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Resumen

Introduccién: Las enfermedades respiratorias en recién nacidos representan
un problema de salud publica muy importante con repercusiones a corto,
mediano y largo plazo en el bebé, ya que el neonato puede desarrollar

complicaciones a nivel respiratorio, neurologico y sistémico.

Objetivo: Determinar la prevalencia de enfermedades respiratorias en recién
nacidos en el servicio de neonatologia del Hospital Regional de Coronel Oviedo
durante los anos 2021 y 2022.

Material y Métodos: Estudio observacional descriptivo de corte transversal
retrospectivo, a través de revision de fichas clinicas del servicio de

Neonatologia del Hospital Regional de Coronel Oviedo.

Resultados: Se ha realizado la revision de 200 fichas clinicas de neonatos con
sospecha o diagnostico de enfermedad respiratoria. Predomind el sexo
masculino en un 56%, el 64% procede de zonas urbanas, predominaron los
neonatos con nacimiento a término en un 52%, seguidos de los pretérmino en
un 47%. ElI 10% fue pequefio para la edad gestacional. El tipo de parto
predominante fue por via vaginal en un 56%. El 68% de los neonatos no
presentd signos de sufrimiento fetal al nacimiento, el 14% presento liquido
amnidtico meconial, el 9% taquicardia fetal y el 9% restante bradicardia fetal.
La prevalencia de enfermedades respiratorias neonatales fue del 61%, la mas
prevalente fue la taquipnea transitoria del recién nacido en 61 pacientes, en

segundo lugar, la enfermedad de la membrana hialina en 30 pacientes.

Conclusién: La prevalencia de enfermedades respiratorias neonatales fue del
61%, con predominio en el sexo masculino y parto vaginal. Las mas
prevalentes fueron la Taquipnea transitoria del RN, y la Enfermedad de

membrana hialina.
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Palabras clave: Neonato, Enfermedades respiratorias, Taquipnea transitoria

del recién nacido, Enfermedad de la membrana hialina.

Nemombyky

Nepyrumby: Umi mba'asy respiratoria umi mitd hefiéi ramévape orepresenta
petei problema de salud publica tuicha mba'éva orekdva repercusiones mbyky,
mediana ha largo plazo mita rehe, péva neonato ikatugui oreko complicaciones

respiratorias, neuroldgicas ha sistémicas.

Jehupytyra: Ojekuaa mba'éichapa ojeipyso mba'asy respiratoria mitd hefidi
ramévape servicio neonatologia Hospital Regional Coronel Oviedo-pe ary 2021
ha 2022 jave.

Mba’e apora ha mba’apokatuhaicha: Estudio observacional descriptivo
transversal retrospectivo, ohesa'yijo rupive registro clinico servicio de

Neonatologia Hospital Regional Coronel Oviedo-gua.

Tembiapogui oseva: Ofiemotenonde revision 200 registro clinico umi neonato
orekdva sospecha téra ojediagnosticava enfermedad respiratoria. Sexo
kuimba'e oime predominante 56%, 64% ouva area urbana-gui, umi neonato a
plazo completo oime predominante 52%, hapykuéri umi nacimiento prematuro
47%. 10% michiva'ekue edad gestacional-pe guard. Pe tipo de parto
predominante ha’e vaginal 56%-pe. 68% umi neonato ndopresentai signo de
angustia fetal hendivo, 14% opresenta liquido amniético meconio, 9% oreko
taquicardia fetal ha hembyva 9% oreko bradicardia fetal. Ojekuaa mba'asy
respiratoria neonatal ha'e 61%, ojeipysdéva ha'e taquipnea transitoria mita hefdi

raméva 61 paciente, mokdiha, mba'asy membrana hialina 30 paciente.

Tembiapo paha: Ojekuaa mba'asy respiratoria neonatal ha'e 61%, orekdva
predominio kuimba'e ha parto vaginal. Umi ojeipyséva ha'e Taquipnea

Transitoria del NB, ha Mba’asy Membrana Hialina rehegua.
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Ne’éndytee: Mitd pyahu, Mba’asy pytuhé& rehegua, Taquipnea transitoria mita

hefdi ramoéva rehegua, Mba’asy membrana hialina rehegua.

