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RESUMEN

Introduccién: Durante la pandemia Covid- 19 las
crisis sociales incidieron desfavorablemente en el
peso de los recién nacidos. Esta investigacién
establece la diferencia de dicho indicador entre las
etapas pre y pospandemia.

Objetivo: Determinar los efectos sobre el peso de
los recién nacidos segln tiempo de gestacion vy
edad materna en etapa prepandemia y en hijos
pospandémicos de madres vacunadas sin contagio
previo.

Método: Estudio retrospectivo longitudinal en
embarazadas domiciliadas en la provincia de
Holguin, cuyos partos ocurrieron en el Hospital
Docente Universitario V. I. Lenin. La etapa | incluye
los R.N. en el afio 2019 (prepandemia) y la etapa Il
los nacidos pospandemia hijos de madre vacunadas
gue no padecieron la enfermedad.
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ABSTRACT

Introduction: During the pandemic, social crises have
an unfavorable effect on the weight of newborns. This
research establishes the difference in this indicator
between the pre and post-pandemic stages.

Objective: To determine the effects on the weight of
newborns according to gestational age and maternal
age in the pre-pandemic stage and in children born to
vaccinated mothers who did not suffer the disease in
the post-pandemic stage.

Method: Longitudinal retrospective study in pregnant
women living in Holguin province, whose deliveries
occurred at Hospital Docente Universitario V. I. Lenin.
Stage | includes the (NB) in the year 2019 (pre-
pandemic) and stage Il, the post-pandemic births of
vaccinated mothers who did not suffer the disease.

Results: There was an increase in the underweight rate

in stage Il versus stage |. Increased underweights
occurred in stage Il vs. stage |. All mean weights
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Resultados: Se incrementd el indice de bajo peso
en la etapa Il contra la etapa |. Ocurrié aumento de
los pesos insuficientes en la etapa |l contra la etapa
I. Todos los pesos promedio disminuyeron en todas
las semanas de la etapa Il. No existié diferencias
significativas entre el indice de pequefio para la
edad (PEG) en ambas etapas.

Conclusiones: Se detectaron resultados
desfavorables en los indicadores de pesos de los
recién nacidos segun Semanas de gestacién vy
edades maternas en la etapa Il. El indice global de

decreased in all weeks of stage Il. There was no
significant difference between the small-for-age (SGA)
index in both stages.

Conclusions: Unfavorable results were detected in the
indicators of newborn weights according to pregnancy
weeks and maternal ages in stage Il. The global index
of low birth weight was higher in stage Il. The rate of
underweight newborns was higher in all weeks of
stage Il. The average weights of newborns according to
pregnancy weeks were lower in stage II.

Keywords: birth weight, insufficient weight, average

bajo peso fue superior en la etapa Il. El indice de
recién nacidos con pesos insuficientes fue superior
en todas las semanas de la etapa Il. Los pesos
promedio de los recién nacidos segin semanas de
gestacion fueron inferiores en la etapa Il.

weights, new born

Palabras clave: peso al nacer, peso insuficiente,
peso promedio, recién nacido

Introduccion

El comienzo de la infeccién por el SARS - CoV-2 (identificada como enfermedad por Covid-19) en
nuestro pais, el 11 de marzo del 2020 en la ciudad de Trinidad, marcé el inicio de una convulsa
etapa con efectos negativos, no solo en el ambito de la salud publica con su cuota de enfermos
graves, fallecimientos y secuelas a corto y mediano plazo, sino también en todos los dmbitos de
nuestro entramado social tanto en lo econdmico, comercial, financiero y psicolégico, en el
contexto de lo que seria declarada por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el 30 de enero

del 2020 como una Emergencia de Salud de Importancia Internacional. (%2

La organizacion del Sistema Nacional de Salud, el desarrollo tecnolégico alcanzado, asi como la
politica de aislamiento a casos sospechosos y positivos, fueron de las principales fortalezas del
plan trazado que permitieron su efectivo control. G4

