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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo evaluar los niveles de lactato
deshidrogenasa (LDH) asociados al parto pretérmino en gestantes preeclampticas
atendidas en el Hospital Regional Docente de Cajamarca- 2023. Se utilizd un disefio
descriptivo correlacional no experimental, transversal y retrospectivo. La muestra
estuvo conformada por 78 gestantes preeclampticas con niveles elevados de LDH. Los
se recolectados mediante observacion directa documental utilizando historias clinicas
y analizados mediante el coeficiente de correlacién de Spearman, empleando el
software SPSS version 27. Los resultados indican que no existe una correlacion
significativa entre los niveles de LDH y el nimero de partos ni la paridad en esta
poblacion estudiada (r = 0.10, p = 0.385). Sin embargo, se observd correlacion
significativa entre LDH y presion arterial sistdlica (r = 0.376, p = 0.001) y diastdlica
(r=0.349, p=0.002). Se encontro una correlacion negativa debil no significativa entre
LDH vy la probabilidad de parto pretérmino (r = -0.190, p = 0.096); por lo que es
importante considerar otros biomarcadores y factores clinicos en la evaluacion y
manejo de gestantes preeclampticas, asi como la necesidad de estudios adicionales
para validar estos hallazgos y mejorar la comprension de su relevancia en la practica

clinica.
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Abstract

The objective of this research was to evaluate the levels of lactate dehydrogenase
(LDH) associated with preterm delivery in preeclamptic pregnant women treated at
the Regional Teaching Hospital of Cajamarca- 2023. A non-experimental, cross-
sectional, retrospective correlational descriptive design was used. The sample
consisted of 78 preeclamptic pregnant women with elevated LDH levels. The data
were collected by direct documentary observation using medical records and analyzed
using Spearman’s correlation coefficient, using the SPSS version 27 software. The
results indicate that there is no significant correlation between LDH levels and the
number of births or parity in this population studied (r = 0.10, p = 0.385). However, a
significant correlation was observed between LDH and systolic (r = 0.376, p = 0.001)
and diastolic (r = 0.349, p = 0.002) blood pressure. A weak non-significant negative
correlation was found between LDH and the probability of preterm delivery (r = -
0.190, p = 0.096); therefore, it is important to consider other biomarkers and clinical
factors in the evaluation and management of preeclamptic pregnant women, as well as
the need for additional studies to validate these findings and improve the understanding

of their relevance in clinical practice.
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Introduccion

Antecedentes y fundamento cientificos
Antecedentes:

Segun Kumari et al. (2023), la preeclampsia puede ocasionar graves problemas durante
el embarazo, como problemas en la placenta, el higado, los rifiones y el sistema
cardiovascular. Un estudio reciente comparé los niveles de LDH y GGT en mujeres
con preeclampsia y en mujeres embarazadas sanas, encontrando que los niveles de
estas enzimas estaban notablemente elevados en las pacientes con preeclampsia. Esto
sugiere que medir estos niveles podria ayudar a identificar la enfermedad antes de que

se agrave.

En un hospital de Granada, se estudio la conexion entre la deshidrogenasa lactica y la
hipertensién en mujeres embarazadas. La muestra de 115 mujeres mostro que el 70%
tenia niveles altos de LDH, los cuales se relacionaban con dafio organico en los casos

de hipertension (Lopez et al., 2022).

Beltran (2022) realiz6 un estudio en Ciudad Victoria, Ecuador, examind la frecuencia
de preeclampsia en mujeres embarazadas, revelando que era mas comdn en zonas
rurales con limitado acceso a servicios médicos y educacion prenatal. Se observo que
la preeclampsia era méas frecuente en mujeres menores de 18 afios y mayores de 35

afos, sobre todo en su primer embarazo.

Granja et al. (2022), realiz6 una investigacion en el Hospital General Guasmo Sur y
estudio el efecto de la preeclampsia severa y el parto prematuro sobre los resultados
maternos y neonatales. Se encontrd una alta incidencia de preeclampsia severa y se
identificaron factores de riesgo como la edad de la madre, antecedentes familiares,
primer embarazo, embarazo multiple, diabetes e hipertension crénica, que
contribuyeron a graves complicaciones como la muerte materna y neonatal, sindrome

HELLP, eclampsia, ingreso en cuidados intensivos neonatales y bajo peso fetal.

En Barranquilla, Sallas et al. (2022) examinaron como los niveles altos de lactato
deshidrogenasa se relacionan con complicaciones maternas tempranas en un estudio

retrospectivo con 93 pacientes, cuyo promedio de edad era de 25 afios. Se descubrio



que la hipertension arterial era la causa principal de ingreso en la unidad de cuidados
intensivos, y los niveles elevados de lactato estaban relacionados con alta proteinuria,

lo que sugiere que el lactato podria ser un indicador de preeclampsia.

En Mangalore, India, se analizé como los niveles de lactato deshidrogenasa, la presion
arterial y los resultados del embarazo se relacionan en mujeres con hipertension
gestacional. Se incluy6 a 52 mujeres en el estudio y se encontrd que aquellas con
niveles de LDH mayores a 800 Ul/I tuvieron una gestacion mas breve y puntuaciones
de Apgar mas bajas en sus recién nacidos, lo que sugiere que LDH podria predecir el

resultado del embarazo (Disha et al., 2022)

En el Hospital San Jose de Popayan, se identificaron factores que podrian predecir
complicaciones en mujeres con hipertension durante el embarazo. Se encontr6 que las
mediciones de presion arterial al ingreso y las més altas eran mayores en el grupo con
complicaciones. También, las pruebas de funcion hepética y las proteinas en orina

mostraron una fuerte relacion con estas complicaciones (Garcés et al., 2021).

Geney et al. (2021) en la investigacion sobre el lactato sérico inicial en pacientes
obstétricas con sepsis no encontrd una relacion significativa entre los niveles de lactato
y los desenlaces clinicos, como infecciones bacterianas o deterioro organico,
sugiriendo que los niveles altos de lactato inicial no predicen los resultados clinicos en
estas pacientes.

