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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados a la rotura prematura de membranas
en gestantes adolescentes atendidas en el Hospital II- 1 Rioja, afo 2018.
Metodologia: EI presente estudio fue de tipo cuantitativo, observacional,
retrospectivo, correlacional. La poblacion y muestra estuvo conformada por 108
gestantes adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja durante el afio 2018,
54 con rotura prematura de membranas y 54 sin rotura prematura de membranas.
Resultados: La frecuencia de rotura prematura de membranas en gestantes
adolescentes fue de 15,4%. Los factores de riesgo que sociodemogréficos fueron:
la edad materna de 10 a 14 afios (OR =9.217; p = 0.031), ser soltera (OR = 3.430;
p = 0.041) y de grado de instruccién primaria (OR = 5.263; p = 0.005). Los factores
obstétricos fueron: anemia (OR = 5.390; p = 0.013), ITU (OR = 3.025; p = 0.020) y
Trichomonas (OR = 3.430; p=0.041). Y el factor de riesgo perinatal a rotura
prematura de membranas en gestantes adolescentes fue el: bajo peso al nacer
(menor de 2500gr) (OR = 3.017; p = 0.014). Conclusiones: Los factores de riesgo
asociados a rotura prematura de membranas fue la edad entre 10 a 14 afios, ser

soltera, tener anemia, Infeccion de tracto urinario y recién nacido de bajo peso.

Palabras clave: factores, rotura, membranas, gestante.
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ABSTRACT

Objective: to determine factors associated with premature rupture of membranes in
pregnant adolescents treated at Hospital 11-1 Rioja, year 2018. Methodology: The
present study was quantitative, observational, retrospective, correlational. The
population and sample consisted of 108 adolescent pregnant women attended at
Hospital Il - 1 Rioja during 2018, 54 with premature rupture of membranes and 54
without premature rupture of membranes. Results: The frequency of premature
rupture of membranes in adolescent pregnant women was 15.4%. The
sociodemographic risk factors were: maternal age of 10 to 14 years (OR =9.217; p
= 0.031), being single (OR = 3.430; p = 0.041) and grade of primary education (OR
=5.263; p =0.005). The obstetric factors were: anemia (OR = 5.390; p = 0.013), UTI
(OR =3.025; p = 0.020) and Trichomonas (OR = 3.430; p = 0.041). And the perinatal
risk factor for premature rupture of membranes in adolescent pregnant women was:
low birth weight (less than 2500gr) (OR = 3.017; p = 0.014). Conclusions: The risk
factors associated with premature rupture of the membranes was age between 10
and 14 years, being single, having anemia, urinary tract infection and low birth weight
newborn.

Key words: factors, break, membranes, pregnant.



l. INTRODUCCION

Las adolescentes no planean embarazarse, lo que es considerado como un
riesgo adicional de salud para la madre y también para el nifio. Segun los datos
oficiales del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica para el afio 2014 el indice
de embarazo en adolescentes subio al 14,6% lo que representdé un aumento del
1,6% desde el afio 2000, mientras que la poblacion total en el Peru asciende a
31.151.643 habitantes. Ademas, el INEI estimo el crecimiento anual entre los afios
2015y 2021, sera aproximadamente de 333.000 personas. La mayor concentracion
poblacional se encuentra en Lima con 9.835.000 personas lo que representa el 32%
de la poblacién peruanal. Las complicaciones se presentan cuando las gestantes
adolescentes no reciben una atencion prenatal en los plazos establecidos lo que es
muy probable que pueda provocar complicaciones posteriores tales como:
hipertension arterial, infecciones del tracto urinario y sus complicaciones de los
mismos, ademas para el bebé las complicaciones incluyen los partos prematuros y
el bajo peso al nacer, se estima que cerca 16 millones de adolescentes entre 15y

19 afios tienen un hijo cada afio?.

En el Per(, segin Miranda-Flores Alan® (2014), encontré complicaciones
maternas en aproximadamente 34,5%, donde la principal complicacion fue la
coriamnionitis con un 23,9% de los casos y el sindrome de dificultad respiratoria fue

el resultado mas frecuente en recién nacidos®. También encontré rotura prematura



de membranas que es producida antes del inicio del trabajo de parto, en un
embarazo posterior a las 22 semanas de gestacion?®, y tiene una frecuencia que
varia entre los 4 a 18% del total de los partos y causa el 50% de los partos pre
término y conlleva a contribuir el 20% de las muertes perinatales*. Sin embargo, en
América Latina 1 de cada 7 nacimientos son por rotura prematura de membranas
aproximadamente, lo que genera situaciones de mortalidad o morbilidad muy altas
y mientras mas temprano se presenta en la gestacion, mas tragico es el desenlace
y peor aun si su periodo de latencia es posterior a las 48 horas, las consecuencias

son criticas °.

En la Provincia de Rioja, se viene trabajando y realizando actividades
denodadas con todo el personal responsable del primer nivel de atencién, en el
beneficio del binomio madre - nifio, aun asi, persisten en una creciente magnitud de
embarazos en adolescentes, poniendo en riesgo el incremento de complicaciones
durante toda la gestacion, parto y el puerperio, es por ello, que el estudio contribuira

a mejorar las condiciones de la salud materna perinatal.