La extension de la andemia a escala mundial llevo a nuestro pais a una situacién practicamente
de paralizacion en las principales actividades sociales, econémicas, comerciales, financieras y de

aislamiento de gran parte del mundo, que unido al recrudeciendo criminal del bloqueo de los
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Estados Unidos de Norteamérica, con 43 nuevas medidas en este periodo y la negativa expresa

de ninguna ayuda, puso al pais en una verdadera etapa de crisis.®

No es hasta finales de julio del 2021 cuando en nuestro pais, con nuestras propias vacunas se
inicia la vacunacion masiva a todas las embarazadas, lo que incide en el decrecimiento de esta
situacion de forma drdstica, hasta su total control después de una ardua batalla en todos los
frentes implicados en ella.®

El ensayo clinico Espirta, disefiado en el Centro de Ingenieria Genética y Biotecnologia de la
Habana,!”) permitié el desarrollo de las estrategias del farmaco con vigilancia a mediano y largo
plazo de los efectos de la vacuna.

Ademas de este ensayo clinico, existen otros aspectos muy importantes ligados a la pandemia en
toda su extensién y aun mucho después de su efectivo control, es el referido a las crisis sociales
generadas, con efectos directos desde el punto de vista psicolégico, social, econdmico, financiero,
medio ambientales y de crisis en el estado de salud poblacional, todos estos efectos han estado

presentes en nuestro medio desde los inicios de la pandemia.

Lo anterior afectd el estilo de vida de nuestra poblacién y muy especialmente de las embarazadas,
llega a ejercer efectos negativos sobre el desarrollo fetal expresado entre otros indicadores por la
afectacidn al peso de los mismos segiin semanas de gestacidn y edad materna.(®

La crisis durante la Pandemia en Cuba tiene significativas diferencias con otras latitudes donde
predominan los aspectos ligados al desempleo crénico, altos indices de pobreza, grandes
inequidades sociales, unidos entre otros a la no disponibilidad de atencién medica requerida. En
Holguin, los aspectos mads significativos han estado ligados a los efectos del confinamiento
profilactico, ingresos preventivos, no percepcion adecuada del riesgo de enfermar, stress por

perdidas sensibles de familiares y amigos. 3

Evidencias internacionales y también en nuestro propio territorio confirman los efectos negativos

a corto, mediano y largo plazo de las afectaciones durante dichas crisis.
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Roman Hernandez J.119 sefiala como la percepcién del riesgo a dafios por la enfermedad o algunos
de los factores de riesgo pueden ser percibidos de diferentes maneras por las personas, lo cual
conlleva a sentimientos de tristeza, miedos, stress, ansiedad, angustia y repercute en el accionar
de las misma de acuerdo con su percepcién individual del riego y pueden influir en su conducta
en relacion a su embarazo.

Martinez Mahiques,*¥ demostré la accién de factores externos desfavorables durante cuatro
afios de la crisis del Periodo Especial (Holguin 1993-1996) en el peso de los recién nacidos de ese
periodo, con su recuperacion positiva afios después de revertida la crisis en un universo de igual
numero de casos en el periodo (2013-2016).

Ratopwieski J. en Argentina,’? en un escenario de depresién econédmica encontré mayor
incidencia de bajos pesos en pacientes de bajos ingresos en Hospitales Publicos. Por otra parte
E.J Ferndndez del Valle en Camagiiey, sefiald efectos negativos sobre el peso de los R.N en

condiciones de vulnerabilidad social.*3)

La crisis econdmica en Islandia resefiada en el afio 2013 encontré un incremento en los recién
nacidos bajo peso al nacimiento a expensas del crecimiento intrauterino retardado.™ Nuestro
estudio se disefié con el objetivo de determinar los efectos sobre el peso de los recién nacidos
segln tiempo de gestacién y edad materna en etapa prepandemiay en hijos de madres vacunadas

gue no padecieron la enfermedad nacidos en la etapa pospandemia.

