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Resumen:

Introduccion: La hidrocefalia congénita constituye un sindrome polimorfico,
cuyos factores de riesgo son disimiles y prevenibles. Por lo que una educacion
preconcepcional éptima es necesaria para su prevencion.

Objetivo: Identificar la educacién preconcepcional en prevencién de hidrocefalia
congénita, de mujeres en edad fértil del municipio Matanzas, durante el periodo
de septiembre de 2016 a diciembre de 2019.

Materiales y métodos: Estudio descriptivo de corte transversal en 273 mujeres
en edad fértil de los consultorios 5 y 6 del policlinico “José Jacinto Milanés”. Se
identificaron factores de riesgo y la educacién preconcepcional de las mujeres, a
través de la encuesta disefiada. Se realizd una prueba piloto para céalculo de los
coeficientes alfa de Cronbach y regresion lineal para evaluar validez y
confiabilidad de la encuesta.

Resultados y discusion: El cadlculo de ambos coeficientes fue superior a 0,7; lo
que permitid considerar la encuesta valida y confiable. En las mujeres se
identificaron factores de riesgo, maternos y ambientales, de hidrocefalia
congénita y una educacién preconcepcional deficiente.

Conclusiones: Se identificd una educacion preconcepcional deficiente, en
mujeres con riesgos, lo que evidencia el desconocimiento en cuanto al riesgo
reproductivo preconcepcional y la baja percepcién de las féminas estudiadas, a
tener una descendencia afectada.

Palabras clave: educacion preconcepcional, mujeres en edad fértil, factores de
riesgo, hidrocefalia congénita, defectos congénitos.

Introduccion:

La educacion para la salud es una estrategia para la promocion de la salud y la
prevencion de enfermedades, aborda la dimensién educativa y constituye una de
las herramientas primordiales a utilizar a distintos niveles (poblacional, grupal,
individual), en diferentes ambitos (familia, escuela, centros de trabajo, servicios
sanitarios...), sola o combinada con otras estrategias. > La OMS la define como
el “proceso que permite a las personas incrementar el control sobre su salud
para mejorarla. " 3

La salud reproductiva es definida por la OMS como el “estado de completo
bienestar fisico, mental y social del individuo, que favorece o determina la
reproduccién humana en condiciones saludables. * Y el riesgo reproductivo
preconcepcional se precisa como la probabilidad que tiene la mujer de sufrir un
dafio a la salud, ella o el producto de la concepcidon de involucrarse ésta, en el
proceso reproductivo.

Los defectos congénitos constituyen un importante problema de salud a nivel
mundial, pues conllevan a la mortalidad infantil y a la discapacidad fisica y
mental.

En la actualidad, defectos, malformaciones y anomalias congénitas son términos
utilizados para describir los trastornos del desarrollo que se encuentran al nacer
(del latin “congénitus”, nacido con..). Pueden ser estructurales, funcionales,
metabdlicos, o conductuales. ©

En la mayoria de los paises de América Latina, ocupan entre el segundo y el
quinto lugar como causa de muerte en menores de un afo, constituyendo en



paises con bajas tasas de mortalidad infantil, como es el caso de Cuba, la segunda
causa de muerte en menores de un afo, al igual que en los de uno a cuatro anos, y
el tercer lugar en el grupo comprendido entre cinco y catorce afios, encontrandose
entre las diez primeras causas de muerte en todas las edades. ’

Entre los defectos congénitos, los del sistema nervioso constituyen la segunda
causa de muerte tras los cardiovasculares. Y entre los del sistema nervioso se
encuentran en primer lugar los defectos del cierre del tubo neural, y en segundo
lugar la hidrocefalia congénita, sindrome polimorfico que reune afecciones
diversas que conlleva a la discapacidad fisica y mental con una elevada
mortalidad. ®