El estudio se formulé como problema general: ¢Cuéles son los factores
asociados a la rotura prematura de membranas en adolescentes, atendidas en el
Hospital Il — 1 Rioja, en el afio 20187?; y como objetivo general: Determinar los
factores asociados a la rotura de membranas en gestantes adolescentes atendidas
en el Hospital Il — 1 Rioja, afio 2018; como objetivos especificos: i) Identificar la
prevalencia de casos de rotura de membranas en adolescentes atendidas en el
Hospital Il — 1 Rioja, afio 2018, ii) Identificar los factores sociodemograficos

asociados a rotura prematura de membranas en adolescentes atendidas en el
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Hospital Il — 1 Rioja, afio 2018, iii) Identificar los factores obstétricos asociados a la
rotura de membranas en adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja, afio
2018, iv) Identificar los factores perinatales asociados a rotura prematura de
membranas en gestantes adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja, afio
2018. La investigacion tuvo como hipotesis principal: los factores infeccidn del tracto
urinario, infeccion cérvico — vaginal, antecedente de cesarea, anemia, antecedente
de parto pretérmino, polihidramnios y embarazos gemelares estan asociados con la
rotura prematura de membranas en adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1

Rioja, afio 2018.

El presente trabajo de investigacion se justifica porque socialmente se viene
en aumento los indices de embarazo en las adolescentes, es un motivo de
preocupacion, por las complicaciones que se puedan dar como la rotura prematura
de membranas que produce un parto pretérmino. Los riesgos para el producto con
una rotura prematura de membranas en un embarazo a término son la
prematuridad, aumentando los niveles de morbimortalidad materna — neonatal. La
ocurrencia de esta patologia es variable y depende de muchos factores como:
socioeconémico y el acceso a los servicios de salud teniendo en consideracion que
en la jurisdiccion de la provincia de Rioja — San Martin, se cuenta con 37
Instituciones Prestadoras de Servicio de Salud (IPRESS) nivel I; donde el 60%

brinda atencion solo con personal técnico en enfermeria (22 IPRESS).

En la actualidad la frecuencia de rotura prematura de membranas en el
Hospital Il — 1 Rioja se ha estado manteniendo estable, es por ello que ya es una

situacion preocupante que esta patologia obstétrica se presente en un embarazo

3



adolescente, que desencadena un conflicto emotivo, desesperacion y mal estar;

poniendo a su vez en riesgo la vida del producto.

Es por ello, que es vital e importante este estudio, que pretende abonar al
bagaje actual de conocimientos sobre los factores de riesgo asociados a la rotura
prematura de membranas en gestantes adolescentes de manera que se contribuya
a un mejor entendimiento en el aspecto preventivo y de educacion a la gestante
adolescente para que asista a los controles prenatales en forma oportuna, precoz,
periodica, que identifique los signos de alarma y de inmediato acuda a un
establecimiento de salud para recibir la atencion necesaria. El estudio también sera
atil en la adquisicion de mayores conocimientos sobre el tema y proponer acciones
desde el punto de vista educativo, para la poblacion adolescente. También
contribuye a otros estudios, con informacion sobre los factores de riesgo que hayan
tenido mayor asociacion con esta patologia obstétrica y asi se tome en cuenta 'y no
solo buscar tratarla a la enfermedad sino prevenirla y en caso que se den brindar la
adecuada y mejor atencioén de forma oportuna y asi evitar complicaciones en la
madre y en el feto. Entre sus limitaciones el estudio tuvo poco acceso a las historias
clinicas, algunas de ellas eran incompletas o estaban en deterioro y la dificultad de

realizar seguimiento de largo tiempo.

Por otro lado, Paredes Genaro®. 2013, Truijillo, en su estudio “Factores de
riesgo asociados a la rotura prematura de membranas pretérmino en el Hospital
Victor Lazarte — EsSalud, Trujillo - Perd”. El tipo de estudio fue retrospectivo, de
corte transversal, comparativo y observacional de casos y controles. Se utilizé la

revision documentaria como instrumentos, la poblacion estuvo conformada por 79
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casos. Los resultados encontrados fue que el principal factor de riesgo para parto
antes del término (p <0.043, OR=3.16), por otro lado, la infeccion intraamniética
(p<0.01 OR=3.57) y la infeccién de cuello uterino y conducto vaginal (p<0.021 OR
=4.02) resulto altamente significativo; y para anemia gestacional se encontro
(p<0.005 OR=3.65). Sin embargo, las variables vaginosis por Gardnerella,
intervenciones invasivas, bajo peso segun IMC antes del embarazo, anemia, habito
de fumar y antecedente de RPMP previo no resultaron estadisticamente

significativos (p >0.05).

