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RESUMEN

Se realiza un estudio descriptivo sobre factores maternos asociados a
cardiopatias congénitas en neonatos, en el Hospital General Docente “Agostinho
Neto” de Guantédnamo, desde el 1ro. de enero de 1997 hasta el 31 de diciembre
de 2002. EIl universo lo constituyeron 72 recién nacidos vivos cardiopatas (n=72),
de un total de 35 799 que nacieron en este periodo. Mediante la revision de los
datos aportados por el departamento de estadistica, el libro de estadistica de
neonatologia y la revision de las historias clinicas de los recién nacidos y sus
madres, se estudian variables como: edad de la madre en el momento del parto,
habitos toxicos y consumo de medicamentos por la madre, asi como enfermedades
padecidas por las mismas. Se utiliza el tanto porciento como método estadistico y
se concluye que la edad materna oscila entre 21 y 30 afios, la mayoria es
consumidora de café, el medicamento mas usado por la madre es la aspirina y la
enfermedad que con mas frecuencia se asocia al embarazo es la hipertension.
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INTRODUCCION

Entre las enfermedades mas inquietantes para el familiar del recién nacido y
el personal de salud, se encuentran aquellas que afectan al corazén por la
envergadura de sus expresiones, por el efecto negativo que tiene sobre el
desarrollo del nifio, y por lo exigente y costoso que puede resultar la solucion
del problema, que en muchos casos ponen en peligro la vida.*

En un trabajo realizado en nuestra provincia las cardiopatias congénitas
ocuparon el cuarto lugar, precedidas por los defectos del tubo neural, otras
malformaciones del sistema nervioso central y malformaciones renales. En una
investigacion realizada en Camagley (1986-1994) se encontré que las

malformaciones del aparato cardiovascular fueron las mas frecuentes.?

La causa de la mayoria de las malformaciones congénitas es desconocida. Los
avances mas recientes se han dado en la comprension del desarrollo cardiaco y
el conocimiento de los sindromes asociados a las cardiopatias a través de la
biologia molecular. La sobrevida dio lugar a una nueva poblacion adulta con
cardiopatias congénitas tratadas de acuerdo a la necesidad de atencién que ello
implica.?

En estudios realizados en México y Chile, también se informa mayor

proporcion de malformaciones del aparato cardiovascular que de otros
aparatos.>®

En este trabajo y como parte de los esfuerzos que se realizan para disminuir
la incidencia de malformaciones congénitas, nos propusimos estudiar los
factores maternos que pueden influir en la apariciobn de cardiopatias
congénitas, entre los cuales estan la edad materna, los habitos toxicos, el
consumo de medicamentos y las enfermedades padecidas por la madre durante
el embarazo.

METODO

Se realiz6 un estudio de los 72 nifios nacidos con cardiopatias (n=72),
egresados del servicio de neonatologia del Hospital General Docente “Dr.
Agostinho Neto”, en el periodo 1997-2002, asi como de las historias clinicas de
las madres de dichos nifios, para investigar los factores maternos relacionados
con la incidencia de cardiopatias congénitas.



Para la realizacion de este estudio fue necesario el apoyo del departamento
de Estadistica del hospital, en el que se aportd el nUmero de nacidos por afio
del periodo estudiado y cuantos de ellos eran cardiopatas, éste ultimo dato fue
corroborado, por lo que aparece registrado en el libro del servicio de
neonatologia y en el control de nacidos cardiopatas que tiene el departamento
de genética de dicha institucién hospitalaria.

Del libro de estadistica de la sala de neonatologia se tomé el nombre y nimero
de historia clinica de cada nifio egresado como cardiopata y se revisaron las
historias clinicas del archivo, se adjunt6é en cada caso la historia obstétrica de
la madre, de la que se obtuvo la informacion referente a edad materna, habitos
toxicos, medicamentos consumidos y enfermedades padecidas por la misma.

Toda la informacion anterior fue analizada para dar cumplimiento a cada uno
de los objetivos de la investigacion a través de las variables propuestas y
anteriormente detalladas.

