
ENFERMEDAD RENAL CRONICA EN GESTANTES HOSPITALIZADAS EN 
EL SERVICIO DE OBSTETRICIA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO 
´´VADIMIR IICH LENIN´´. 
 
Niuvis Ávila Aldana), Yadelys Gómez Rojas, Lizandra Ramos Fernández, 
Susana María  Castellanos Hechavarría, Andrés Expósito Gutiérrez 
niuvisaviaaldana85@gmail.com 
 
Introducción. 
Enfermedad renal crónica (ERC), considerada un enemigo silencioso; según 
las estadísticas puede afectar a una de cada diez personas sin que ésta lo 
sepa.  También considerada como la epidemia del siglo XXI.1 
De acuerdo con la Sociedad Americana de Nefrología, se estima que uno de 
cada 10 adultos sufre de insuficiencia renal en el mundo. La Diabetes mellitus y 
la Hipertensión permanecen como las causas más frecuentes; en México la 
Diabetes mellitus es entre dos a cuatro veces superior a las observadas en 
Taiwán y en los Estados Unidos.2 
A partir de reconocer que la Enfermedad renal crónica tienen una alta 
incidencia en la población mundial y que las mujeres gestadas tampoco 
escapan de esa problemática debido a múltiples causas relacionadas o no con 
el embarazo, la autora es del criterio que su profundización constituye un 
desafío clínico y a la vez, una valiosa herramienta para acercarse a la realidad 
holguinera del proceso salud-enfermedad de las gestantes; lo que permitirá 
actuar en consonancia para elevar la calidad de vida de las embarazadas a 
través de estrategias que permitan prevenir o minimizar el daño renal sobre la 
salud materno-fetal.  
Ahora bien, en el Hospital Vladimir Ilich Lenin de Holguín se encuentra el 
servicio provincial de Obstetricia y no existen antecedentes de estudios 
relacionados con el tema; por lo tanto, se desconoce la morbilidad acerca de 
tema. Cabe mencionar, que la institución cuenta con el personal médico 
capacitado y la voluntad necesaria para llevar a cabo esta investigación 
científica, la que permitirá avanzar con aportes importantes en la calidad de 
vida de las gestantes; de ahí que el estudio se dirigió al siguiente PROBLEMA 
CIENTÍFICO  
El Hospital General Universitario “Vladimir Ilich Lenin”, único en la provincia de 
Holguín, encargado de la Maternidad provincial, se ingresan muchas gestantes 
con Enfermedad Renal Crónica y no existen estudios sobre el comportamiento 
de la enfermedad en estas pacientes.  
Diseño Metodológico 
Se realizó un estudio descriptivo y prospectivo de serie de casos. Mediante un 
muestreo no probabilístico intencional se seleccionó la muestra conformada por 
34 gestantes con Enfermedad renal crónica y/o daño renal, conocido o de 
diagnóstico durante el ingreso, independientemente de la causa; acorde a los 
criterios de inclusión, exclusión y de salida. Variables: Edad materna, tiempo de 
gestación, captación del embarazo, números de gestaciones, causa de la 
enfermedad renal crónica, evolución de la enfermedad y conducta a seguir 
antes cambios de la enfermedad renal crónica 
Resultados y discusión 
Se analizó la distribución de gestantes ingresadas con Enfermedad renal 
crónica, según edad materna y captación del embarazo (tabla 1). La mayor 
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tendencia de la serie observada se encontró en el rango entre 20 a 35 años, 
con 18 casos para un 52,9%, con una mínima de 19 años y una máxima de 36 
años. En cuanto a la captación del embarazo, la mayor numeración de la 
muestra se encontró en el indicador precoz, con 31 casos para un 91,2%. 
Tales resultados considera la autora que estuvieron relacionados con la edad, 
en que las mujer en nuestro país, consideran ideal para la reproducción, 
porque socialmente tiene un status económico más sólido; es decir, se siente 
madura, independiente y responsable. 
En ese contexto, Rojas-Rodríguez et al. reportaron un estudio que incluyó 40 
mujeres con patología renal en estadio-I de KDIGO y 47 sin patología renal con 
resultados muy similares a este estudio. El mayor porcentaje se presentó en las 
edades entre 25 a 29 años y primer semestre de gestación al momento del 
estudio 
Al analizar la distribución de gestantes ingresadas con Enfermedad Renal 
Crónica, según tiempo de gestación y número de gestaciones, la mayor 
numeración de la serie observada se encontró en el rango entre 25 a 29.6 
semanas, con 18 casos para un 52,9% y las multigestas con 22 casos para un 
64,7%. 
Según factores de riesgo asociados el mayor porcentaje de la muestra 
observada se encontró en sobrepeso, con 20 casos para un 58,8%, seguido de 
las pacientes con antecedentes patológicos personales de ERC con 18 casos 
para un 52,9%. 
En 33 casos (97,0%) se observó cambios en la evolución de la ERC y en 32 
casos (94,1%) la conducta médica fue Interrupción del embarazo; sólo 1 caso 
(2.9%) requirió tratamiento depurador extracorpóreo. 
Conclusiones 
Predominaron las gestantes con edad materna entre 20 a 35 años; un tiempo 
de gestación de 25 a 29,6 semanas, multigestas y con captación precozmente 
su embarazo.  
El sobrepeso, seguido de los antecedentes patológicos personales fueron los 
factores de riesgos más influyentes de enfermedad renal crónica. 
La evolución de la Enfermedad renal crónica el mayor porcentaje presentó con 
cambios en la enfermedad que necesitaron interrupción y vigilancia de su 
embarazo. 
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