El estudio se respaldé en investigaciones como Ganchoso Karen®. en el
2013, Ecuador, en el estudio titulado “Incidencia de rotura prematura de membranas
en mujeres de 15 a 30 afios, realizado en Guayaquil — Ecuador”. El tipo de estudio
es analitico, prospectivo. Se uso la revision documentaria como técnica de estudio
con el uso de fichas de investigacién. La poblacion estuvo conformada por 88
pacientes que cumplian los requisitos. Los resultados encontrados que: La edad
entre 15 a 20 afios representa el 51%, la paridad en 51,13%, las infecciones de vias
urinarias no especificadas en un 56,81% de las que el 34,13% tuvieron tratamiento
disminuyendo el riesgo de infeccion para la madre, el 100% pertenecen a un estado
socioeconémico bajo, sin embargo, los recién nacidos no tuvieron ninguna

complicacion.

Ademas, Torres Geisi, et al’. en el 2014, Cuba, en su estudio titulado
“‘Roturas prematuras de membranas y partos pretérmino en gestantes de Puerto
Padre, en la maternidad del Hospital Guillermo Dominguez Lépez, Cuba”. El tipo de

estudio fue prospectivo y transversal, se uso6 una ficha de recoleccion de datos como
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instrumento de investigacion, la poblacién de estudio estuvo conformada por 36
gestantes. Los resultados encontrados fueron que el 94,4% tuvo infeccion vaginal,
el parto pretérmino ocurrio entre las 27 y 33,6 semanas, el 15,9% de los recién
nacidos tuvieron bajo peso al nacer entre 1500 a 1999¢r, el 11,1% tuvieron un peso

de 2000 a 2499qgr.

Igualmente, Laguna Jenisse®. el 2015, Lima, en su estudio titulado
“Prevalencia de los factores de riesgo asociados a la rotura prematura de
membranas en gestantes del Hospital Nacional Docente madre-nifio San Bartolomé
en el periodo enero-diciembre 2014”. El tipo de estudio fue no experimental,
descriptivo-transversal, cualitativo, se utilizé una ficha técnica como instrumento, la
poblacién de estudio estuvo conformado por 109 pacientes. Los resultados
encontrados fue que el 37,6% de las gestantes son de alto riesgo por la edad, los
factores de riesgo encontrados son: el 57,8% tiene un insuficiente control prenatal,
el 42,2% con infeccién cérvico — vaginal, el 31,2% infeccion urinaria, el 17,2% no
presentacion cefalica, el 11% presento antecedente de sangrado vaginal, 7,3%
antecedentes de aborto, 3,7% gestacion multiple, el 0,9% bajo peso al nacer; el
promedio de edad materna fue de 27,8 afios, el promedio de edad gestacional es
de 34,37 semanas, el promedio de CPN es de 4,9 aproximadamente, promedio de
IMC materno es de 24,48cm, el 39,4% son primigestas, el 60,6 fueron nuliparas,
ademas se encontr6 que el 92,7% no tenia antecedentes de rpm, el 66,6% de los

recién nacidos fueron masculinos de las gestantes con diagnostico de RPM.

Asimismo, Gutiérrez-Munares Marling Elizabeth, Martinez-Pariona Phillips

André, Apaza-Rodrigo Jhon® el 2014, Ayacucho, en su estudio “Frecuencia de los
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factores de riesgo obstétricos en la rotura prematura de membranas pretérmino
2012, en Ayacucho Peru”. El tipo de estudio fue observacional, retrospectivo y
descriptivo. Se utilizd la revision documentaria como instrumento, la poblacién
estuvo conformada por 72 pacientes. Los resultados encontrados fueron que el
2,0% es la frecuencia de la rotura prematura de membranas. La edad media fue de
26,4 anos. La edad gestacional fue de 35 semanas, el nimero de atenciones
prenatales fue de 0 a 6 (media de 3,1), el 77,8% presentaron ITU, el 58,5% tuvieron
infeccion cérvico-vaginales, el 9,7% presento sangrado en el embarazo, el 29,6%
tuvieron antecedentes de rotura prematura de membranas, el 56% eran de

condicion socioeconOmica baja.

Entre las teorias podemos mencionar que la rotura prematura de membranas
es, la rotura de forma espontanea de las membranas ovulares después de las 22
semanas de gestacion y hasta una hora antes del inicio de trabajo de parto'°. La
incidencia de esta patologia varia entre el 1,6 y 21% de los partos y es considerada
como una patologia obstétrica que mas se relaciona con la morbilidad y la
mortalidad materna perinatal'l. En la gran mayoria la rotura de membranas se da
en una gestacion a término y el parto se empieza a desencadenar, inclusive cuando
las condiciones cervicales son muy desfavorables, de una forma espontanea

posterior a las 24 horas 1% 13,



Il MATERIAL Y METODOS

[I.L1. Disefio metodologico
El presente proyecto de estudio fue de tipo cuantitativo, observacional,
retrospectivo y correlacional. En este proyecto de estudio se uso el disefio

correlacional.

<—P> " — X

DONDE:

M: Representa la muestra que estd conformada por todas las adolescentes

atendidas en el Hospital Il -1 Rioja.
X: Factores de riesgo
Y: Rotura prematura de membrana

R: Relaciéon entre variables.



[I.2. Poblacion y muestra
Poblacion
Conformada por gestantes adolescentes que tuvieron su parto en el Hospital 1l — 1

Rioja durante el afio 2018 y fueron 108.