Morey (2021) realizé un estudio donde revel6 que las mujeres con preeclampsia en el
Hospital Regional de Loreto, que tenian entre 20 y 35 afios y residian en areas urbanas,
experimentaban preeclampsia leve con mas frecuencia. A pesar de la alta incidencia
de parto prematuro, no se encontrd una conexion significativa entre el tipo de parto

prematuro y las caracteristicas de las gestantes.

Chavez (2021) en el analisis de historias clinicas mostré que niveles altos de LDH
(>600 UI/L) en mujeres con preeclampsia severa son factores independientes que
aumentan el riesgo de complicaciones neonatales, indicando que LDH puede servir

como un marcador para prever complicaciones en el embarazo.



Oviedo et al. (2021) realiz6 un estudio sobre los niveles normales de presion arterial
en mujeres embarazadas mostro que la presion arterial varia con la edad gestacional y
es mas baja en el segundo trimestre. Ademas, el peso materno y la estatura influyen
significativamente en la presion arterial, lo que sugiere que los criterios para
diagnosticar hipertension gestacional deberian ajustarse de acuerdo a estas

caracteristicas.

Mehrotra (2021) comparé los niveles de LDH entre mujeres con preeclampsia y
embarazadas normotensas reveldé que las preeclampticas tienen niveles de LDH
significativamente mas altos. Estos niveles elevados se asociaron con un mayor riesgo
de complicaciones neonatales, sugiriendo que LDH podria ser un indicador util para

predecir problemas durante el embarazo.

Vazquez et al. (2020) en un estudio realizado en la Ciudad de México, se evalu6 a 100
mujeres con preeclampsia severa, registrando la intensidad de la enfermedad segin los
criterios del American College of Obstetricians and Gynecologists. Los sintomas mas
prevalentes en los casos graves incluyeron hipertensién, asi como problemas

neuroldgicos y hepaticos.

Mosquera (2020) realizd un estudio en Neiva, Colombia, analiz6 la relacion entre los
niveles de lactato sérico en mujeres con preeclampsia severa y las complicaciones
maternas, distinguiendo por edad gestacional. De las 114 pacientes, aquellas con
complicaciones presentaron niveles mas altos de lactato, con significancia en niveles

superiores a 3 mmol/L.

Mikkelsen et al. (2020 realizaron un estudio con 830 pacientes en urgencias revelando
que la mortalidad a 28 dias fue considerablemente mayor en aquellos con altos niveles
de lactato deshidrogenasa al ingreso, incluso después de ajustar por variables confusas,

demostrando una relacion independiente entre el lactato elevado y la mortalidad.

Mendoza et al. (2020) realizaron una investigacion en el Hospital Universitario de
Santander, Colombia, mostré que, de las 104 pacientes con trastornos hipertensivos
durante el embarazo, la preeclampsia fue la mas frecuente, con una alta tasa de

complicaciones tanto para la madre como para el feto.



Kollur et al. (2020) realizaron un estudio prospectivo con 200 mujeres embarazadas
descubrid una relacién significativa entre altos niveles de lactato deshidrogenasa y
casos de hipertension severa, sugiriendo que la LDH puede ser un indicador eficaz

para anticipar la gravedad de la preeclampsia.

Fazal et al. (2020) realizaron un estudio de comparacién de niveles de lactato
deshidrogenasa entre mujeres con preeclampsia y gestantes sanas revelando un
incremento notable en los niveles de LDH en las primeras. Ademas, el analisis de las
isoenzimas de LDH mostré6 que podrian ser un marcador mas preciso para la

preeclampsia que la medicion de LDH sérica sola.

Sivarajan y Pillai (2020) llevaron a cabo un estudio prospectivo entre 2016 y 2018 en
mujeres embarazadas encontré que, aunque no hubo una correlacion clara entre los
niveles de lactato deshidrogenasa y la gravedad de la preeclampsia ni los resultados
neonatales, los niveles elevados de LDH estaban asociados con complicaciones

maternas como el sindrome HELLP y la coagulacién intravascular diseminada.

Castillo (2019) llevaron a cabo un estudio retrospectivo en Trujillo, se encontré que
las mujeres con preeclampsia severa que fallecieron tenian niveles significativamente
mas altos de lactato deshidrogenasa. Ademas, la procedencia rural y la edad materna

de 30 afios 0 mas se asociaron con una mayor mortalidad en estas pacientes.
Fundamentacion cientifica:

La hipertension afecta entre el 5 y el 10% de los embarazos, y su incidencia ha
aumentado debido al incremento de enfermedades cardiometabdlicas en mujeres en
edad fértil. Este trastorno es la segunda causa principal de mortalidad materna después
de la hemorragia, representando el 26% de las muertes maternas en Ameérica Latina 'y
el Caribe, y el 16% en los paises desarrollados. También esta asociado con un mayor
riesgo de parto prematuro, fetos con restriccion de crecimiento y bajo peso al nacer
(Luna & Martinovic, 2023).

La preeclampsia es una enfermedad compleja y de origen incierto, cuyo Unico
tratamiento definitivo es el parto. Esta condicion tiene un impacto significativo en la

salud de la madre y el recién nacido, resultando en hospitalizaciones prolongadas y



consecuencias econdmicas. La preeclampsia, que afecta al 10% de los embarazos, es
una de las principales causas de muerte materna obstétrica y causa alta morbilidad fetal
(Olmedo Zambrano-Santos, 2022).

La lactato deshidrogenasa (LDH) es una enzima que participa en las reacciones
metabdlicas para la produccion de energia y se encuentra en casi todas las células del
cuerpo. Su nivel en suero o plasma aumenta en respuesta a dafios o destruccion celular,
ya que las células liberan LDH en la sangre. La presion arterial es la fuerza que el
corazén ejerce contra las paredes de los vasos sanguineos para mantener la circulacion

sanguinea (LOpez Villagra et al., 2022).

La preeclampsia afecta entre el 2% y el 8% de los embarazos a nivel global y puede
causar morbilidad y mortalidad significativa tanto materna como perinatal. Aunque la
hipertension y la proteinuria son los principales indicadores de la enfermedad, también

puede provocar disfuncion en multiples 6rganos (Ives et al., 2020).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo de las Naciones Unidas para
la Infancia (UNICEF) estiman que cada afio mueren alrededor de 585,000 mujeres
debido a complicaciones relacionadas con el embarazo, el parto o el puerperio. Muchas
de estas mujeres se recuperan, pero pueden enfrentar discapacidades a largo plazo que

afectan su motivacion, sexualidad y relaciones sociales (Mufiiz Rizo et al., 2016).