Sus causas son multiples y comunes, siendo considerada un defecto de origen
multifactorial.® Por lo que la prevencidn de sus factores de riesgo y elevar el nivel
de conocimiento de la poblacion femenina en edad fértil sobre su prevencion,
debe ser una prioridad y debe enfocarse desde el nivel primario o
preconcepcional por sus beneficios sociales. %11

Las autoras refieren que a pesar que la promocidon de salud se considera una
herramienta primordial que contribuye a la educacién preconcepcional y a la
prevencion de defectos congénitos, que ha permitido que las personas tengan un
papel protagdnico en el mantenimiento de estados saludables, sigue existiendo
desconocimiento sobre los factores que influyen en la aparicién de los defectos
congénitos y su prevencién como la hidrocefalia congénita.

Por lo que plantean como problema cientifico: éCudl es la educacién
preconcepcional en prevencion de hidrocefalia congénita, que presentan las
mujeres en edad fértil del municipio Matanzas, durante el periodo de septiembre
de 2016 a diciembre de 2019? Y como objetivo general: Identificar la educacién
preconcepcional en prevencién de hidrocefalia congénita de las mujeres en edad
fértil del municipio Matanzas, durante el periodo de septiembre de 2016 a
diciembre de 2019.

Materiales y Métodos:

-Tipo de estudio: Descriptivo transversal en mujeres en edad fértil del municipio
Matanzas, durante el periodo de septiembre de 2016 a diciembre de 2019.
-Poblaciéon y muestra: Se trabajd con el universo de mujeres en edad fértil (273),
pertenecientes a los consultorios médicos 5 y 6 del policlinico “José Jacinto
Milanés”, lo que constituyd la poblacién.

-Variables: Fueron estudiadas a través de los items de la encuesta disefiada.
Factores de riesgo, explorados a través de los items 1 al 15 de la seccién II.
Educacién preconcepcional, explorados a través de los items 16 al 23 de la
seccion II.

-Procedimientos e instrumentos: Fue aplicada la seccién II de la encuesta
confeccionada: “Educacién preconcepcional y prevencion de hidrocefalia
congénita. Encuesta a mujeres en edad fértil”. (Anexo 1)

-Métodos: Los empiricos empleados fueron la revisién documental y bibliografica
(en Biblioteca Virtual de Salud de Infomed en las bases de datos, Clinical Key,
Scielo regional y Scielo Cuba), revisadas tesis de terminacién de la Especialidad
Embriologia Médica, disponibles en la biblioteca de la Universidad Médica de
Matanzas y el interrogatorio, para la aplicacion de la encuesta.

Estadisticos: Se realizd6 una prueba piloto para el calculo del coeficiente alfa de
Cronbach (a) y el coeficiente de determinacién de la regresién lineal (R?), para
determinar la confiabilidad y la validez concurrente de la encuesta.




Considerandose el calculo de ambos coeficientes, para ser aceptables, mayor a
0,7.

-Consideraciones éticas: Se cumplié el principio ético de confidencialidad de la
informacidén, no se divulgaron datos referentes a los pacientes sino resultados del
estudio.

Resultados y Discusion:

El andlisis de confiabilidad realizado a la encuesta previo al estudio mediante una
prueba piloto, a través del cédlculo del coeficiente alfa de Cronbach (a), dio como
resultado 0,8176 por lo que se considerd que la encuesta cumple con el supuesto
de fiabilidad. El coeficiente de determinacion de la regresion lineal resultd en
R?=0,8 lo cual permitié considerar la encuesta valida.

Se estima mundialmente que de 2 a 3% de los nacidos vivos, tienen un defecto
congénito y de estos, 65 a 70% son de causa desconocida, los cuales
probablemente obedezcan a marcas extracigéticas o epigenéticas provocadas por
el ambiente, que generan modificaciones en la expresion del ADN, sin cambios
en su secuencia. ** Por lo que la prevencién de estos factores es esencial.