Muestra
La muestra del estudio estuvo constituida por el 100% de la poblacion que
corresponde a 108 embarazadas adolescentes que recibieron atencién en el

Hospital Il — 1 Rioja, 54 con rotura de membranas y 54 sin rotura de membranas.

Se usO el muestreo no probabilistico consecutivo porque incluimos a todos los

sujetos disponibles.

Unidad de analisis, es una historia clinica de las adolescentes en la etapa postparto

con o sin rotura prematura de membranas.

I1.3. Criterios de seleccion

Criterios de inclusién

e Historias clinicas de embarazadas adolescentes que fueron atendidas en el
parto en el Hospital Il - 1 Rioja, con rotura prematura de membranas y sin rotura

de membranas.

Criterios de exclusion
- Pacientes que ingresan por emergencia en trabajo de parto

- Paciente con tamizaje de RPM que no cuente con historia clinica completa



- Paciente con diagnostico de RPM pretérmino que no tenga FUR confiable y/o

ecografia.

Il.4. Técnicas de recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de datos fue a través de la revision de historias
clinicas, los datos de interés fueron recolectados a través de una ficha de
recoleccion de datos (anexo 1). La hoja de recoleccion de datos se construyo
tomando en cuenta los antecedentes previos de la historia clinica y est4 conformada
por 13 items, siendo dividida en 3 partes: i) La primera parte son los antecedentes
sociodemogréficos (5 items), ii) La segunda evaluo los factores de riesgo (4 items),

iii) La tercera la rotura prematura de membrana (1 items).

[I.5. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

El procesamiento de la informacion se realiz6 con el programa estadistico
SPSS v 23, se crearon las variables y se ingresaron uno a uno las fichas de
recoleccion de datos. Posteriormente, se calcularon las frecuencias absolutas y
relativas de las variables de estudio, asi como las medidas de tendencia. Para
determinar la asociacion estadistica, se utiliz6 una prueba no paramétrica Chi
cuadrado (X?) considerando intervalos de confianza de 95%, y un nivel de

significancia de 0,05.
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[I.L6. Aspectos éticos

Se presento el proyecto al comité de ética e investigacion de la Facultad de
Obstetricia y Enfermeria de la USMP, asi mismo fue aprobado por el comité del
Hospital Il — 1 Rioja, distrito y provincia de Rioja, departamento de San Martin. Las
consideraciones de respeto a los principios de autonomia, beneficencia, no
maleficencia y justicia estan implicitamente tomados en cuenta en cada uno de los

pasos de la investigacion considerando como fuente de datos la historia clinica.
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1. RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia de casos de rotura prematura de membranas en adolescentes

atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja, 2018.

RPM N° %
Si 54 15.4%
S 296 84.6%
Total 350 100.0%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

La tabla 1, evidencia la frecuencia con la que se presentaron los casos de rotura
prematura de membranas en gestantes que tuvieron su parto en el Hospital 1l — 1
Rioja 2018, donde el 15.4% (54) de las pacientes tuvieron rotura de membranas y

el 84.6% (296) no presento.
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Tabla 2. Factores sociodemograficos asociados a rotura prematura de membranas

en adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja, 2018.

g RPM OR-IC
Factores de riesgo
sociodemograficos Presente Ausente p <0.05
N° % N° %
. 10 - 14 afios 8 14.8% 1 1.9% OR =9.217
a
materna 15 - 19 afios 46 85.2% 53 98.1% IC=1.111-76.488
p =0.031
Unién no estable 14 25.9% 5 9.3% OR =3.430
Estado civil Union estable 40 74.1% 49 90.7% 1C=1.138-10.338
p=0.041
Grado d Primaria 16 29.6% 4 7.4% OR =5.263
r .
oo Secundaria 38 704% 50 92.6% IC=1.627-17.027
p =0.005
Trabaja/estudia 26 48.1% 22 40.7% OR=1.351
Ocupaciéon No trabaja 28 51.9% 32 59.3% IC =0.631-2.892
Total 54 100.0% 54 100.0% p=0.562

Fuente: elaboracion propia

La tabla 2, muestra los resultados de los factores sociodemograficos asociados a

rotura prematura de membranas en gestantes adolescentes atendidas en el

Hospital II-1 Rioja — San Martin, encontrando como factor de riesgo a la edad

materna entre 10 a 14 afios (OR =9.217; p = 0.031), estado civil de unién no estable,

es decir, soltera (OR = 3.430; p =0.041) y grado de instruccion primaria (OR =5.263;

p = 0.005).
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Tabla 3. Factores obstétricos asociados a rotura prematura de membranas en

adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja, 2018.