La preeclampsia se caracteriza por la presencia de presion arterial elevada (por encima
de 140/90 mmHg) y proteinuria en mujeres con mas de 20 semanas de gestacion. Dado
que esta condicidn tiene una alta morbilidad y mortalidad tanto para la madre como
para el feto, es crucial realizar un seguimiento exhaustivo durante el embarazo para
identificar factores de riesgo, signos, sintomas y criterios de severidad para evitar
complicaciones graves como el sindrome de HELLP o la eclampsia (Herrera Sanchez,
2018).

La elevacion de los niveles plasmaticos de lactato deshidrogenasa (LDH) puede estar
relacionada con diversas condiciones, incluyendo infecciones sistémicas, lesiones

musculares y neoplasias malignas. El diagnostico preciso de la causa subyacente es



esencial, aunque a veces no es evidente y requiere considerar otras manifestaciones

clinicas del proceso (Jiménez Varas et al., 2018).

Las complicaciones hipertensivas durante el embarazo, como la preeclampsia, son
graves y pueden afectar tanto a la madre como al feto. Estas complicaciones a menudo
involucran maltiples 6érganos y requieren atencion medica inmediata. Se presentan con
una variedad de sintomas y afectan la coagulacion, los rifiones y el higado debido a

alteraciones endoteliales (Gasso et al., 2016).

La evaluacion de la preeclampsia puede realizarse mediante la medicion de enzimas
séricas que indican el grado de afectacion de diferentes sistemas organicos. Entre las
pruebas de laboratorio utilizadas para el diagndstico, la lactato deshidrogenasa (LDH)
destaca como un marcador relevante (Vargas Garcia et al., 2016).

Durante el embarazo, se producen cambios fisiolégicos que impactan en diversas
enfermedades. Uno de estos cambios es el aumento del volumen sanguineo circulante,
que puede variar considerablemente entre mujeres y tiene un efecto significativo en la

circulacion vascular (Sosa & Guirado, 2013).

Justificacion de la investigacion

Justificacion cientifica: La preeclampsia es una complicacion grave del embarazo que
puede provocar un parto prematuro, lo que conlleva riesgos significativos tanto para
la madre como para el feto. Existe evidencia de que los niveles elevados de lactato
deshidrogenasa (LDH) estan asociados con diversas condiciones médicas, incluida la
preeclampsia. Sin embargo, la relacion especifica entre los niveles de LDH y el parto
prematuro en gestantes preeclampticas ain no se ha explorado completamente. Esta
investigacion cientifica busca llenar este vacio en la literatura médica al examinar si
los niveles de LDH estan correlacionados con el parto pretérmino en mujeres con
preeclampsia ingresadas por emergencia en un hospital pablico de Cajamarca. Los
resultados de este estudio pueden proporcionar una comprension mas profunda de los
mecanismos subyacentes de la preeclampsia y ayudar a identificar biomarcadores

Gtiles para predecir y prevenir el parto prematuro en esta poblacion vulnerable.



Justificacion social: El parto prematuro es una de las principales causas de mortalidad
neonatal y puede tener consecuencias a largo plazo para la salud y el desarrollo del
nifo. Ademas, la preeclampsia es una de las complicaciones mas comunes del
embarazo y representa un riesgo significativo tanto para la madre como para el feto.
Al investigar la asociacion entre los niveles de LDH y el parto prematuro en gestantes
preeclampticas, este estudio tiene el potencial de mejorar la atencién médica prenatal
y perinatal en Cajamarca y otras regiones similares. Los hallazgos podrian informar
estrategias de intervencion temprana para reducir el riesgo de parto prematuro y

mejorar los resultados de salud materno-infantil en comunidades vulnerables.

Justificacion Practica: La identificacion de biomarcadores predictivos para el parto
prematuro en mujeres con preeclampsia podria tener importantes implicaciones
practicas para la atencion prenatal y perinatal en entornos de recursos limitados, como
los hospitales publicos de Cajamarca. Al integrar la medicion de los niveles de LDH
en la evaluacion de gestantes preeclampticas ingresadas por emergencia, los
proveedores de atencion meédica podrian identificar mas rapidamente a aquellas
mujeres en mayor riesgo de parto prematuro y tomar medidas preventivas para mitigar
este riesgo. Esto podria incluir intervenciones médicas oportunas, como la
administracion de corticosteroides para mejorar la madurez pulmonar fetal, el
monitoreo fetal méas frecuente y la transferencia a centros de atencién neonatal
especializada cuando sea necesario. En Gltima instancia, esta investigacion tiene el
potencial de mejorar la calidad de la atencion médica y reducir la morbilidad y
mortalidad asociadas con el parto prematuro en Cajamarca y otras areas con recursos

limitados.
Problema.

En el contexto de un hospital pablico en Cajamarca, la atencidén prenatal se ve
desafiada por recursos limitados, personal médico sobrecargado y una alta carga de
pacientes. Esto se agrava ain mas cuando se trata de mujeres embarazadas que
ingresan por emergencia debido a complicaciones como la preeclampsia. La
preeclampsia es una condicion médica compleja que puede ser dificil de diagnosticar

y tratar en entornos con recursos limitados. Ademas, la falta de acceso a pruebas de



laboratorio oportuna y la capacidad limitada para monitorear de cerca a las pacientes
pueden llevar a complicaciones graves, como el parto pretérmino, que aumenta
significativamente la morbimortalidad materna y neonatal. En este escenario, la falta
de investigacion especifica sobre la relacion entre los niveles de LDH vy el parto
pretérmino en gestantes con preeclampsia deja a los médicos con poca orientacion
sobre como identificar y gestionar mejor el riesgo de parto prematuro en estas
pacientes. Esto se traduce en un mayor riesgo de complicaciones tanto para las madres
como para los bebés, exacerbando la carga sobre el sistema de salud y afectando
negativamente la salud materno-infantil en la regién de Cajamarca. Por lo tanto, es
crucial abordar esta brecha de conocimiento para mejorar los resultados obstétricos y
reducir la incidencia de parto pretérmino en gestantes preeclampticas en entornos de

atencion médica publica limitada, motivo por el que plantea el siguiente problema:

¢Cual es la relacion que existe entre los niveles de lactato deshidrogenasa y parto
pretérmino en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un

hospital publico, Cajamarca-2023?

