién estudiada,
como la presencia de anemia o la eficacia de las
intervenciones médicas. De igual forma, otra de
las implicaciones clinicas del estudio reside en la
adaptacion del organismo a situaciones de gran
altura, como lo son las variaciones de
parametros clinicos y de laboratorio.

El monitoreo regular de hemoglobina materna se
podria recomendar como parte de la atencién
prenatal y postnatal. Esto permitiria la deteccién
temprana de cualquier disminucién significativa
en los niveles de hemoglobina y basado en ello
lograr la toma de medidas apropiadas, ademas,
basado en los resultados de las variaciones y
hemoglobina se pueden sustentar estrategias y
protocolos orientados a una educacidén
nutricional que logre cubrir los requerimientos
metabdlicos y permita prevenir o tratar la
anemia.

Los valores de hemoglobina durante el tercer
trimestre del embarazo experimentan un
descenso significativo después del parto, que
persiste con posterioridad a los 45 dias.
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