RPM OR
Factores obstétricos Presente Ausente p <0.05
N° % N° %
Presente 13 24.1% 3 5.6% OR=5.390
Anemia Ausente 41 75.9% 51 94.4% IC =1.439-20.198
p =0.013
Presente 5 9.3% 3 56% OR=1.735
Candidiasis  Ausente 49 90.7% 51 94.4% IC =0.393-7.652
p =0.716
B Presente 22 40.7% 10 18.5% OR =3.025
Infeccion del A sente 32 503% 44 815% IC =1.261-7.259
tracto urinario
p =0.020
Presente 1 1.9% 1 1.9% OR=1.000
Pielonefritis  Ausente 53 98.1% 53 98.1% IC =0.061-16.409
p =1.000
Presente 14 25.9% 5 9.3% OR=3.430
Trichomonas Ausente 40 74.1% 49 90.7% IC =1.138-10.338
Total 54 100.0% 54 100.0% p =0.041

Fuente: elaboracion propia

La tabla 3, muestra los factores obstétricos asociados a rotura prematura de
membranas a la anemia (OR = 5.390; p = 0.013), infeccién del tracto urinario (OR =

3.025; p = 0.020) y Trichomonas (OR = 3.430; p=0.041).
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Tabla 4. Factores perinatales asociados a rotura prematura de membranas en

adolescentes atendidas en el Hospital Il — 1 Rioja, 2018.

RPM OR
Factor perinatal Presente Ausente p <0.05
N° % N° %
» Podalico 7 13.0% 3 56% OR=2.532
Presf‘zrt‘;ﬁ‘c'on Cefalico 47  87.0% 51 94.4% IC =0.619-10.364
p =0.320
< 2500 gr 25 46.3% 12 22.2% OR=3.017
Peso al nacer > 2500 gr 29 53.7% 42 77.8% IC =1.309-6.956
Total 54 100.0% 54 100.0% p =0.014

Fuente: Elaboracion propia

La tabla 4, muestra como los factores perinatales asociados a rotura prematura de

membranas al bajo peso al nacer, es decir, menor de 2500 gr (OR = 3.017; p =

0.014). La presentacion fetal no resulté ser factor de riesgo por tener un valor p >

0.05.
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IV.  DISCUSION

El primer resultado evidencia, la frecuencia con la que se presentaron los casos
de rotura prematura de membranas en gestantes adolescentes atendidas en el parto
en el Hospital II-1 Rioja 2018, donde el 15.4% (54) de las pacientes tuvieron rotura
de membranas y el 84.6% (296) no presenté.

Datos similares fueron encontrados por Ganchoso Karen®, concluye que la
incidencia de RPM fue del 19%. Datos inferiores fueron encontrados por Gutiérrez-
Munares Marling Elizabeth, Martinez-Pariona Phillips André, Apaza-Rodrigo Jhon?®
quien encontré una frecuencia de RPM del 2.0%.

El segundo resultado, nos muestra los resultados de los factores
sociodemogréaficos asociados a rotura prematura de membranas en gestantes
adolescentes atenidas en el Hospital II-1 Rioja — San Martin, encontrando como
factor de riesgo a la edad materna entre 10 a 14 afios (OR = 9.217; p = 0.031),
estado civil de unién no estable, es decir, soltera (OR = 3.430; p = 0.041) y grado
de instruccion primaria (OR = 5.263; p = 0.005).

Datos similares fueron encontrados por Ganchoso Karen®, concluye que el
factor edad de 15 a 20 afios en 51% fue frecuente y el estado socioeconémico bajo.
Igualmente, datos similares fueron encontrados por Laguna Jenisse8, encontro alto
riesgo por la edad en 37.6%. Datos mayores fueron encontrados por Gutiérrez -
Gutiérrez-Munares Marling Elizabeth, Martinez-Pariona Phillips André, Apaza-

Rodrigo Jhon® quien encontré como edad media 26.4 afios.
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El tercer resultado, muestra los factores obstétricos asociados a rotura

prematura de membranas a la anemia (OR = 5.390; p = 0.013), infeccion del tracto
urinario (OR = 3.025; p = 0.020) y Trichomonas (OR = 3.430; p=0.041).
Datos similares fueron encontrados por Ganchoso Karen®, concluye que la paridad
frecuente fue primigestas en 51.13% seguido de infecciones de vias urinarias en
56.81%. Igualmente, datos similares fueron encontrado por Torres Geisi. et al’,
quien encontré predominio de la infeccion vaginal. Igualmente, datos similares
fueron encontrados por Laguna Jenisse®, encontré atencién prenatal insuficiente en
un 57,8%, infeccion vaginal con 42,2%, ITU con un 31,2%.

También datos similares fueron encontrados por Gutiérrez-Munares Marling
Elizabeth, Martinez-Pariona Phillips André, Apaza-Rodrigo Jhon® quien encontré
como factores obstétricos la ITU, infecciones cervicovaginales. Asimismo, datos
similares fueron encontrados por Paredes Genaro®. (2013), concluye que los
factores a RPM fueron infeccién intraamnidtica, infeccidn cervicovaginal.

El cuarto resultado, muestra como factores perinatales asociados a rotura
prematura de membranas al bajo peso al nacer, es decir, que el en recién nacido
pese menos de 2500gr (OR = 3.017; p = 0.014). La presentacion fetal no resulté ser
factor de riesgo por tener un valor p > 0.05.