Conceptualizacion y Operacionalizacion de Variables.
Variable 1

Lactato deshidrogenasa.

Definicion conceptual: Anupama et al. (2016) afirman que el LDH convierte el acido
piravico en acido lactico mediante el proceso de glucdlisis que es la via principal de la

placenta para obtener energia.

Definicién operacional: Analito de LDH realizado a gestantes preeclampticas

analizado a través del equipo bioguimico automatizado.



Variable 2
Parto pretérmino

Definicion conceptual: Ochoa et al. (2009) definen al parto pretérmino como la
presencia de contracciones con un ritmo de 4 cada 20 minutos o de 8 en 60 minutos

entre las 22 y 37 semanas de gestacion.

Definicion operacional: Factor de riesgo de morbilidad y mortalidad infantil, no solo
en el periodo neonatal inmediato, sino también en la infancia; relacionado con la

prematuridad, paridad y severidad de la preeclampsia.
Hipdtesis.

H1: Los niveles de Lactato deshidrogenasa estd asociada a parto pretérmino en
gestantes preeclampticas ingresadas por emergencia en un hospital puablico,

Cajamarca-2023.

HO: Los niveles de Lactato deshidrogenasa no esta asociado a parto pretérmino en
gestantes preeclampticas ingresadas por emergencia en un hospital publico,
Cajamarca-2023.

Objetivos.
Objetivo General

Evaluar los niveles de lactato deshidrogenasa asociadas a parto pretérmino en
gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital publico,

Cajamarca-2023
Objetivos Especificos

« Analizar la relacién entre los niveles de lactato deshidrogenasa y la prematuridad
en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital

publico, Cajamarca-2023

« Evaluar la relacion entre los niveles de lactato deshidrogenasa y la paridad en
gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital

publico, Cajamarca-2023



« Analizar la relacion los niveles de lactato deshidrogenasa sérico y el grupo etario
en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital

publico, Cajamarca-2023.

e Analizar la relacion los niveles de lactato deshidrogenasa sérico y presion
sanguinea sistolica y diastolica en gestantes preeclampticas atendidas en el

servicio de emergencia de un hospital pablico, Cajamarca-2023
Metodologia
Tipo y Disefio de investigacion
Segun su finalidad

Investigacion basica: Alvarez (2020) afirma que la investigacion bésica tiene como
objetivo Unico incrementar el conocimiento de una realidad concreta, que en este caso
particular permitird conocer la relacién de la enzima Lactato deshidrogenasa con

gestantes preeclampticas.
Segun su alcance

Investigacion Descriptiva: Segun Diaz et al. (2020) se enfoca en medir con la mayor
precision posible, por lo que ayudaré a conocer los niveles de Lactato deshidrogenasa

en gestantes con preeclampsia.
Segun el disefio

No Experimental: Behar (2008) sefiala que en ellas el investigador observa los

fendmenos tal y como ocurren naturalmente, sin intervenir en su desarrollo.
Segun el tiempo de ocurrencia

Transversal: Cvetkovi¢ et al. (2021) definen como un disefio de evaluacion en un

momento especifico y determinado de tiempo.
Segun la direccionalidad

Retrospectivo: segun Gonzales (2019) se enfoca en los acontecimientos pasados con

la finalidad de establecer un analisis cronoldgico que permita comprender el presente.

Disefio descriptivo correlacional
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401 (V1)

02 (VII)

M: Muestras en quien se realiza el estudio.

01,02: Observaciones obtenidas en cada una de las variables distintas en la muestra.
R: Relacidn entre variables.

Poblacion — Muestra

Poblacion:

Segln Tamayo (2012), la poblacion se refiere al conjunto completo de un fenémeno
que se estudia, englobando todas las unidades de analisis que forman parte de dicho
fendmeno. En este caso, la poblacion de estudio estaba formada por 78 mujeres
embarazadas con preeclampsia que habian sido atendidas en el servicio de gineco-
obstetricia del Hospital Regional Docente de Cajamarca durante el afio 2023, y cuyos

examenes de Lactato Deshidrogenasa se habian evaluado.
Muestra:

Como indica Cuesta (2009), el muestreo no probabilistico es un metodo en el que las
muestras se seleccionan de manera que no todos los individuos de la poblacién tienen
las mismas posibilidades de ser incluidos. En este estudio, se opté por un muestreo no
probabilistico basado en el criterio del investigador, y la muestra se compuso de las 78
pacientes embarazadas con niveles elevados de Lactato Deshidrogenasa, atendidas

entre septiembre y diciembre de 2023.
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Criterios de exclusion

. Gestantes con diabetes gestacional.

. Gestantes con un control de gestacion inadecuado.
. Gestantes con valores de LDH normales.

. Gestantes con historias clinicas incompletas.

. Gestantes con presion arterial normal.

Criterios de inclusién

. Gestantes que tengan entre 14-35 afios.

. Gestantes con historias clinicas completas.

. Gestantes con valores de LDH elevados.

. Gestantes preeclampticas asociadas a los diferentes tipos de prematuridad.
. Gestantes con hipertension.

Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnica de la investigacion: Se utiliz6 como técnica la observacion directa
documental, en el cual se recurrir a las historias clinicas de las pacientes gestantes
para recolectar los datos estadisticos de los niveles de Lactato Deshidrogenasa y la

variable dependiente en estudio.

Instrumento de Recoleccion de Datos: El instrumento utilizado fue una ficha de
recoleccion de datos, las cuales se llenaron con la informacién de las historias clinicas

de las pacientes atendidas en el Hospital Regional Docente de Cajamarca.
Procesamiento y analisis de la informacién.

Para el analisis de resultados se utilizo la estadistica inferencial mediante el coeficiente
de correlacion de Spearman, mediante el software SPSS version 27. La presentacion
de los datos se realizd en tablas y figuras estadisticas que permitieron su analisis e

interpretacion.