Resumo

Introdugao: As doengas respiratorias em recém-nascidos representam um
problema de saude publica significativo com repercussdes a curto, médio e
longo prazo para o bebé. Os neonatos podem desenvolver complicagcdes

respiratorias, neuroldgicas e sistémicas.

Objetivo: Determinar a prevaléncia de doengas respiratorias em recém-
nascidos no departamento de neonatologia do Hospital Regional de Coronel
Oviedo durante os anos de 2021 e 2022.

Materiais e método: Um estudo observacional descritivo retrospectivo de corte
transversal por meio da revisdo de prontuarios clinicos do departamento de

neonatologia do Hospital Regional de Coronel Oviedo.

Resultados: The review included 200 clinical records of neonates with
suspected or diagnosed respiratory disease. Males predominated at 56%, 64%
came from urban areas, and 52% were born at term, followed by 47% born
preterm. 10% were small for gestational age. Vaginal delivery was the
predominant mode at 56%. 68% of neonates did not show signs of fetal distress
at birth, 14% had meconium-stained amniotic fluid, 9% had fetal tachycardia,
and the remaining 9% had fetal bradycardia. The prevalence of neonatal
respiratory diseases was 61%, with transient tachypnea of the newborn being
the most prevalent in 61 patients, followed by 30 patients with hyaline

membrane disease.

Conclusao: The prevalence of neonatal respiratory diseases was 61%, with a
male and vaginal delivery predominance. The most prevalent conditions were

Transient Tachypnea of the Newborn and Hyaline Membrane Disease.
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Palavras-chave: Neonate, Respiratory diseases, Transient Tachypnea of the

Newborn, Hyaline Membrane Disease.
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Abstract

Introduction: Respiratory diseases in newborns represent a significant public
health problem with short, medium, and long-term repercussions for the baby.

Neonates can develop respiratory, neurological, and systemic complications.

Objetive: To determine the prevalence of respiratory diseases in newborns in
the neonatology department of the Regional Hospital of Coronel Oviedo during
the years 2021 and 2022

Materials and method: A retrospective cross-sectional descriptive
observational study through the review of clinical records from the neonatology

department of the Regional Hospital of Coronel Oviedo.

Results: The review included 200 clinical records of neonates with suspected
or diagnosed respiratory disease. Males predominated at 56%, 64% came from
urban areas, and 52% were born at term, followed by 47% born preterm. 10%
were small for gestational age. Vaginal delivery was the predominant mode at
56%. 68% of neonates did not show signs of fetal distress at birth, 14% had
meconium-stained amniotic fluid, 9% had fetal tachycardia, and the remaining
9% had fetal bradycardia. The prevalence of neonatal respiratory diseases was
61%, with transient tachypnea of the newborn being the most prevalent in 61

patients, followed by 30 patients with hyaline membrane disease.

Conclusion: The prevalence of neonatal respiratory diseases was 61%, with a
male and vaginal delivery predominance. The most prevalent conditions were

Transient Tachypnea of the Newborn and Hyaline Membrane Disease.

Key words: Neonate, Respiratory diseases, Transient Tachypnea of the

Newborn, Hyaline Membrane Disease.
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1. Introduccion

Las infecciones respiratorias agudas constituyen las enfermedades
infecciosas mas frecuentes; con significativa morbilidad y mortalidad durante la
infancia. Los recién nacidos, sobre todo los prematuros, son susceptibles a
infecciones, debido a la inmadurez y la deficiencia de su sistema inmune, y a la
exposicion a procedimientos invasivos en las unidades neonatales. La
respuesta innata de las citoquinas contra los virus en un recién nacido puede
ser inadecuada o, por el contrario, exagerada, y asociada con incremento de la

severidad de algunas enfermedades (1).

Segun la Organizacion Mundial de La Salud (OMS), los problemas
respiratorios se encuentran entre las primeras cinco causas de mortalidad en
menores de cinco afos y entre las primeras causas de consulta y

hospitalizacion pediatrica en los servicios de salud (2).

Para todos los paises representan un problema de salud publica de alta
incidencia, presentando actualmente una elevada morbimortalidad. La mayoria
de las muertes neonatales ocurren en el primer mes de vida y son atribuibles a
complicaciones prevenibles, como la prematuridad, la sepsis neonatal y la
asfixia al nacer. La identificacion temprana de los factores de riesgo y la
implementacion de medidas preventivas adecuadas son esenciales para

reducir la tasa de mortalidad neonatal (3).
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En Paraguay, durante lo que ha transcurrido del afio 2023, se habla de
que las enfermedades respiratorias constituyen una causa importante de
mortalidad neonatal, ubicandose en segundo lugar entre las causas mas
frecuentes del fatal desenlace, siendo la primera causa las enfermedades

cardiacas (3).