Datos similares fueron encontrados por Torres Geisi, Chapman Idalmis,
Rodriguez Keyler 7, quien encontro recién nacidos de bajo peso producto de la RPM.
Igualmente, datos similares fueron encontrados por Laguna Jenisse®, encontrd

gestacion multiple y bajo peso al nacer.
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V. CONCLUSIONES

La frecuencia de casos de rotura prematura de membranas en gestantes

adolescentes atendidas en el Hospital Il -1 Rioja 2018, fue de 15,4%.

Los factores sociodemograficos asociados a rotura prematura de membranas en
gestantes adolescentes fueron: la edad materna entre 10 a 14 afios (OR =9.217,
p = 0.031), estado civil soltera (OR = 3.430; p = 0.041) y grado de instruccién

primaria (OR = 5.263; p = 0.005).

Los factores obstétricos asociados a rotura prematura de membranas en
gestantes adolescentes fueron: anemia: (OR = 5.390; p = 0.013), ITU (OR =

3.025; p = 0.020) y Trichomonas (OR = 3.430; p=0.041).

Los factores perinatales asociados a rotura prematura de membranas en

gestantes adolescentes fueron: bajo peso al nacer, menor de 2500 gr (OR =

3.017; p = 0.014).
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VI. RECOMENDACIONES

Los Obstetras, brindar una atencion prenatal completa e integral para reducir la
frecuencia de casos de rotura prematura de membranas en gestantes

adolescentes.

Los Obstetras, enfatizar durante el interrogatorio la identificacion de los factores
sociodemogréficos asociados a rotura prematura de membranas en gestantes
adolescentes, ya que su identificacion oportuna permite reducir su presencia

para evitar complicaciones materno perinatales.

Los Obstetras, enfatizar durante el examen la identificacion de los factores
obstétricos asociados a rotura prematura de membranas ya que las
enfermedades como la anemia, ITU y Trichomonas pueden ser tratadas

oportunamente y evitar complicaciones.

Los Obstetras, tener presente los factores perinatales asociados a rotura
prematura de membranas como el bajo peso al nacer, que incrementa la
morbimortalidad materna perinatal y educar a la madre sobre los cuidados a

tener presente.
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VII.  ANEXOS

ANEXO 1: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estudio: Factores de riesgo a la ruptura prematura de membranas en

adolescentes atendidas en el Hospital Il - 1 Rigja San Martin afo 2018.

. DATOS GENERALES:

by Fecha de atencidn del parto: ...

¢ Edad gestacional: ................. por F.U.R o Ecografia.
Il. ANTECEDENTES SOCIODEMOGRAFICAS:
1)  Edad:
al =15 anos

b) 15 - 19 afos
2)  HNivel de instruccion:
a) Ninguno

b) Educacion Primaria

¢) Educacion Secundaria

d) Educacion Superior (Tecnica o universitaria)
3) Estado civil:

a) Sollera o separada

by Casada o conviviente.

4) ocupacion:
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a) Ama de casa
b} Estudiante o trabajadora
5) nimero de hijos:
a) 0a1hijo
by 2 a mas hijos
lll. Factores de riesgos obstétricos:
1} Antecedentes de Rotura prematura de membrana:
a) Sin antecedentes
b) Con antecedentes
2) Infecciones de trato urinario:
a) Presento cistitis, pielonefritis, bacteriuria asintomatica
b) Mo presento
3) Enfermedades de transmision sexual
a) Tricomoniasis, Estreptococos y candidas
b) Minguna.
4) Presento algun aumento de presion uterina.
a) Poli hidramnios, Gestacion multiple, Posicion y Presentacion
anormales
b} Ninguna
5] Presento anemia gestacional durante el embrazo actual.
a) No
b) Si
IV. Factores de riesgo perinatal

1. gcual fue la presentacion fetal para el nacimiento del recién nacido?

a) Presentacion cefalica.
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b) Presentacion podalica.
2. ¢(Cual fue el peso al nacer del recién nacido?
a). <2500 gr
b) > 2500 gr
3. (Se presentod infecciones de liquido amniético?
a) si.
b) No
V. Ruptura prematura de membrana:
¢Qué tipo de rotura prematura presento?
a) Rotura prematura a término

b) Rotura prematura pretérmino
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ANEXO 2: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables

Definicion
operacional

' Dimensién Indicador | Escala

Instrumento

Factores

€s cualquier rasgo,
caracleristica o
exposicion de un
individuo que

| aumenta su

; probabilicaa de

| sufnruna
enfermedad o
lesion.

Un factor de riesgo = Factores

|

|
l

- Egad: <15
sociodemograficos | afos (1)
matemos Entre 15 a 18
| afos (2)

| Nominal

Estado civil Nominal
Soltera o
| Separada (2)

l[ Conviviente o
‘ Casada (1)

i Ocupacién. Nominal |
| Ama de casa

N

' Estudiante l
| [Trabajador
I {2)

| Grado de
instruccién:
Ningune, I
. Pnmaria |
| incompleta, |
| Pnmana
completa,
Secundana
completa,
Secundaria
\ incompleta y
| Superior
|

Ordinal

|
|

|
Factores de | Antecedentes | Nominal |
nesgos obsteétricos | de RPM: con

i antecedentes

| (1} ysin

| antecedentes

L)
Infecciones

| del trato

l urinario. '