12



Resultados

Tabla 1

Relacidn entre los niveles de lactato deshidrogenasa y la prematuridad en gestantes
preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital publico,

Cajamarca-2023

LACTATO GESTACION

DESHIDROGENASA PREMATURA

Rho de LACTATO Coeficiente de 1,000 -,179
Spearman DESHIDROGENASA correlacion

Sig. (bilateral) . ,117

N 78 78

GESTACION Coeficiente de -179 1,000
PREMATURA correlacion

Sig. (bilateral) ,117
N 78 78

Interpretacion de la tabla

El andlisis de correlacion de Spearman entre Lactato Deshidrogenasa (LDH) y
Gestacion Prematura en una muestra de 78 casos no muestra una relacion significativa
entre estas variables (rho = -0,179, p = 0,117). Aunque se observa una correlacion
negativa muy débil, esta no es estadisticamente significativa, lo que indica que no se
puede establecer una conexion firme entre los niveles de LDH y la incidencia de

gestaciones prematuras en esta muestra.
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Tabla 2

Relacidn entre los niveles de lactato deshidrogenasa y la paridad en gestantes

preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital publico,

Cajamarca-2023

NUMERO
LACTATO DE
DESHIDROGENASA PARTOS

Rho de LACTATO Coeficiente de 1,000 ,100
Spearman DESHIDROGENASA correlacion

Sig. (bilateral) ,385

N 78 78

NUMERO DE Coeficiente de ,100 1,000
PARTOS correlacion

Sig. (bilateral) ,385
N 78 78

Interpretacion de la tabla

El andlisis de correlacion de Spearman entre los niveles de lactato deshidrogenasa

(LDH) y el nimero de partos en una muestra de 78 mujeres mostrd un coeficiente de

correlacién de 0.100 con un valor de significacion (p-valor) de 0.385, indicando que

no existe una correlacion significativa entre los niveles de LDH y el nimero de partos

en esta poblacion estudiada.

14



Tabla 3

Relacion entre los niveles de lactato deshidrogenasa sérico y el grupo etario en
gestantes preeclampticas atendidas en el  servicio de emergencia de un hospital

publico, Cajamarca-2023.

LACTATO GRUPO
DESHIDROGENASA ETARIO
Rho de LACTATO Coeficiente de 1,000 ,192
Spearman DESHIDROGENASA correlacion
Sig. (bilateral) . ,092
N 78 78
GRUPO ETARIO Coeficiente de ,192 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,092
N 78 78

Interpretacion de la tabla

La tabla muestra los resultados del analisis de correlacion de Spearman entre los
niveles de lactato deshidrogenasa (LDH) y los grupos etarios en una muestra de 78
individuos. El coeficiente de correlacion obtenido fue de 0.192, indicando una
correlacion positiva moderada entre los niveles de LDH y la edad de los participantes.
Sin embargo, el valor de significancia (p-valor) fue de 0.092, lo que sugiere que esta

relacion no alcanzo significancia estadistica (p > 0.05). Estos
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Tabla 4

Relacion entre los niveles de lactato deshidrogenasa sérico y presion sanguinea

sistélica y diastdlica en gestantes preeclampticas atendidas en el

emergencia de un hospital pablico, Cajamarca-2023

servicio de

LACTATO

PRESION

PRESION

ARTERIAL ARTERIAL
DESHIDROGENASA SISTOLICA DIASTOLICA

Rho de

Spearman

LACTATO
DESHIDRO-
GENASA

PRESION
ARTERIAL
SISTOLICA

PRESION
ARTERIAL

Coeficiente de
correlacion
Sig. (bilateral)
N

Coeficiente de
correlacion
Sig. (bilateral)
N

Coeficiente de

correlacion

DIASTOLICA Sig. (bilateral)

N

1,000

78
,376™

,001
78
,349"

,002
78

,376™

,001
78
1,000

78

498"

,000
78

,349"

,002
78
498"

,000

78
1,000

78

Interpretacion de la tabla

La tabla presenta los resultados del analisis de correlacion de Spearman entre los

niveles de lactato deshidrogenasa (LDH), la presion arterial sistdlica y la presion

arterial diastolica en 78 gestantes preeclampticas. Se encontr6 una correlacion positiva

significativa entre LDH y ambas presiones arteriales: para la sistolica (r = 0.376, p =

0.001) y la diastdlica (r = 0.349, p = 0.002). Ademas, se observo una correlacion fuerte

entre la presion arterial sistolica y diastdlica (r = 0.498, p < 0.001).
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Tabla b

Niveles de lactato deshidrogenasa asociadas a parto pretérmino en gestantes
preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital publico,

Cajamarca-2023

LACTATO
DESHIDROGENA PARTO PRETE
SA RMINO
Rho de LACTATO Coeficiente de 1,000 -,190
Spearman DESHIDROGE- correlacion
NASA Sig. (bilateral) . ,096
N 78 78
PARTO PRETER-  Coeficiente de -,190 1,000
MINO correlacion
Sig. (bilateral) ,096
N 78 78

Interpretacion de la tabla

El coeficiente de correlacion obtenido fue de -0.190, con un valor de significancia (p-
valor) de 0.096. Esto indica una asociacion negativa débil entre los niveles de LDH y
la probabilidad de parto pretérmino en gestantes preeclampticas. Sin embargo, la falta
de significancia estadistica (p > 0.05) sugiere que esta relacion no es concluyente ni
robusta en esta poblacién estudiada.
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Analisis y discusion

Los resultados de la tabla 1 muestran que el 70% de las mujeres con niveles elevados
de LDH tienen una asociacion significativa con dafio organico en casos de
hipertension, corroborando los hallazgos de Lépez et al. (2022) en Granada, quienes
sefialaron que niveles altos de LDH indican dafio tisular. En Ecuador, Beltran (2022)
observé una alta incidencia de preeclampsia en areas rurales, especialmente en mujeres
menores de 18 y mayores de 35 afios, coincidiendo con la observacion de nuestra
investigacion sobre la preeclampsia afectando a una amplia gama de edades y estando
asociada a complicaciones graves tanto para la madre como para el feto. Similarmente,
Granja et al. (2022) y el presente estudio muestra que la hipertension durante el
embarazo es una complicacion grave que puede llevar a resultados adversos como el

sindrome HELLP y la eclampsia.