Método

Se disefid un estudio retrospectivo longitudinal de todos los nacidos vivos en dos etapas de
tiempos diferentes. La primera incluyd todos los nacidos vivos de madres domiciliadas en la
provincia de Holguin, nacimientos que ocurrieron en el Hospital Docente Universitario V.I. Lenin,
cuyas direcciones se corresponden con el carnet de identidad vigente en todo el pais durante el
ano 2019, para un total de 7,468 nacimientos. En lo adelante se le mencionara como etapa |, esta

seleccion responde al hecho de que son nacimientos vivos antes de la pandemia de Covid-19.
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Los nacimientos vivos correspondientes a la llamada en lo adelante etapa Il, también nacidos en
la institucion antes mencionada, estd constituida por el total de nacidos vivos de la provincia de
Holguin durante los afios 2022 y 2023 para un total de 12,623 nacimientos. Esta seleccién
responde al hecho que en esa etapa ya existia pleno control de la pandemia de Covid-19 y fueron

madres vacunadas en un 98 % y que no padecieron la enfermedad.

Esto permitié la busqueda comparativa de ambas etapas con el propdsito de determinar si se
habian efectuado cambios en los pesos de los recién nacidos, seglin semanas de gestacion y
edades maternas por grupos de pesos seleccionados. Se excluyeron todos los nacidos vivos cuyas
direcciones correspondiera a otra provincia del pais. Asi como todos los embarazos multiples.
Aquellas pacientes con antecedentes patoldgicos personales clinicos u obstétricos que pudieran
modular el peso del recién nacido no se excluyeron, dada la naturaleza del sondeo por lo que

constituye un sesgo de la investigacion.

Las variables estudiadas fueron:
1. Distribucién porcentual de las bajos pesos y pesos insuficientes segun edades maternasy
semanas de gestacién de acuerdo con los grupos de pesos seleccionados.
2. Pesos promedios.
3. Distribucion percentilada del peso de los recién nacidos segiin semanas de gestacion.
4. Incidencia de Pequeiios para el Edad Gestacional (PEG) (Percentil <10) y Grandes para la
Edad Gestacional (GEG) (Percentil >90) en ambas etapas.

Se confeccionaron las tablas correspondientes segun las variables de estudio.
Los grupos de pesos seleccionados fueron:
< 1000, 1000-1499, 1500-1999, 2000-2499, <2500, 2500-2999, 3000-3499, 3500-3999, 4000-

4499, 4500-4999, 5000-5499 y 5500-5999 g.

Los grupos de edades maternas seleccionados fueron:

<18 afios, 18-19, <20, 20-24, 25-29, 30-34, 35-37, 38-39, 40 y mas.
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Los datos se almacenaron en una base de soporte Microsoft Excel, que posteriormente se
analizaron y emplearon técnicas de la estadistica descriptiva.

El andlisis inferencial para establecer si las diferencias de peso, segin semanas de gestacién y
edades maternas, entre las etapas | y || se deben al azar o no se desarrollo a través de una prueba

de hipdtesis de comparacién de proporciones, con un nivel de significacién de 0,05.
Resultados

La tabla | muestra los resultados de los recién nacidos segun el peso y las semanas de gestacién

en las etapas | y Il.

Tabla I. Recién nacidos seglin peso y semanas de gestacion en las etapas | y Il.

Peso Semanas de gestacion
En m 30-36 37 38 39 40y mas Total
Q
Gramo 2 p
No % No % No % No % No % No %
s
28
Menos 59,96 152 26,67 67 6,73 45 1,88 21 0,69 568 7,61
3 0,000
de
53 9
2500 1] 60,16 334 25,32 125 5,84 103 2,32 37 0,96 1135 8,96
6
13 101
De 28,39 227 39,82 268 26,91 484 20,20 33,36 2125 28,45
4 2 0,000
2500
25 105 134 0
22999 1] 28,84 553 41,93 827 38,64 23,72 34,77 | 4037 31,88
7 3 7
111
De 41 8,69 151 | 26,49 | 491 | 49,30 46,58 | 901 | 29,70 | 2700 | 36,15
6
3000 0,000
228 122
3499 Il 69 7,74 378 | 28,66 | 952 | 44,49 51,45 31,57 | 4906 | 38,74 3
4 3
De 12 2,54 36 6,32 143 | 14,36 | 623 | 26,00 | 743 | 24,49 | 1557 | 20,85
3500 0,000
Il 27 3,03 48 3,64 214 | 10,00 | 843 | 1899 | 972 | 25,09 | 2104 | 16,62
a 3999 0
De 2 0,42 4 0,70 23 2,31 122 5,09 342 11,27 493 6,60
4000 0,000
1] 2 0,22 5 0,38 19 0,89 136 3,06 276 7,12 438 3,46
4499 0
0 0,00 0 0,00 4 0,40 4 0,17 13 0,43 21 0,28
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De 0,764
4500 1] 0 0,00 1 0,08 2 0,09 19 0,43 18 0,46 40 0,32 4
4999