Cistitis,

Pielonefritis y

Bacteriuria

asintomatica

(1)

Nominal

Ficha de
recclaccion
de datos
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Enfermedad
de transmision
sexual:
Tricomoniasis,
Estreptococos
y Candidiasis
(1)

Ninguna (2)

Nominal

Anemia
gestacional

NO (1) SI(2)

Nominal

Factores de
riesgos
perinatales

Aumento de la
presién
intrauterina
Poll
hidramnios,
Gestacion
mulitiple,
Posicién y

Presentacidn
anormal (1)
Ninguno (2)

Ncminal

Presentacion
fetal:
presentacien
podalica(1) vy
presentacicn
cefalical2)

Nominal

- Peso
- neognatal. <

2500(1)0>
2500 (2)

Intervalo

Variable 2

Definicién
operacional

Dimensitn

Indicador

Escala

Ruptura
prematura
de
membranas

Se cefine como la
rotura espontanea
de membranas
ovulares despues
de las 22 semanas
de edad
gestacional y
hasta una hora
antes del inicio dal
trabajo ¢e parto

Parturienias
adolecentes

Sin rotura

prematura (1)

Raotura
prematura a
término (2)

Rotura
prematura

pretérmino (3)

Nomina!

Ficha ce
recoleccion
de datos
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ANEXO 3: SOLICITUD DE PERMISO INSTITUCIONAL

"“Afio de la Lucha Contra la Corrupcién e Impunidad”

Rioja, 11 ¢e mayo de 2019.

SOLICITUD N° 001 - 2019 JLLA
FILY I

121
DRA. GABRIELA ROJAS VASQUEZ 11 k0 208 |
DIRECTORA DEL HOSPITAL Il - 1 RIOJA . pe: 20 dus |

Sollcita: Autorizacion para reakzar trabajo de Investigacion clentifica en el Hespaal Il =% R o2
7’

s

Es grato dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y desearle éxito en su gestién, por &l
intermedio del presente documento, solicitamos hacia su despacho la autorizacion para realizar
la investigacidn cientifica que lleva come titulo, "FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A LA
RUPTURA PREMATURA DE MEMBRANAS EN ADOLESCENTES ATENDIDAS EN EL
HOSPITAL Il -1 SAN MARTIN ANO 2018" o cual necesitamos dicha investigacion para optar el
titulo de especialista en Emergencias y Alto Riesgo Obstétrico como obstetra de la
UNIVERSIDAD SAN MARTIN DE PORRES, conocedores que se realiza dicho programa en su
institucion, slendo ex intemo, serumista y trabajador de dicho nosocomio es que solicitames a su
despacho la autorizacion respectiva para dicha investigacion

OBSTA. JOSE LUIS LIVIA AGUILAR. (INVESTIGADOR).

Agradeciendo por anticipado la atencion que le brinde al presente, nos suscnbimos de usted.

Atentamente;

OBSTETRA
COP; 24858
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. -
SNy

_— OFICINA DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ALTO MAYO

L N T T

"Afo de la Lucha Contra la Corrupcion y la Impunidad”

Rioja. 13 de mayo de 2019,
CARTA N° 097-2019-D/H Il -IR
Sefor:
JOSE LUIS LIVIA AGUILAR

Presente:

Asunto; Autoriza Realizacion y Ejecucion de Proyecto

Grato es dirigirme a usted para saludarie cordiaimente, a la vez, para manifestarie que
esta direccion autoriza la recoleccion de datos en el servicio de admision y estadistica,
para realzacion y ejecucion del proyecto de investigacion titulado FACTORES DE
RIESGO ASOCIADOS A LA RUPTURA PREMATURA DE MEMBRANAS EN
ADOLESCENTES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL Il - 1 RIOJA ANO 2018

Sin otro  particular me suscribc de usted no sin antes renovarle mi consideracion y
estima personal

Atentamente,
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ANEXO N° 4: INSTRUMENTO DE VALIDACION POR EXPERTOS

CONSTANCIA DE VALIDACION :
Quien suscribe es TE FFER 2E6UNDD PAZAN VA loAS
Con documento de identidad N° 06329676 Y _ de profesion _(OPSTET 2L
Con grado _MAPST20
Ejerciendo actualmente como JEP€ UNIDAD _en la institucionSALUD ALTD MOYp

Por medio del presente hago constar que he revisado con fines de validacién el
instrumento (ficha de recoleccion de datos), a los efectos de su aplicacion en el
TROSAID DE INVESTIGLACION . FACTORES DE RIESE 6 AS0C/ADDS
A LA KEDPTVRA PREMATULA DE MEMBPRANDH<, EN
DDOLESCENTES ATENDIDLS EN €L HospITAL T4 RLUIA
SAN_MD2TIN _ _AnNp 2018

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
(1) (2) (3) (4)

Congruencia entre el
titulo con el problema,
objetivos e hipétesis de
estudio.