Sallas et al. (2022) encontraron que la hipertension fue la principal causa de ingreso a
la UCI, con niveles elevados de LDH asociados a alta proteinuria, sugiriendo su
potencial como indicador de preeclampsia. De manera similar, la presente
investigacion revela que niveles elevados de LDH estan asociados con complicaciones
severas, apoyando su uso como marcador de gravedad en preeclampsia. Ademas,
estudios como los de Disha et al. (2022) y Mehrotra (2021) muestran que niveles altos
de LDH pueden predecir complicaciones neonatales, como bajo peso al nacer y
prematuridad. En conjunto, los estudios revisados respaldan lo hallazgos del presente
estudio, destacando la importancia de la LDH como marcador de preeclampsia y sus
complicaciones, subrayando la necesidad de monitoreo regular y estrategias de

intervencion temprana para mejorar los resultados maternos y neonatales.

Basado en los resultados de la tabla 2 obtenidos del analisis de correlacion de
Spearman entre los niveles de lactato deshidrogenasa (LDH) y el numero de partos en
gestantes preeclampticas atendidas en un hospital publico de Cajamarca-2023, se
observa que el coeficiente de correlacién fue de 0.100 con un p-valor de 0.385. Esto
indica que no existe una correlacion significativa entre los niveles de LDH y la paridad
en esta muestra de 78 mujeres estudiadas. Estos hallazgos son consistentes con la

literatura revisada previamente, que sugiere que los niveles de LDH pueden estar mas
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directamente asociados con el dafio tisular y la severidad de la preeclampsia, en lugar

de correlacionarse especificamente con el nimero de partos.

Desde una perspectiva clinica, estos resultados subrayan la importancia de considerar
otros factores que podrian influir en los niveles de LDH en mujeres preeclampticas,
como la presencia de dafio organico y la gravedad de la enfermedad (Garcés et al.,
2021). La falta de correlacion significativa con la paridad en este estudio indica que la
evaluacion de LDH podria ser mas util como indicador de complicaciones severas de
la preeclampsia que como predictor basado en el historial obstétrico de la paciente.
Futuras investigaciones podrian explorar mas a fondo como otros biomarcadores y
variables clinicas podrian interactuar con los niveles de LDH para mejorar la precision

en la prediccion y gestion de la preeclampsia durante el embarazo (Geney et al., 2021).

Al analizar los resultados de la tabla 3, que muestra la correlacion entre los niveles de
lactato deshidrogenasa (LDH) y el grupo etario en gestantes preeclampticas atendidas
en Cajamarca-2023, se observa un coeficiente de correlacion moderado de 0.192. Este
hallazgo sugiere una tendencia positiva donde, en general, a mayor edad de las
gestantes, se registran niveles mas altos de LDH en suero. Sin embargo, es crucial
considerar que el valor de significancia obtenido fue de 0.092, indicando que esta
relacion no alcanzd la significancia estadistica (p > 0.05). Esto sugiere que la
asociacion observada podria ser resultado del azar o de otros factores no controlados
en el estudio, y no necesariamente refleja una relacion causal directa entre la edad y

los niveles de LDH en estas gestantes.

Comparando estos resultados con la literatura existente, varios estudios han explorado
la relacion entre LDH y complicaciones obstétricas, como la preeclampsia. Por
ejemplo, Lopez Villagra et al. (2022) encontraron que niveles elevados de LDH estan
asociados con dafio tisular en hipertension, lo cual puede estar relacionado con
nuestros hallazgos sobre los niveles de LDH en gestantes preeclampticas. Ademas,
estudios como el de Sallas et al. (2022) han sugerido que LDH elevada puede indicar
gravedad en preeclampsia, aungque nuestro estudio no encontrd una correlacion
significativa con la edad materna. En contraste, Beltran (2022) y Granja et al. (2022)

han identificado la edad materna como un factor de riesgo para preeclampsia, lo cual
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podria contextualizar nuestra observacion de mayores niveles de LDH en gestantes de

mayor edad.

Estos hallazgos destacan la importancia de considerar multiples factores al interpretar
los niveles de LDH en gestantes, incluyendo la edad y otros factores demograficos,
para una mejor comprensién de su utilidad como biomarcador en contextos clinicos
especificos. Estudios adicionales, como los de Garcia et al. (2021), que exploran la
relacion entre la presion arterial y las complicaciones maternas en trastornos
hipertensivos del embarazo, subrayan la complejidad de estos procesos y la necesidad
de investigaciones mas profundas para optimizar estrategias de manejo y pronostico

en poblaciones vulnerables como las mujeres embarazadas.

Los resultados de la tabla 4 indican que existe una correlacion positiva significativa
entre los niveles de lactato deshidrogenasa (LDH) y tanto la presion arterial sistolica
como la presion arterial diastélica en gestantes preeclampticas. El coeficiente de
correlacion de Spearman muestra que los niveles més altos de LDH estan asociados
positivamente con mayores valores de presion arterial sistolica (r = 0.376, p = 0.001)
y diastdlica (r = 0.349, p = 0.002). Estos hallazgos son consistentes con estudios
previos que han identificado la LDH como un marcador de dafio tisular y su
correlacion con la severidad de la hipertension en contextos clinicos (Lopez Villagra
et al., 2022; Vargas Garcia et al., 2016).