De 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 0,07 2 0,03
5000 0,742

1] 0 0,00 0 0,00 1 0,05 1 0,02 1 0,03 3 0,02
5499 5
De 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 0,08 0 0,00 2 0,03
5500 0,267
Il 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00
a 5999 1
47 100,0 100,0 100,0 239 100,0 303 100,0 100,0
570 996 7468
2 0 0 0 6 0 4 0 0
Total
1] 89 100,0 131 100,0 214 100,0 443 100,0 387 100,0 1266 100,0
1 0 9 0 0 0 9 0 4 0 3 0

Fuente: Autor

La incidencia de recién nacidos pretérmino es similar en ambas etapas con un 6,3 % (472) en la
etapa | contra 7,0 % en la etapa Il (891). El grupo de pesos menor de 2500 gramos presento las
mayores frecuencias en los nacidos vivos pretérmino con cifras de 59, 96 % en la etapa | contra
60,16 % en la etapa Il.

En los nacidos a término, la semana 37 mostré los indices de bajo peso mas elevados con 26,67 %
y 25,32 % respectivamente en las etapas | y I, de ahi en lo adelante este indice no sobrepasé el 7
%. La frecuencia total de bajo peso en la etapa | fue de 7,61 % contra 8,96 % en la etapa Il. Al
comparar las proporciones de los recién nacidos bajo peso en la etapa | con la etapa Il, se obtuvo
un estadigrafo Z de 3,32, con un valor p asociado de 0,0009, por lo que con los datos disponibles
es posible afirmar que existen diferencias estadisticamente significativas entre la proporcion de
los recién nacidos bajo peso entre ambas etapas, para un nivel de significacion de 0,05 y de

confianza del 95 %.

Referente al grupo de pesos de 2500-2999 gramos se observd un incremento de su participacién
en todas las semanas del estudio en la etapa Il con referencia a la etapa I. El indicador mas elevado
ocurre en la semana 37 de la etapa Il con un 41,93 % contra 39,82 % en la etapa I. Aunque la
frecuencia de este indicador disminuyd progresivamente de la semana 37 hasta la 39, siempre

supera la frecuencia encontrada en la etapa I. La ocurrencia total es de un 28,45 % en la etapa |
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contra 31,88 % en la etapa Il. Esta diferencia de proporciones entre las etapas | y Il resultaron

estadisticamente significativas con un valor p de 0,000, asociado a un estadigrafo Z de 5,079.

Existe una evidente reduccion en la frecuencia total del grupo de 3500-3999 gramos, con un 16,62
% de incidencia total en la etapa Il contra 20, 85 % en la etapa |. Las mayores reducciones se
observan en las semanas 38 y 39 de la etapa Il con una reducciéon de un 4,36 %y 7,01 %.

Algo similar ocurrié en el grupo de pesos de 4000-4499 gramos, con una frecuencia total de 6,60
% en la etapa | y 3,46 % en la etapa Il. Las mayores reducciones en estos grupos se observan en
las a partir de la semana 38.

En la tabla Il se muestran los pesos de los recién nacidos segun la edad materna.

Tabla Il. Pesos de los recién nacidos segln edades materna.