Se considera el diagnéstico de cardiopatia congénita a toda malformacién
cardiovascular encontrada en el nifio, a través de los sintomas propios de estas
afecciones (taquicardia, soplo, cianosis, polipnea) y comprobada por
telecardiograma, electrocardiograma y/o ecocardiograma.

Segun el momento en que se confirmo el diagnostico con relacion a la edad de
la madre al parto se clasificaron en grupos de 15 a 19 afios, de 20 a 25, de 26 a
30, de 31 a 35 y mayores de 36 afios. El dato fue extraido de la historia
obstétrica de la madre y de la misma se obtuvo la informacion acerca de los
habitos téxicos de la madre, referidos en el acapite que al respecto se dedica
en el interrogatorio de la historia. También de dicho interrogatorio se recogio
lo referente a medicamentos ingeridos y las enfermedades que las mismas
padecieron.

Todos los datos fueron registrados para efectuar los célculos y confeccion de
tablas y gréaficos con la informacion resumida.

Se consultd literatura nacional y mundial referente al tema. Se arrib6 a
conclusiones y se emiten recomendaciones.



RESULTADOS Y DISCUSION

La mayoria de las madres al momento del parto tenian entre 20 y 30 afos (49
madres). Sdlo 9 madres rebasaron los 36 afios de edad (12.5 %), considerada
como limite a la edad fértil sin riesgo y sdlo un 9.72 % (7 madres) tuvo el parto
antes de los 20 afios, de modo que no encontramos relacion entre la edad
considerada de riesgo materno y la presencia de cardiopatias en el recién
nacido. (Tabla 1)

En la literatura revisada encontramos que algunos autores consideran edad
6ptima para la procreacién entre 21 y 35 afios.” En el estudio realizado en
Camagley encontramos resultados similares al nuestro, tanto las madres como
los padres tenian edad 6ptima para la reproduccién.® En la investigacion
realizada en Cienfuegos® tampoco se encontré relacién significativa entre la
edad materna y la aparicion de malformaciones, ya que casi la totalidad de las
madres tenian menos de 35 afios.

Con relacion a los habitos téxicos de la madre no se registran antecedentes
de consumo de alcohol y tabaco en las madres de los pacientes cardiopatas y
solo 6 (8.33 %) dijeron consumir café (Tabla 2). Es evidente que tampoco se
pudo demostrar relacion directa entre habitos tdxicos y cardiopatias.

Actualmente se ha reconocido cientificamente que pequefas dosis de alcohol
en el embarazo pueden producir malformaciones congénitas®, nosotros no
tuvimos referencias de consumo de alcohol, no obstante, hay que tener en
cuenta que la madre puede negar el dato por vergienza, pero con el
antecedente de consumo de alcohol que hay en nuestra poblacién no se puede
descartar que haya tenido alguna influencia, por lo que vale la pena en proximos
trabajos precisar este antecedente.

Se ha descrito que el alcohol produce retraso del crecimiento, retraso mental,
microcefalia y fisuras palpebrales, asi como cardiopatias congénitas, aun
cuando haya sido consumido en pequefias dosis.

En la investigacion realizada en Camagley las madres de los malformados
estuvieron expuestas a agentes ambientales como el alcohol, altas
temperaturas, radiaciones y traumatismos.* También en este trabajo el café
resulto ser una bebida muy popular y, ademas, ellos muestran relacion entre el
consumo de cigarro y la aparicion de malformaciones.



La Tabla 3 resume el consumo de medicamentos de madres de nifios
cardibépatas durante el embarazo y se observa que el mayor consumo
correspondié a la aspirina. Ademés de la aspirina, los anticonvulsionantes se
consideran medicamentos teratdgenos, que ademas de producir cardiopatias
provocan retraso en el desarrollo fisico y mental, hipertelorismo e implantacién
baja de las orejas. Es importante conocer el tiempo y la dosificacion en que
fueron usados los medicamentos.™

Entre el 2 y el 4 % de las cardiopatias se asocia a situaciones

medioambientales o maternas adversas. Entre los farmacos se citan: litio,
etanol, talidomida, anticonvulsionantes.'?