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ,
o
s DE

)

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

2. Antecedentes

En el 2019 Cerpa- Tisnado, en Peru, se propuso realizar una
investigacion cuyo objetivo fue identificar la prevalencia de taquipnea transitoria
y caracteristicas perinatales en recién nacidos prematuros en un Hospital
Regional. La prevalencia de taquipnea transitoria en recién nacidos prematuros
fue de 20%. Con respecto a las caracteristicas perinatales: se encontré que los
recién nacidos prematuros de sexo masculino 60.29% presentan mayormente
taquipnea transitoria, respecto a la edad gestacional la mayor cantidad de
recién nacidos con taquipnea transitoria se encontré en prematuros tardios con
un 72,1%, la mayor cantidad de recién nacidos que desarrollaron taquipnea
transitoria nacieron por cesarea en un 77.94%. Los recién nacidos prematuros
con peso bajo fueron los que mayormente desarrollaron taquipnea transitoria

en un 60.29% (4).

Cordova- Paz (Peru, 2019), realizé una investigacién cuyo objetivo fue
determinar la prevalencia de los factores asociados a la enfermedad de
membrana hialina en un Hospital publico. La prevalencia fue del 3%, la edad
gestacional mas frecuente fue pretérmino moderado con un 34%, el peso al
nacer con mayor incidencia fue bajo peso al nacer con un 64%, el sexo
masculino fue predominante en un 76% de los casos. La gran mayoria de

madres no presentd ninguna enfermedad desde antes de la gestacion y la
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patologia materna mas frecuente durante la gestacion fueron las infecciones

del tracto urinario a repeticion (5).

Costales et al. (Ecuador, 2020) se propusieron realizar una investigacion
cuyo objetivo fue determinar cudles son las complicaciones mas comunes que
sufren los neonatos prematuros. 52 pacientes fueron diagnosticados con
sindrome de distress respiratorio. Existe mayor prevalencia en el sexo
masculino con el 59.6%, en la poblacion con Bajo peso (1500 — 2500 gr) en un
63.5%, en aquellos que nacieron por cesarea que fueron un 90.4%, en
prematuros Tardios (34 a 36 semanas 6 dias) con un 48.1% de los casos,
siendo los que contaron con controles adecuados el 73.1%. De los 52
pacientes con Sindrome de Distrés Respiratorio solo el 38.5% recibid
maduracién pulmonar completa. EI CPAP fue el tratamiento de oxigenoterapia
de mayor eleccion en el 67.3% de los casos. En la asociacion de
complicaciones y control prenatal la sepsis fue la de mas alta prevalencia con
un 72.7%. de los casos. En la asociacion de oxigenoterapia con el desarrollo de
complicaciones se observd que la Enfermedad Crénica Pulmonar del Recién
Nacido es la mayor complicacion con un 75% cuando se cambié de la

modalidad CPAP a Ventilacion Mecanica Invasiva (6).

En el afno 2021, en la investigacion denominada Factores de riesgo
asociados al sindrome de aspiracion meconial en los recién nacidos de un

hospital publico, realizada por Condori Velazco en Peru, se tomaron 519
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neonatos, de los cuales 173 presentaron el diagnostico de Sindrome de
Aspiracion Meconial. Se encontré que la incidencia promedio fue de 0,26 por
cien RN. Los factores de riesgo maternos fueron: cesarea previa (OR=2,49),
ausencia (OR=1,97) y participacion inadecuada (OR=1,77) del control prenatal.
El factor de riesgo asociado al embarazo fue la infeccion del tracto urinario
(OR=1,64). Los factores de riesgo asociados al parto fueron: cesarea de
emergencia (OR=3,32), sufrimiento fetal agudo (OR=3,11) y liquido amniético
meconial espeso (OR=2,60). Los factores de riesgo asociados al recién nacido
fueron: Edad por examen fisico = 42 semanas (OR=13,78), peso menor a 2500

gr. (OR=10,86) y pequeno para la edad gestacional (OR=2,68) (7).