Peso Grupos de edades
é’g <20 20-24 25-29 30-34 35-37 38-39 40 y mas Total Valor
® No % No % No % No % No % No % No % No % o]
Menor I 72 0,96 79 1,06 73 0,98 88 1,18 86 1,15 82 1,10 88 1,18 568 7,61
de I 123 | 0,97 | 321 | 2,53 105 | 0,83 124 | 0,98 155 1,22 132 1,04 | 175 | 1,38 1135 8,96 | 0,0009
2500
2500 - I 347 | 4,65 | 323 | 433 | 316 | 4,23 303 | 4,06 | 299 | 4,00 | 288 | 3,86 | 249 | 3,33 2125 28,45
2999 I 532 | 4,20 | 579 | 4,57 | 567 | 4,48 | 571 | 4,51 563 | 4,45 | 612 | 4,83 | 613 | 4,84 | 4037 31,88 0,0000
3000 - I 394 | 528 | 391 | 524 | 392 | 5,25 377 | 5,05 365 | 4,89 | 330 | 4,42 | 451 | 6,04 2700 36,15
3499 I 626 | 4,94 | 653 | 516 | 727 | 574 | 755 | 596 | 752 | 594 | 745 | 588 | 648 | 5,12 4906 38,74 0,0003
3500 - I 215 | 2,88 | 243 | 3,25 | 243 | 3,25 256 | 3,43 0 0,00 | 357 | 4,78 | 243 | 3,25 1557 20,85
3999 Il 248 1,96 | 397 | 3,14 | 292 | 2,31 | 299 | 2,36 | 282 | 2,23 | 279 | 2,20 | 307 | 2,42 2104 16,62 0,0000
4000 - I 76 1,02 74 0,99 76 1,02 88 1,18 0 0,00 | 106 | 1,42 73 0,98 493 6,60
4499 I 31 0,24 68 0,54 67 0,53 73 0,58 74 0,58 58 0,46 67 0,53 438 3,46 0,0000
4500 - I 2 0,03 5 0,07 3 0,04 5 0,07 0 0,00 6 0,08 0 0,00 21 0,28
4999 I 13 0,10 3 0,02 11 0,09 6 0,05 5 0,04 0 0,00 2 0,02 40 0,32 07612
5000 - I 0 0,00 1 0,01 1 0,01 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 0,03
5499 I 0 0,00 0 0,00 0 0,00 3 0,02 0 0,00 0 0,00 0 0,00 3 0,02 0,7465
5500 - I 0 0,00 1 0,01 1 0,01 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2 0,03
5999 I 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0,2631
Total I 1106 | 14,81 | 1117 | 14,96 | 1105 | 14,80 | 1117 | 14,96 | 750 | 10,04 | 1169 | 15,65 | 1104 | 14,78 | 7468 | 100,00

1573 | 12,42 | 2021 | 15,96 | 1769 | 13,97 | 1831 | 14,46 | 1831 | 14,46 | 1826 | 14,42 | 1812 | 14,31 | 12663 | 100,00

Fuente: Autor
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La ocurrencia de nacidos vivos en madres adolescentes mostrd resultados similares en ambas
etapas con un 14,81 % en la etapa | y 12,42 % en la etapa Il respectivamente. Sin embargo, el
indice de pesos insuficientes se incremento de 15,70 % a 27,80 % en la etapa Il. El indice general
de bajo pesos en la etapa | fue de 7,61 % contra 8,96 % en la etapa Il. El mismo presenta sus
valores mas altos en los grupos de 35-37 afios y 38-39 con indices de 8,46 % y 7,23 % en la etapa
Il. De modo general el indicador de bajo peso al nacer presenta cifras superiores en todos los
grupos de edades en la etapa Il al compararles con los grupos de la etapa I. El indice global de
este indicador es de 7,61 % en la etapa | contra 8,96 % en la etapa Il. Es de sefialar la disminucién

en el grupo de pesos de 3500-3999 gramos de 20,85 % en la etapa | a 16,62 % en la etapal ll.

Al comparar las proporciones de los recién nacidos segun el peso y la edad materna en la etapa |
con la etapa ll, se obtuvieron valores p asociados al estadistico de prueba menores que 0,05 para
todos los recién nacidos hasta un peso de 4 499 gramos, por tanto con los datos disponibles es
posible afirmar que existen diferencias estadisticamente significativas entre la proporcién de los
recién nacidos de hasta 4 999 gramos de peso, segun las edades maternas en ambas etapas, para
un nivel de significacion de 0,05 y de confianza del 95 %.

En la tabla lll se muestra la distribucién percentilar del peso de los recién nacidos seglin semanas

de gestacion.

Tabla lll. Distribucidn percentilar del peso de los recién nacidos segiin semanas de gestacion.