Amplitud del contenido
Redaccion de los items

Claridad de precisién

Pertinencia

Loy £

Valoracion: deficiente 0 - 5; aceptable 6 - 10; bueno 11 - 15; excelente 16 - 20
&

Fecha;)3 DE JUNID DE 20]G

Kieffe azdn Vargas
NAGISTER EN ADR. SERVICION DE SALUD

umuruuumum
...........o.‘_ .‘.'“”‘....n.--.....
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ANEXO N° 4: INSTRUMENTO DE VALIDACION POR EXPERTOS
CONSTANCIA EE EALIEAQG
Quien suscribe es Goab Helg I k"ﬂ':ﬁ-‘-"';{:, 3 -1L 0 :-ﬂ Wi
Cen documento de identidad N°_S[IT786 Y. de prc:fesllﬁn E’i"‘ie'ﬂrtlfﬂ
Cen grado Qe Cipecio ILi'«,!'.‘n:v. :Eiﬁea]-llf_;gﬂ;q;. 2ERGE

; i i 2
Ejerciendo actualmente como ,ﬂ |},§§3||f SACH [ET en la institucion I-lﬂs,!a...]nﬂ E—‘l ﬁ"ﬂlufa
h

Por medio del presente hago constar que he revisado con fines de wvalidacion el
instrumente (ficha de racnter.mﬂn de datos). a los efectos de su aplicacién en_el
_'_‘I"x-”E-“wt""‘— e 1" -.-;:"._;:_-.I:, ..'h!. T Tale. 20 ].'i '.::' u-.";"IL. L0y Ex":{"“"'“:\ A,

AT, S ét?*-rl'l.g, g i!,'h:h;, Lo O [
gz AOTRL N R -..-.-%:::w., ~ ST K_"Gl_g"’q.n“ Dae Lot

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciongs

DEFICIENTE | ACEPTABLE BUEND EXCELENTE
{1} (2] (3 (4] —

Congruencia entre el

tituka con el problama,

pojetivos e hipélesis de Ly
estudia,

Amplitud del contenida | M,
Redaczion de los [tems \
Claridad de precisicn "‘|
Pertnencia L I!

Valoracin: deficiente 0 — 5, aceptable 6 - 10; bueno 11 = 15; excelente 16 - 20

FEII'.I'IE; .L-" -.ELJI-'I_I.\.El

Firma
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ANEXO N° 4: INSTRUMENTO DE VALIDACION POR EXPERTOS
CONSTANCIA DE VALIDACION
Quien suscribe es ¢ }""_'.,'njé 2 - :_'.,u;i'pm .jf ﬂ&}'ﬂ ;E_!\,s:g.mﬂﬂn
Con documenio de identidad N*__ U4 0556 %Y de profesidn ‘u"\allit;Lrn Oﬂ\fﬁﬂ&
Con grado _Cagueny o [EA N L o

Ejerciendo actualmente como (':'1.35;.5 ke EL-; enla instimiﬁnmm

"

For medio del presente hago constar que he revisado con fines de validacion el
instrumento_({ficha de recoleccidn de datos), a los efectos de su aplicacidn en el
= L] - ¥ I"- .,: | .

L E 4 LR =Ty L o )
oot oo, ng o YA el mmen, gen Didnlenesiien
e oot O e o E'-k\-'-'—a*-:‘:l".‘lllh';' - 3 hape D0

Luego de hacer las observaciones pedinentes, puedo fermular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
LV (2) (3} (4]

Congruencia antre el
tituka con el problema, i
objetivas e hipétesis de } Y
gstudio. |

| Amplitud del contenido _ L
Redaccion de los ilems . Y
Claridad de precisidn

4

Pertinencia '-'||

Valoracién: deficiente 0 — 5; aceptable 6 - 10; buenc 11 — 15, excelente 16 — 20

Fecha; 07~ O0yhns & 2009,
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ANEXO N° 4: INSTRUMENTO DE VALIDACION POR EXPERTOS
COMNSTANCIA DE VALIDACION

Quien suscribe s __L) evar Sacarvk oamens) M \eedemen

Con documento de identidad N*_HA0AOSMS  de profesion CJE‘ HLEI'“E'L

Con grado _ﬂmm_&_ium‘a_;}:ﬁ_ﬁd}aﬁ—
E (loste N
]afclendn actualmente como ey o Y | an la institucian . oL

de SOetvines A DAL A\lnl}af'\r:uﬂ:w-

For medio del presente hago constar que he revisado con fines de validacion el
instrumeanto i!'c:ha da r&m]amlén de datos), a los efectos de su apllca:ad:n n el

gigggi Bat e {i'."l. rillllr#ﬁ-.'.ﬁu oy T — L "T'K).\.rH‘l .M J_L_,"i.?

Luego de hacer las observaciones pertinentes, pueda farmular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIEMTE ACEPTABLE BUEMNO EXCELENTE

{1} 3 I N | (4)
Congruencia entre el
titulo con el problema, I
abjetivos e hipétesis de j LI|I
estudic.
Amplitud del contenido L}
Redaccidn de los items G
Claridad de precision l%
Pertinencia

Y

Valoracién: deficiente 0— 5; aceptable 6 - 10; bueno 11 — 15, excelente 16 — 20

Fecha; 20 de "T"Lﬂg!.c de 2oify,

Firma
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