Zambrano et al. (Ecuador, 2022) realizaron una investigacion
denominada Factores asociados al sindrome de dificultad respiratoria neonatal
severa. Se analizaron 302 casos, con edad gestacional de 33 + 4.2 semanas.
Puntaje de Silverman 5.07 £2.06. Los factores de riesgos identificados fueron la
cesarea OR 3.92 (IC 95% 2.13-7.21) P<0.0001, pre-eclampsia OR 1.73 (1.05-
2.87) P=0.033. Edad gestacional <28 Semanas 7.626 (2.657-21.89) P=0.0002.
Edad Gestacional >36 semanas OR 0.4 (0.273-0.782) P=0.004. Sexo hombre
OR 2.19 (1.32-3.63) P=0.002. Se concluye entonces que constituyeron factores
de riesgo la cesarea, la pre-eclampsia, la edad gestacional menor a 28
semanas Yy el sexo masculino. Un factor de proteccion fue la edad gestacional

mayor a 36 semanas (8).
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3. Planteamiento del problema

La transicion a la vida extrauterina esta determinada por una serie de
cambios fisiologicos, los cuales involucran complejos mecanismos de
homeostasis y maduracion de sistemas, los mas importantes se producen a
nivel respiratorio y circulatorio, representando un periodo de mayor
vulnerabilidad y en donde existen mas probabilidades de presentar

complicaciones, enfermar o morir (9).

Existen diferencias en la incidencia de las enfermedades de los recién
nacidos segun sus caracteristicas generales, tales como la edad gestacional, el
peso al nacer, el sexo y la raza, consideradas como variables biologicas. Entre
las enfermedades respiratorias en recién nacidos se citan el sindrome de
distrés respiratorio agudo o enfermedad de la membrana hialina, taquipnea
transitoria del recién nacido, sindrome de aspiracion del liquido amnidtico

meconial, apneas, neumotorax, entre otros (10).

La causa de esta problematica es que sin un buen diagndstico no hay un
buen tratamiento, por ello es esencial obtener datos que nos permitan ampliar
nuestro panorama con respecto a las enfermedades respiratorias en los recién
nacidos, es importante conocer su prevalencia y las enfermedades mas

frecuentes, para que se puedan tomar las medidas correspondientes para asi
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poder accionar en el debido tiempo evitando complicaciones a mediano o largo

plazo que puedan presentarse.

Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto, se plantea la siguiente

pregunta de investigacion: ;Cual es la prevalencia de enfermedades
respiratorias en recién nacidos en el servicio de neonatologia del Hospital

Regional de Coronel Oviedo durante los afios 2021 y 20227
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4. Justificacion

Las enfermedades respiratorias en recién nacidos representan un
problema de salud publica muy importante con repercusiones a corto, mediano
y largo plazo en el bebé, ya que el neonato puede desarrollar complicaciones a

nivel respiratorio, neurologico y sistémico (8).

La mortalidad en recién nacidos (RN) vivos por causas respiratorias no
asociada a prematurez, corresponde entre un 10% a 15% de la mortalidad
neonatal, es decir, entre 120 a 180 muertes por ano. Ademas, las afecciones
respiratorias conllevan variadas complicaciones tales como, la ruptura alveolar
con neumotérax o neumomediastino, septicemia, hemorragia pulmonar, apnea,
hemorragia intracraneana, Displasia Broncopulmonar, Retinopatia del

Prematuro, entre otras (9).

Es importante realizar esta investigacion debido a que el objetivo es
conocer la prevalencia de enfermedades respiratorias en recién nacidos en el
servicio de neonatologia del Hospital Regional de Coronel Oviedo, para asi
poder determinar cuales son las enfermedades respiratorias mas frecuentes en
nuestro medio, y en base a dicha informaciéon los médicos del plantel de
neonatologia podran disenar estrategias oportunas comunitarias y hospitalarias

de prevenciéon de enfermedades respiratorias en los neonatos.
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Es imperiosa la necesidad de subsanar los altos niveles de
morbimortalidad que ocasionan las enfermedades respiratorias en los
neonatos, ya que esto genera un gran impacto en las familias y en la salud

publica en general.