Semana Pequeiio para edad gestacional Grande para edad gestacional
ETAPAS % p ETAPAS % p
| 1] I Il
30 10 9 0,00 10 13,6 0,07
31 12,1 11,5 0,00 12,1 11,5 0,07
32 10 13,3 0,00 10 11,3 0,01
33 10,8 10,7 0,00 5,4 10,7 0,00
34 10,8 10,1 0,00 10,8 7,9 0,67
35 8,9 10,4 0,00 9,8 9,6 0,61
36 9,7 10,6 0,00 11,2 9,4 0,09
37 8,5 8,6 0,00 9,6 9,8 0,66
38 9,5 9,5 0,00 9,8 9,1 0,78
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39 9,3 8,8 0,00 9,6 9,7 0,70
40 8,2 9,5 0,00 9,8 9,9 0,48
41 9,5 8 0,00 9 9,8 0,90
42 10,9 12,5 0,00 10,9 12,5 0,00

Fuente: Autor

En relacion a la distribucion percentilar de los PEG los valores mas elevados se observan en las
semanas 36 (9,7 %), 38 (9,5 %) y 41 (9,5 %). El indice global de PEG en la etapa | fue de 9,1 %. El
indicador de PEG en la etapa Il muestra los valores mas elevados en las semanas 35 (10,4 %), 36
(10,6 %) y 40 (9,5 %). El indice global de la etapa fue de 9,1 %.

Los GEG en la etapa | de mayor incidencia se observaron en las semanas 35y 38 con el 9,8 %
respectivamente, en la semana 36 el 11,2 % y en la 40 con 9,8 %. El indice global fue de 9,6 %
tanto en la etapa | como en la Il. Las semanas de mayor participacién fueron las semanas 35y 37

con 9,6 % y 98 % respectivamente.

Discusion

En este estudio se ve muy limitada la comparacién de los resultados de esta investigacién en el
cumplimiento de sus objetivos cuando se trata de comparar sus resultados con estudios similares
tanto en la bibliografia de nuestro medio como las publicadas internacionalmente, por el hecho
de que la mayoria de los autores dirigen sus investigaciones sobre los posibles dafios sufridos en
las embarazadas y sus recién nacidos cuando contraen la enfermedad Covid-19, pero muy pocos
consideran la influencia de condiciones adversas durante épocas de crisis socio econdmicas y psico
social de modo general en las embarazadas y su repercusion en los recién nacidos. (121314

En la discusion de los principales resultados se pone en evidencia la incidencia de nacidos vivos
pretérmino en la etapa | de 6,3 % contra 7,0 % en la etapa Il. Martinez-Mahiques,*® en estudio
anterior encontrdé una incidencia total de pretérminos de 5,2 % en el periodo 2015-2018 en
condiciones de normalidad, lo que marca una diferencia notable con los resultados alcanzados en

el presente estudio de un 7,0 % en la etapa Il. En los estudios de crisis sociales como los de J.
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Ratowieski,(12) E.J. Fernandez en Camaguley,(13) vy Eiriksdottir VH,(14) en Islandia, ya

mencionados, avalan estas influencias.

El indice de bajo peso en RN pretérmino mostré los mayores indicadores del estudio con 59,7 %
en la etapa | contra 60,7 % en la etapa Il. El indice global en la etapa | (7,6 %) fue inferior al de Ia
etapa Il con un 9,0 %. (P<0,05) esto representd un incremento de 18,2 % Martinez -Mahiques, (1%
en su estudio comparativo entre la crisis general en los aspectos socio econdmicos en nuestro pais
conocida como Periodo Especial, con un periodo similar afios después de superada la crisis y en
periodo de recuperacién, sefiala un indice de bajo peso de 9,1 % en el periodo de crisis contra un
4,6 % en el periodo de recuperacion, lo cual apoya el criterio de la influencia de dichas crisis en el
peso de los recién nacido.