La correlacion robusta entre la presion arterial sistélica y diast6lica (r = 0.498, p <
0.001) refuerza la coexistencia y la interdependencia de ambas mediciones de presion
arterial en el contexto de la preeclampsia. Este hallazgo es consistente con la literatura
que subraya la importancia de monitorear y gestionar eficazmente la presion arterial
en gestantes preeclampticas para mitigar complicaciones severas tanto para la madre
como para el feto (Herrera Sanchez, 2018; Ives et al., 2020). Estos resultados sugieren
que los niveles elevados de LDH podrian servir como un indicador til para evaluar la
gravedad de la preeclampsia, proporcionando una vision adicional sobre el dafio tisular
subyacente y ayudando a guiar intervenciones clinicas mas precisas y oportunas
(Muhiz Rizo et al., 2016; Luna & Martinovic, 2023).
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Los resultados de la tabla 5 revelan un coeficiente de correlacion de -0.190 entre LDH
y parto pretérmino, con un p-valor de 0.096, lo que indica una correlacion negativa
débil que no alcanza significancia estadistica. Esta observacion sugiere que niveles
mas altos de LDH podrian asociarse con una menor probabilidad de parto pretérmino
en esta poblacion estudiada. Desde una perspectiva teorica, diversos estudios
respaldan la asociacién entre biomarcadores séricos y complicaciones obstétricas. Por
ejemplo, Mehrotra (2021) ha examinado la relacion entre biomarcadores y resultados
neonatales adversos, destacando la importancia de LDH como indicador de estrés
celular y su posible correlacion con la salud materno-fetal. Ademas, investigaciones
como las de Geney et al. (2021) han explorado biomarcadores en contextos obstétricos,
subrayando la necesidad de biomarcadores precisos para predecir complicaciones

como el parto pretérmino.

Sin embargo, es crucial considerar que la falta de significancia estadistica en presente
estudio podria atribuirse a factores como el tamafio muestral limitado y la
heterogeneidad de la poblacion estudiada. Estudios adicionales con muestras méas
grandes y un disefio prospectivo podrian proporcionar una comprensién mas clara de
esta relacion. A pesar de que nuestros hallazgos sugieren una tendencia negativa entre
LDH y parto pretérmino, se necesitan mas investigaciones para validar estos resultados
y comprender completamente sus implicaciones clinicas en la gestion de embarazos

preeclampticos.

Conclusiones

e No existe una correlacion significativa entre los niveles de LDH vy la gestacion
prematura en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de
un hospital publico, Cajamarca-2023, la correlacion encontrada no respalda la
asociacion directa entre LDH y parto pretérmino, debido a que el coeficiente de

correlacion (r = 0.10 con un valor de significacion p = 0.385).

e No existe una correlacion significativa entre LDH y paridad (r = 0.100, p = 0.385)

en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de emergencia de un hospital
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publico, Cajamarca-2023, lo cual sugiere que los niveles de LDH no estan
directamente influenciados por el numero de partos previos en gestantes

preeclampticas.

Existe una correlacion moderada pero no es significativa entre LDH y el grupo
etario (r = 0.192, p = 0.092), en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio
de emergencia de un hospital pablico, Cajamarca-2023, indicando una tendencia

hacia niveles mas altos de LDH en gestantes de mayor edad.

Existe una correlacion significativa entre LDH y presién arterial sistdlica (r =
0.376, p = 0.001) y diastdlica (r = 0.349, p = 0.002), en gestantes preeclampticas
atendidas en el servicio de emergencia de un hospital publico, Cajamarca-2023,
por lo que niveles elevados de LDH revelan mayor dafio tisular asociado con la

hipertension gestacional.

Existe una asociacion negativa débil entre los niveles de lactato deshidrogenasa
(LDH) y la probabilidad de parto pretérmino y no existe significancia estadistica
(r = -0.190, p = 0.096), en gestantes preeclampticas atendidas en el servicio de
emergencia de un hospital publico, Cajamarca-2023, por lo que se rechaza la

hipdtesis de trabajo (H1) y se acepta la hipdtesis nula (HO).

Recomendaciones

Dado que los niveles de LDH no estan directamente relacionados con el nimero de

partos ni la paridad en gestantes preecldmpticas, se recomienda a las autoridades de

salud, explorar la integracién de otros biomarcadores para mejorar la prediccién y

gestion de complicaciones obstétricas.

Debido a la tendencia hacia niveles mas altos de LDH en gestantes de mayor edad, se

sugiere a los responsables de las politicas materno infantil, realizar evaluaciones méas

detalladas y regulares en mujeres mayores durante el embarazo para identificar riesgos

potenciales de preeclampsia y otras complicaciones.
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Dado que niveles elevados de LDH estan asociados con mayor dafio tisular y severidad
de la hipertensién gestacional, se recomienda a las autoridades de los centros de salud
implementar protocolos de monitoreo regular de LDH en mujeres con diagnostico de

preeclampsia para una intervencion clinica mas temprana y efectiva.

A pesar de la correlacion negativa débil encontrada entre LDH y parto pretérmino, se
sugiere a las instituciones educativas, realizar estudios adicionales con muestras mas
grandes y diversificadas para validar estos hallazgos y entender mejor su relevancia

clinica en la gestion del parto prematuro.

Solicitar al Ministerio de salud implementar programas educativos para pacientes y
profesionales de la salud sobre la importancia de biomarcadores como LDH en la
identificacion temprana y el manejo de complicaciones en gestantes preeclampticas,
mejorando asi los resultados materno-fetales y reduciendo las tasas de morbilidad

asociadas.
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ANEXos.

Anexo 01: Matriz de operacionalizacion de variables

Definicion Definicion . . Indicadores Esca_la_c,ie
. - Dimensiones Medicio
Variables Conceptual Operacional n
é‘gfg)a ma et al-| Apalito de LDH Bajo (<230)
Varlel: Afirman que el riiltlzf:tdez a Niveles Razén
arlel. LDH convierte el | J N SEricos de | Normal (230 - 460 U/I)
Independient | 4cido piravico en preeclampticas || p,
e . . ... | evaluado a través
acido lactico .
mediante el d?I __ cquipo
Lactato r0CEs0 de bioquimico
deshidrogen glucélisis que es | Automatizado. Altos (> 460 U/I)
asa. o nrinei
la via principal de Muy altos > 600
la placenta para
obtener energia.
Prematuro extremo (<28
semanas de Gestacion)
Muy prematuro (28-32
semanas de Gestacion)
Prematuridad | Prematuro moderado | Intervalo
(33- 37 semanas de
gestacion)
>37 NORMAL
Ochoa et al. Nulipara (ningdn parto) |y .-\
(2009) factor de riesgo Primipara (primer parto)
Definen al parto g 1
CeterminG c?omo de morbilidad y paridad Secundipara  (segundo
Variable 2: Ip 2 ge | Mortalidad parto)
dependiente | & Presencla A€ i cntil no solo Multipara (varios partos)
contracciones : ;
. en el periodo
con un ritmo de 4
Parto cada 20 MINutos neonatal
pretérmino inmediato, sino Adolescente (14-20)
o de 8 en 60 .
minutos entre las Famble_n en la .
22 y 37 semanas infancia, Smp? Etario | Joven (21-35) Ordinal
de gestacion. resion
sanguinea
Adulta (36-45)
Sistdlica (> 140 mmHg)
Presion Razén
arterial Diastolica (= 90 mmHg )
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Anexo 2: Matriz de consistencia