El aporte que se pretende dar con este estudio es proporcionar
informacion actualizada sobre las enfermedades respiratorias en los recién
nacidos, los beneficiarios de la investigacién sera el personal de blanco del
servicio de neonatologia del Hospital Regional de Coronel Oviedo, ya que al
tener un mayor conocimiento y cifras actuales de las patologias que aquejan
con mayor frecuencia a los neonatos, se podran tomar las medidas

correspondientes para una mejor prevencion y cuidado de los mismos.
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5. Objetivos

5.1. Objetivo General
Determinar la prevalencia de enfermedades respiratorias en recién
nacidos en el servicio de neonatologia del Hospital Regional de Coronel Oviedo

durante los afios 2021 y 2022.

5.2. Objetivos Especificos
e Describir las caracteristicas demograficas de los neonatos.
¢ |dentificar la prevalencia de enfermedades respiratorias constatadas en
neonatos del Hospital Regional de Coronel Oviedo.

e Conocer las afecciones respiratorias mas frecuentes en neonatos.

10
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6. Fundamento Teoérico

6.1. Generalidades

El proceso del nacimiento se acompafa de grandes cambios fisiolégicos,
que en ocasiones revelan alteraciones que no planteaban ningun problema
durante la vida intrauterina. La edad gestacional y los parametros de

crecimiento ayudan a identificar el riesgo de patologia neonatal.

La evaluacion de la dificultad respiratoria neonatal comienza con una

anamnesis y un examen fisico completos.

En los recién nacidos, la anamnesis se centra en los antecedentes
maternos y prenatales, en particular edad gestacional, infeccion o hemorragia
materna, tincion meconial del liquido amnidtico, oligohidramnios o
polihidramnios, antecedentes familiares de enfermedades genéticas vy
antecedentes de hermanos u otros familiares con dificultad respiratoria

significativa o muerte en el periodo neonatal (11).

Existen diversos factores relacionados a la presentacion de dificultad
respiratoria en el neonato, se citan algunas enfermedades respiratorias en
recién nacidos que generalmente suelen predominar, tales como el sindrome
de distrés respiratorio agudo o enfermedad de la membrana hialina, taquipnea
transitoria del recién nacido, sindrome de aspiracion del liquido amnidtico

meconial, apneas, neumotorax, entre otros.

11
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En los siguientes apartados se desglosara informacion correspondiente

a cada una de las patologias mencionadas.

6.2. Enfermedad de la membrana hialina

La (EMH) enfermedad de la membrana hialina es provocada por una
irregularidad o déficit del agente tensoactivo alveolar, que va aumentando la
rigidez superficial en los alvéolos, o que brinda como resultado los cuerpos
pulmonares minimos. La deficiencia de surfactantes se muestra como
infundidos granulares finos o indefinidos en la radiografia. El edema pulmonar
cumple un rol central en la patogénesis de la enfermedad, la broncograma
aéreo es el que aporta con la mejora de esta enfermedad de membrana hialina.
La EMH es una molestia tipica de enfermedad respiratoria en el infante

prematuro (12).

Los casos menos graves de enfermedad de membrana hialina podrian
contestar a las presiones de distension, pero mas casos graves necesitan de
intubacién endotraqueal y suministracion de surfactante exdgeno en los
pulmones de los nifios. Ademas, la mezcla del surfactante y el uso de
presiones de distension nasal seguidamente después del nacimiento, baja el
suministro de ventilacién artificial en los prematuros, evadiendo asi la displasia
broncopulmonar que puede ser causada por eso, es imprescindible actuar

rapido para evitar mas problemas en los infantes (13).

12
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Centralmente en los factores que aumentan el riesgo de presentar la
enfermedad de la membrana hialina se identificaron los siguientes: cesarea sin
labor de parto, recién nacidos pretérmino, embarazos anteriores con
enfermedad de la membrana hialina, hemorragia materna anterior al parto,
sofocacion perinatal, hijo de una madre diabética, eritroblastosis fetal, sexo

masculino, segundo gemelar, etc.

Mientras tanto, los factores que se han relacionado una minimizacién del
riesgo de la enfermedad son: parto vaginal, mayor edad gestacional,
antecedente de precoces sin enfermedad de la membrana hialina, desnutricion
intrauterina, enfermedad hipertensiva del embarazo, rotura prolongada de
membranas, adiccién a heroina o cualquier otro tipo de drogas, estrégenos y
prolactina. La colocacion de corticoides prenatales se ha dado a la tarea de
poder minimizar en gran manera el desarrollo de una enfermedad llamada

membrana hialina (14).