En nuestro estudio habia una madre epiléptica, pero no se pudo precisar el
medicamento que utilizaba; le sigui6 en orden el fenobarbital, el cual fue
consumido por 2 madres (2.78 %) y solo 1 (1.39 %) usaba insulina (diabética). No
se encontro referencias bibliograficas acerca de accion teratogena de la
insulina, sino que méas bien se relaciona la diabetes con la cardiopatia. Solo 1
madre us6 benadrilina.

Aparece en la literatura® relacién entre el uso de tranquilizantes y la aparicion
de malformaciones, y en orden de frecuencia, también se encontro relacion con
el uso de analgésicos y antibidticos; en nuestro caso no tuvimos referencia del
consumo de estos tipos de medicamentos. Es importante investigar el uso de
medicamentos teratégenos durante el embarazo.’®

En la Tabla 4 se consignan las enfermedades que padecieron las madres
durante el embarazo, y en este sentido predomind la hipertension arterial con 5
madres (6.94 %), esto es de especial importancia epidemiolédgica y reafirma la
necesidad del control estricto de la tension arterial durante el embarazo.

A diferencia de los resultados de nuestro estudio la literatura actual registra
como enfermedad relacionada a malformaciones la diabetes mellitus'®,
encontrada por nosotros en 2 casos. También Nelsor? cita la diabetes como
enfermedad asociada al embarazo, que produce malformaciones, asi como el
lupus eritematoso sistémico y fenilcetonuria.

De las 72 madres, 1 era siquiatrica, pero no se pudo precisar qué tratamiento
usaba y se encontrd también una sicklémica sin que encontrasemos referencias
bibliograficas que relacionaran esta enfermedad con la aparicién de
cardiopatias.



Elisa Dyce* encontré relacién directa entre algunas enfermedades maternas y
algunas cardiopatias, y cita en primer lugar la diabetes mellitus, seguida por
hipertension arterial, que en nuestro estudio también fue significativo.
Informa, ademds, que el asma bronquial, la epilepsia y los trastornos tiroideos,
asi como la gripe y la varicela son enfermedades relacionadas con cardiopatias.

El antecedente familiar de muerte subita es factor de riesgo para pacientes
cardiépatas o con miocardiopatias.'® Es importante revisar en la anamnesis el
antecedente de enfermedad materna o de cardiopatia en la madre.'®

CONCLUSIONES

1. No hubo relacion entre la edad materna y la aparicion de cardiopatias

congeénitas.

El café fue el Unico habito tdxico referido por las madres.

El medicamento més usado por las madres fue la aspirina.

4. La hipertension arterial fue la enfermedad més frecuentemente asociada al
embarazo.
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TABLA 1. EDAD DE LAS MADRES EN EL
MOMENTO DEL PARTO.

EDAD CANTIDAD %
15-20 7 9.72
21-25 29 40.28
26- 30 20 27.78
31-35 7 9.72
36 y mas 9 12.50

TOTAL 72 100.0

TABLA 2. HABITOS TOXICOS.

HABITOS TOXICOS CANTIDAD %
Alcoholismo 0 0.00
Tabaquismo 0 0.00
Café 6 8.33
Otros habitos 0 0.00

TABLA 3. MEDICAMENTOS INGERIDOS DURANTE
EL EMBARAZO.

MEDICAMENTOS CANTIDAD %

Aspirina 7 9.72

Fenobarbital 2 2.78

Insulina 1 1.39
1 1.39
0

0.00

Benadrilina
Metronidazol




TABLA 4. ENFERMEDADES DE LAS MADRES
DURANTE EL EMBARAZO.

ENFERMEDADES CANTIDAD %
Hipertension arterial 5 6.94
Cardiopatia 3 4.17
Diabetes mellitus 2 2.78
Sicklemia 1 1.39
Psiquiatricas 1 1.39




	Resumen
	Introducción
	Método
	Resultados y discusión
	Conclusiones
	Referencias bibliográficas
	Tabla 1
	Tabla 2
	Tabla 3
	Tabla 4