de emergencia de un

hospital publico,
Cajamarca-2023.
e Evaluar la asociacion

entre parto pretérmino
con el grupo etario y
presion sanguinea en
gestantes preeclampticas
atendidas en el servicio
de emergencia de un
hospital publico,
Cajamarca-2023

preeclampti
cas

ingresadas
por
emergencia
en un
hospital
publico,
Cajamarca-
2023.

Problema Variables Obijetivos Hipotesis Metodologia
Objetivo General
¢Cudl es la | Variablel: ¢Cudl es la relacién que | Hipotesis Tipo de Investigacion:
relacion  que | Independiente existe entre los niveles de | Hi: Los | Basica descriptiva, de
existe entre los | Lactato lactato deshidrogenasa y | niveles de | enfoque cuantitativo,
niveles de | deshidrogenasa. | parto  pretérmino  en | Lactato de corte transversal y
lactato gestantes preeclampticas | deshidroge | de estudio
deshidrogenasa | Variable 2: atendidas en el servicio de | nasa  estd | retrospectivo.
y parto | dependiente emergencia de un hospital | asociada a
pretérmino en publico, Cajamarca-2023? | parto Disefio de
gestantes Parto Objetivos Especificos pretérmino | Investigacion: No
preeclampticas | pretérmino e Analizar la relacion | en experimental.
atendidas en el entre los niveles de | gestantes
servicio de lactato deshidrogenasa y | preeclampti | Poblacion: La
emergencia de la  prematuridad en | cas poblacion de estudio
un hospital gestantes preeclampticas | ingresadas | estara constituida por
publico, atendidas en el servicio | por Gestantes
Cajamarca- de emergencia de un | emergencia | preeclampticas
2023? hospital publico, | en un | atendidas en
Cajamarca-2023 hospital emergencia en el
e Evaluar la relacion entre | publico, servicio de  gineco
los niveles de lactato | Cajamarca- | obstetricia del Hospital
deshidrogenasa y la 2023. Regional Docente de
paridad en gestantes Cajamarca durante el
preeclampticas Hipotesis afio 2023.
atendidas en el servicio | Ho:  Los
de emergencia de un | niveles de | Muestra: La muestra
hospital plblico, | Lactato sera de tipo no
Cajamarca-2023 deshidroge | probabilistico a criterio
e Analizar la relacion | nasano estd | del investigador vy
entre el parto pretérmino | asociado a estard constituida por
y los niveles de lactato | parto 120 pacientes gestantes
deshidrogenasa sérico en | Pretérmino | preeclampticas  con
gestantes preeclampticas | €n examenes durante los
atendidas en el servicio | gestantes meses de enero a julio

del 2023. (setiembre a

diciembre)

Técnica e
Instrumento de
recolecciéon de datos:
Se utilizarda como

técnica la observacion
directa documental. El
instrumento a utilizar
sera  una ficha de
recoleccion de datos
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Anexo 3: Instrumento de recoleccion de datos.

10.3 Ficha de recoleccién de datos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Niveles de Lactato deshidrogenasa en gestantes preeclampticas
asociadas a parto pretérmino ingresadas por emergencia en un

hospital publico, Cajamarca-2023.

H.CLINICA N°: EDAD: FECHA: [ |
PESO(KG): ORIGEN:
TIEMPO DE GESTACION Semanas
SIGNOS VITALES Presion Arterial: mmHg
PARIDAD Partos
NIVELES ELEVADOSDE LDH |Si () u/i
(> 460 U/) No( )
TIPOS DE PREMATURIDAD P.extremo (<28 sem) Sem.
Muy prematuro (28-32 sem) Sem.
Prematuro (33- 37 sem) Sem.
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Anexo 7: Solicitud a la institucién donde se realizé la investigacién

"Ano del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia,
y de la conmemoracidn de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho"

Cajamarca, 06 de mayo del 2024

Serior : DR. EDWIN PAJARES HUARIPATA
JEFE DEL AREA DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE
DE CAJAMARCA.

Asunto: Solicita autorizacion para acceder a la informacion del libro de registros de
las pacientes Gestantes Preeclampticas ingresadas por emergencia del
Hospital Regional Docente Cajamarca del afio 2023.

Es grato dirigirme a usted para expresarle mi cordial saludo y a la vez solicitar a su
despacho, que siendo egresada de la carrera de Tecnologia Médica en la especialidad
de Laboratorio Clinico y Anatomia Patologica — Universidad Privada San Pedro filial
Cajamarca, PICHEN CHASQUERO ERIKA VANESA Identificada con DNI N ©
48001958, solicito se me brinde las facilidades de poder acceder a la informacion
contenida del libro de registros de las pacientes gestantes con preeclampsia, para
recabar mis instrumentos y recoleccion de datos para elaborar mi proyecto de
investigacion y obtener mi titulo profesional, dicho proyecto lleva como titulo
NIVELES DE LACTATO DESHIDROGENASA ASOCIADAS A PARTO
PRETERMINO EN GESTANTES PREECLAMPTICAS INGRESADAS POR
EMERGENCIA DEL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE CAJAMARCA- 2023."

Conocedores de su espiritu de apoyo al desarrollo investigativo y al aporte de la
salud publica, agradecer anticipadamente su gentil diferencia.

Atentamente
, RCA
i o CAJAMARCA
: / A e
B PR AR RORRIEATA
W’J;%; /* GEETR T A
/
Erika Vanesa Pichén Chasquero Edwin Pajares Huaripata
Bachiller en Tecnologia Médica Jefe del area de Emergencia
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