6.3. Apneas
Entre los signos autondmicos mas comunes visibles en los recién
nacidos prematuros, la apnea puede representar el primer signo de varios

trastornos neurolégicos y no neuroldgicos.

Las apneas se clasifican en 3 grandes grupos: Apnea Central,

Obstructiva y Mixta.

13
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- Apnea central, definida por el Grupo de Trabajo de la Academia
Estadounidense de Medicina del Suefio (AASM) como una caida del
flujo de aire durante al menos 2 ciclos respiratorios 0 mas de 20s, sin
esfuerzo toracico, asociada con una caida en la excursion de la sefal
maxima por 290 % del valor inicial previo al evento, a menudo se
considera el primer signo de trastornos neuroldgicos.

- Las apneas obstructivas se caracterizan por hipotonia de los musculos
hipo faringeos que producen un cierre de las vias respiratorias,
impidiendo el paso del aire a su través. El paciente presenta
movimientos respiratorios.

- Las apneas mixtas son apneas que se inician como apneas obstructivas

y luego se convierten en centrales (15).

6.4. Sindrome de aspiracion del liquido amniético meconial

La Existencia del sindrome de aspiracion de meconio en ocasiones es
capaz de producir ciertas interrupciones o lapsos respiratorios en los nifios, sin
embargo, también se convergen entre mortalidad y morbilidad relacionadas con
variaciones. Este sindrome suele aparecer normalmente en las primeras
bocanadas de aire que el recién nacido da, esto se da debido a la aparicion de
meconio en el ahogo intrauterino. El liquido amniotico meconial o también
denominado por sus siglas (LAM) se presenta en aproximadamente el 6 'y 31%

de niflos recién nacidos, y un 3 al 11% alejan el sindrome de aspiracion de

14
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liquido. De tal manera este es segregado o proveniente de distintos organismos
que mantienen una dificultad en la respiracion, tales pueden ser Neumonitis

quimica, inactivacion y agotamiento.

La mortalidad esta emparejada a la aspiracion de liquido amnidtico
meconial es con un aproximado de 5 a 41% en donde se produce la aspiracion
del liquido. Las caracteristicas mas riesgosas que se asocian al inicio de
SALAM llegan a ser: el liquido meconial espeso, Apgar inferior a 8 en 1 minuto,
tener valor mayor a 5 nifios, el incremento en la estadidad de LAM, cirugias de

cesareas, cambios en la revision fetal (16).

6.5. Taquipnea transitoria del recién nacido

La taquipnea transitoria del recién nacido (TTRN) es una enfermedad
que no es infecciosa, y aparece generalmente en el niflo pretérmino o cercanos
al término, como se saben que son nacidos por cesarea; en distintas ocasiones
se le ha denominado como “pulmones humedos”. La radiografia de térax se
ostenta con hiper aeracion pulmonar o marcas vasculares prominentes de una

ligera cardiomegalia.

El cuadro se puede detectar debido a que existen setenta respiraciones
por minutos, marca la frecuencia; y problemas respiratorios después de las
primeras seis horas de vida. La expulsion del liquido de los pulmones empieza
en la labor de parto en al menos un 45%, 5 horas antes del nacimiento, a causa

de la subida de catecolaminas maternas; no obstante, este proceso puede ser

15



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

)

ADAD ,
o
s DE 1;

CAAGUAZU | Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

obstaculizado, aumentando el grueso del tegumento alvéolo capilar y

facilitando de este modo el TTRN.

Los estudios con respecto al diagnéstico, se encuentran ciertos signos
que sugieren de cierto modo TTRN. Una radiografia tomada al térax presenta
hiper aeracién con alrededor de nueves espacios entre los lados visibles,
postracion de hemidiafragmas y poner de forma horizontales las costillas;
cardiomegalia y sugestionar el intersticial para hiliar gracias a la ampliacion del
sistema vascular pulmonar. Gasometria: Presenta cierta acidosis respiratoria y
un poco de hipoxemia. Conjuntamente se ha demostrado que la labor de parto
antes de una cesarea funciona como método para proteger este del TTRN en

los RN en término o de cierta cercania a los que nacen por cesarea (17).