Los factores de riesgo son un conjunto de condiciones detectables en un
individuo o grupo poblacional que se asocia a la probabilidad de enfermar o
morir. En la etiologia de los defectos congénitos del sistema nervioso, se plantea
la interaccién de factores genéticos predisponentes, factores maternos y factores
desencadenantes ambientales, los dos ultimos prevenibles y/o controlables. °
Entre los factores maternos observados en las mujeres estudiadas se encuentra
el sobrepeso presente en 38,47%, seguido de las normopeso, presente en
35,16% de las mujeres, en estudios realizados por diferentes autores se ha
observado una relaciéon entre el sobrepeso y los defectos del cierre del tubo
neural, algunos de los cuales conllevan a la hidrocefalia secundaria. ®!* Otro de
los factores maternos son las enfermedades cronicas, la bibliografia revisada
refiere como factores de riesgo de defectos congénitos del sistema nervioso a la
hipertensidn crdénica, la diabetes gestacional e incluyen la depresién en el caso de
hidrocefalia, !* planteando que las mujeres diabéticas tienen un riesgo de
concebir un feto malformado directamente proporcional a la desviacién de los
niveles de glucemia. *°

Entre las enfermedades crénicas mas frecuentes en las mujeres estudiadas se
observé la hipertension arterial presente en 66,66% de las mujeres, seguido de
la depresién en 21,76% y la diabetes mellitus presente en 11,56%; ademas se
observd que 16 de las 147 mujeres con enfermedades cronicas deseaban tener
hijos en el momento del estudio, para 10,88%, lo que segun el criterio de las
autoras, sus fetos seran mas vulnerables a presentar defectos congénitos.

Las autoras consideran que la depresién materna durante el embarazo, puede
actuar como un factor epigenético y estar asociada a cambios moleculares, es
decir a la expresion o silenciamiento de genes.!!

Sadler '® plantea que alrededor de 15% de los factores, que influyen en el
desarrollo de las malformaciones congénitas, son ambientales, pero cuando se
encuentran asociados se incrementa el riesgo de presentar una descendencia
afectada. Entre los factores ambientales de estos defectos, se encuentran las
infecciones maternas por TORCH (toxoplasmosis, rubeola, citomegalovirus,
herpes virus)?’ y actualmente se ha asociado a infecciones por aspergillus
durante el embarazo sin la presencia de otro factor, en el caso de hidrocefalia. 2



En el estudio se observa que 94,13% de las mujeres tenian asociado mas de un
factor de riesgo ambiental; 91,94% refirieron exposicion materna a sustancias
toxicas y 49,81% vivian cerca de vertederos.

La bibliografia refiere que la exposicidon laboral materna y/o paterna a sustancias
guimicas ambientales como quimicos industriales, desinfectantes, diluyentes de
pintura, antisépticos, bactericidas entre otros, conllevan al desarrollo de defectos
del sistema nervioso que a su vez contribuyen a la hidrocefalia congénita. ° Otro
factor de riesgo potencial a defectos del sistema nervioso que se ha estudiado,
es la residencia materna en areas proximas a vertederos. °

Segun el criterio de las autoras, muchas de estas sustancias son utilizadas
diariamente, lo que se considera un factor que aumenta la vulnerabilidad a tener
una descendencia afectada, y concuerdan en que los factores mencionados
elevan el riesgo de presentar defectos del sistema nervioso, los cuales son
considerados graves y en la mayoria de las ocasiones conllevan a la muerte
inevitable, por lo que tienen un alto costo social y psicoldgico para el paciente
que la padece y su familia, ademas del costo econdmico, ya que el gasto en
instituciones médicas es ilimitado para evitar las complicaciones y la muerte.

Se observd que de las 219 mujeres estudiadas con hijos, 86,30% refirieron
haber planificado su gestacion, resalta que solo 54,33% de las mismas ingirid
acido félico previo al embarazo; 43,83% refirieron haber recibido informacién
preconcepcional y 17,35% refirieron ingerir acido félico actualmente, lo que
evidencia que la gran mayoria de las mujeres desconoce el significado de la
verdadera planificacion del embarazo.