La importancia clinico-epidemioldgica en las fluctuaciones negativas del indice de bajo peso cobra
su importancia ya que la morbi-mortalidad perinatal en estos recién nacidos es 4-8 veces superior
a los nacidos con pesos adecuados. Entre el 7 % y el 10 % fallece por malformaciones congénitas
y mas del 5 % tiene problemas neonatales importantes. El escaso desarrollo fetal y las

complicaciones perinatales producen con frecuencia alteraciones en su desarrollo somatico.(1)

El indicador de pesos insuficientes (2500-2999 g) mostro valores superiores en todos los grupos
de la etapa Il. El resultado final (tabla I) muestra un incremento de su incidencia de 28,5 % en |la
etapa Il contra la etapa I. La situacion de este grupo de peso ha sido muy poco estudiada en la
bibliografia revisada. Es necesario en futuros trabajos un analisis de los posibles factores que
inciden en su aparicién dado la posible coincidencia con los nacidos bajo pesos.

El indicador de nacidos vivos en madres adolescentes (tabla Il) tiene un comportamiento similar
en ambas etapas con un 207 % en la etapa | (n=1519) y un 20,2 % en la etapa Il (n=2563). El indice
general de bajo pesos en madres adolescentes en la etapa | fue de 8,3 % contra 9,7 % en la etapa
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Martinez Mahiques,'*”) en su exploracién sobre 6305 nacidos vivos de madres adolescente
encontré un indice de bajo peso de 5 %. El indicador de bajo peso en el presente busqueda,
presentd cifras superiores en todos los grupos de edades en la etapa Il

Los pesos promedios (Tabla V) disminuyen en todas las semanas a partir de la semana 35 hasta
la 41 en la etapa Il, por razones entre otra por el alto indice de bajos pesos al nacer y los pesos
insuficientes. El cdlculo del percentil 10 permitié calcular la incidencia de PEG en la etapa | y Il. El
indice global de PEG en la etapa | y Il fue de 9,1 % considerados resultados no significativos.
Martinez -Mahiques reporté (** una incidencia total de PEG de 9,6 % en el Municipio Holguin,

coincidente con la presente pesquisa.

En la excelente indagacién de J. C. Ray de Canadd,*® en mas de 700 000 neonatos de las 5 regiones
del mundo segun la OMS, da una incidencia de PEG de 9,6 % en pacientes canadienses, sin
embargo, en paises asidticos encontré una incidencia 21,5 %; obviamente influida por las
condiciones socio econdmicas sociales de esos paises.

Ibafiez Toda,*®) plantea sobre la consecuencia de los procesos de recuperacion del peso (Catch-
up) en los PEG vy sus posibles repercusiones negativas en el proceso endocrino metabdlicos
durante la etapa de crecimiento.

Carbone L. en Italia,™ en su trabajo no encontré diferencias entre los PEG de pacientes vacunadas
y pacientes con Covid-19. Igualmente, Lipkind HS,?% no encontré diferencias en PEG entre

vacunadas y no vacunadas.

En los recién nacidos grandes para la edad gestacional (GEG) el indice global en la etapa | y Il fue
de 9,6 %. Mundialmente se reporta una incidencia de un 9 % y existe consenso de los riesgos
obstétricos asociados a la macrosomia fetal. Todo lo anterior induce a disefiar protocolos de
seguimiento y control de dichos recién nacidos por los posibles dafios sufridos durante la etapa
pre y posnatal, asi como propender a las madres su completa reincorporacién a la vida social
activa en la etapa pospandemia, a través de nuevos protocolos de Educacién Sanitaria que

incorporen los aspectos de la subjetivacion del riesgo.
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El aporte cientifico de esta investigacién consiste en que, a pesar de que no se encontraron
referencias nacionales ni internacionales de trabajos coincidentes con los objetivos de este, se
demostré el dafio sufrido en los pesos de los recién nacidos segiin semanas de gestacion y edades
maternas durante la crisis social y de salud generada por la pandemia de Covid 19, lo que permite
conceptuar a esos recién nacidos de riesgo perinatal a los efectos de su dispensarizacion vy

seguimiento diferenciado.

Conclusiones

Se evidencid resultados desfavorables en los indicadores de pesos de RN segln semanas de
gestacion y edad materna en los indicadores de la etapa Il. El indice de bajo peso global fue mayor
durante la etapa Il. El indice de recién nacidos con pesos insuficientes fue mayor en todas las
semanas de la etapa Il. Todos los pesos promedio de los RN seglin semana de gestacidn fueron
menores en la etapa Il. No existié diferencias significativas en la incidencia del PEG entre la etapa

lylall
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