Para eliminar o disminuir el riesgo se requiere que el embarazo se planifique y se
tomen una serie de cuidados previos, sobre todo en los 3 a 6 meses que lo
preceden (enfoque pre-gravidico) como, por ejemplo, la ingestion de acido félico
preconcepcional, ?° recibir informaciéon preconcepcional que contribuya a la
eliminacion de habitos toxicos (tabaco, alcohol), la correccidn de infecciones
recurrentes, anemias, desnutricion, insuficiencia  vascular  periférica,
endocrinopatias y otras afecciones croénicas, susceptibles de ser modificadas o
controladas; > situaciones éstas, en opinién de las autoras, que de no ser
tratadas o controladas previamente pueden influir negativamente en la salud
materno infantil, en este caso en el nacimiento de nifios con defectos congénitos.
La mayoria de los autores consultados consideran que el manejo y control del
riesgo preconcepcional es inadecuado, lo cual estd relacionado con el
desconocimiento de la magnitud del problema, la baja percepcion de riesgo por
la poblacion femenina estudiada, a pesar de la realizacién de acciones
encaminadas a la modificacion del riesgo dictadas por el personal de salud, que
aun contindan insuficientes, lo que constituye un problema aun por resolver.
Segun criterios de las autoras en la actualidad se reconoce que es la pareja la
maxima responsable de su educacién preconcepcional y refieren que algunas de
las condicionantes que inciden desfavorablemente y que demuestran una
educacién preconcepcional deficiente, evidente en el estudio son: La baja
percepcion de riesgo y desconocimiento de la magnitud del problema, no
planificacion de la gestacidn, embarazos no deseados y el no consumo
preconcepcional de acido fdlico, entre otras.

Las autoras resaltan que llama la atencién que la mayoria de las mujeres
estudiadas refirieron desconocer que los factores de riesgo identificados
constituyen riesgo de tener una descendencia afectada. Por lo que concluyen que
se identificd una educacién preconcepcional deficiente en mujeres con riesgos de




defectos congénitos en su descendencia, lo que evidencia el desconocimiento en
cuanto al riesgo reproductivo preconcepcional al que estan expuestas y la baja
percepcidon de las mismas a tener una descendencia afectada.
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Anexo 1: Encuesta.

Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas.
Facultad de Ciencias Médicas Dr. Juan Guiteras Gener.
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Encuesta: “Educacién preconcepcional y prevencién de Hidrocefalia congénita.
Encuesta a mujeres en edad fértil":

Caso No.
Seccion I- Datos generales de la pareja:
1-Ocupacién materna: Estudiante_ Ama de casa__Trabajadora__Lugar donde
trabaja
2- Ocupacion paterna: Estudiante_ Sin vinculo laboral___ Trabajador__Lugar
donde trabaja _
3- Tiene hijos: Si No
Seccion II- Factores de riesgo:
1-Antecedentes de hijos con malformaciones congénitas del sistema nervioso

central: Si éCual? No

2-Antecedentes de hidrocefalia congénita en la familia: Si__ Grado de
parentesco No

3-Consumo de medicamentos: Si ¢Cudles? No
4-Presencia de habitos toxicos: Consumo de Alcohol: Si No
5-Antecedentes de infecciones por: Toxoplasmosis Si No Rubeola
Si No Citomegalovirus Si No Herpes virus Si No
Otros: Si éCudles? No

6-Exposicion materna y/o paterna a fumigaciones o fertilizantes, plaguicidas,
ambientadores, desinfectantes u otras sustancias téxicas: Si __ éQué tipo de
sustancia? No __

7- ¢Vive usted cerca de un vertedero de basura? Si No

8- (Fueron sus embarazos planificados?: Si___ No

9- ¢Recibié suplemento de acido félico durante su embarazo? Si__ No

10- ¢Ha recibido informacién previa al embarazo por parte de su médico de
familia? Si__ No___

11- ¢Es usted actualmente atendida en consulta de riesgo preconcepcional?
Si No

Seccidn III- Diagndstico de las necesidades de aprendizaje:

1. éConoce usted sobre las malformaciones congénitas? Si__ No___ Algo___

2. Las malformaciones congénitas son: a) Defectos estructurales y/o funcionales
que aparecen al nacimiento. b) Defectos de causa ambiental. c)
Defectos de causa genética o hereditaria. d) Todas las anteriores. e)

Ninguna de las anteriores.
3. La hidrocefalia congénita se produce a causa de:

a) Alteraciones genéticas o hereditarias. __ b) Enfermedades que padece la
madre y factores a los que ella se expone durante el embarazo. _ c) Ambas.
d) Ningunas de las anteriores. e) No sé.

4. La forma mas importante de prevencién de las malformaciones congénitas,
incluyendo la hidrocefalia, es la que se realiza: a) Antes del embarazo. b)
Durante el embarazo. __ c¢) Después del nacimiento del bebé (mediante
investigaciones y tratamientos efectivos). d) No sé.
Seccidon IV- Necesidades educativas sentidas:
1- ¢Ha recibido alguna informacién sobre este tema con anterioridad? Si No
_ Escasa ___

a) Si es afirmativa su respuesta sefnale la o las vias a través de las cuales fue

informada:

Médico o enfermera de la familia Organizaciones de masa (CDR, FMC)



Medios de difusién masiva (TV, Radio, Prensa) Todas las

anteriores Otra via éCudl?

2- De acuerdo al nivel de informacion que ha recibido sobre el tema, éConsidera
necesario adquirir informacion sobre el mismo? Si No
Alguna a) ¢éPor qué?

3- Si considera necesario informarse sobre el tema, marque con una X el método
gue le parezca mas adecuado para satisfacer sus necesidades educativas:
a) Técnicas grupales participativas. b) Materiales impresos. c)
Materiales digitalizados. d) Television, radio y prensa. €) Todas las
anteriores. f) __ Ninguna de las anteriores g) Otras. ¢Cudles

Anexo 2: Tablas.

TABLA 1: Valoracion ponderal en mujeres en edad fértil, 2016- 2019.

Valoracién Mujeres en edad fértil
ponderal (IMC)

No. %
Bajo peso 72 26,37
Normopeso 96 35,16
Sobrepeso 105 38,47
Total 273 100

Fuente: Encuesta.

TABLA 2: Enfermedades crénicas en mujeres en edad fértil, 2016- 2019.

Mujeres en edad fértil con enfermedades crdnicas

Desea
tener Hipertension Diabetes Depresion Total
hijos Mellitus

No. % No. % No. % No. %
Si 11 7,48 2 1,36 3 2,04 16 10,88
No 87 59,18 15 10,20 29 19,72 131 89,11
Total 98 66,66 17 11,56 32 21,76 147 100

Fuente: Encuesta.




TABLA 3: Factores de riesgo ambiental en mujeres en edad fértil, 2016- 2019.

Mujeres en edad fértil
Factores de riesgo ambiental.

No. %

Consumo de medicamentos. 118 43,22
Antecedentes de consumo de alcohol. 9 3,29
Exposicion materna a sustancias toxicas. 251 91,94
Exposicion paterna a sustancias téxicas. 72 32,67
Antecedentes de infecciones previas o 62 26,37
durante el embarazo. (TORCH)

Cercania a vertederos. 136 49,81
Mas de un factor. 257 94,13

Fuente: Encuesta.

TABLA 4: Educacidén preconcepcional en mujeres en edad fértil con hijos, 2016-
2019.

Mujeres en edad fértil

Educacién preconcepcional. con hijos
No. %
Planificacion de la gestacion. 189 86,30
Recibié informacién preconcepcional. 96 43,83
Chequeo médico preconcepcional. 76 34,70
Ingestion actual de acido félico. 38 17,35
Ingestion de acido fdélico previo al embarazo 119 54,33
anterior.
Atendida actualmente en consulta de riesgo 72 32,87

preconcepcional.



Fuente: Encuesta.
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