Una investigacion que se realizdé en el pais de Brasil manifesté que si
hay consecuencias hay morbilidad neonatal cuando se proporciona corticoides
antenatales. En un analisis orientado al ambito clinico de forma aleatoria, se
llegd a al concluir que la furosemida administrada por intravenosa y oral no
deberia ser recomendado para la taquipnea transitoria del bebe como

tratamiento y no se debe disponer su utilizacidon sin datos adicionales.

6.6. Neumotorax
El neumotorax se define como la presencia de aire entre la pleura
parietal y la pleura visceral. Su aparicién esta relacionada con el entorno que

rodea al paciente. La incidencia del neumotérax espontaneo en paciente
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pediatrico es de 3,4 por 10.000 ingresos pediatricos, pero en la etapa de recién
nacido su frecuencia es mayor por los cambios rapidos de las altas presiones

pulmonares que se presentan en las primeras respiraciones (18).

El neumotdérax espontaneo en el recién nacido puede pasar
desapercibido en la mayoria con resolucién espontanea, pero en una minima
poblacién puede ser sintomatico y ocurre en un promedio de 0.05a 1 % y en
algunos casos hasta el 2 % en el recién nacido a término, segun diferentes

series de estudios (19).

El tratamiento de los escapes aéreos se debe realizar en aquellos con
clinica grave o en aquellos que no presenten mejoria. El tratamiento se puede

realizar con:

- Aspiracidon con aguja: se debe realizar en aquellos con neumotérax sin
mayor compromiso 0 en aquellos neumotérax a tension, que
comprometan de forma significativa como medida de urgencia para
evitar el colapso pulmonar.

- Catéter de drenaje de pequefio calibre: puede ser técnica de puncion
directa tipo Pleurocath o por técnica de Seldinger para colocacion de
catéter “pig tail” (en forma de cola de cerdo).

- Catéter grueso toracico (20).
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6.7. Evaluacion del sistema respiratorio del recién nacido
Se evalua mediante la semiologia respiratoria. Es decir, la inspeccion,
palpacion, percusion y auscultacién. En la evaluacion del recién nacido, los

mas importantes son la inspeccion y la auscultacion.

Se pueden constatar ciertos signos en un recién nacido con dificultad
respiratoria, los cuales son: Taquipnea, retracciones, hipoxemia, apnea y

quejido.

La presencia de retracciones es sefal de un sufrimiento respiratorio.
Deja en evidencia el uso de los musculos accesorios para ayudar al diafragma
a sobrellevar la respiracion. Los musculos accesorios son los intercostales
internos y externos, los escalenos, el esternocleidomastoideo y el musculo

trapezoides.

Las retracciones o tirajes que se observan en el paciente con dificultad
respiratoria se deben al uso de estos musculos citados. El uso es en progresion

de abajo para arriba.

- El tiraje subcostal es secundario a un mayor esfuerzo de los musculos
diafragma y los abdominales, oblicuo mayor, transverso y los rectos
anteriores.

- El tiraje intercostal es el segundo grupo de musculos que entran en

accién cuando los anteriores ya no son suficientes.
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- El tiraje supra esternal y supraclavicular se debe al uso de los musculos
escaleno, trapezoides y esternocleidomastoideo. Es sefial de una
dificultad respiratoria muy importante. El uso del esternocleidomastoideo
suele producir el cabeceo.

- Finalmente, un signo de importancia es el denominado aleteo nasal.
Consiste en un aumento del movimiento de los musculos del ala de la
nariz, tratando de aumentar el diametro de orifico nasal y asi mejorar el

ingreso del aire a las vias respiratorias.
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7. Marco Metodolégico

7.1- Tipo de estudio y Diseino general
Estudio observacional descriptivo de corte transversal retrospectivo, en
Neonatos del Hospital Regional de Coronel Oviedo durante los afios 2021 y

2022.

7.2- Universo y poblacion de estudio

7.2.1- Universo:

Neonatos con enfermedades respiratorias

7.2.2- Poblacion:

Neonatos del Hospital Regional de Coronel Oviedo con sospecha o
diagndstico de enfermedades respiratorias durante el periodo de tiempo

comprendido entre enero del 2021 y diciembre del 2022.

7.3- Seleccion y tamaino de la muestra
Se aplicé el muestreo no probabilistico por conveniencia para el tamano
muestral, teniendo en cuenta los criterios de inclusion y exclusion establecidos

para los Neonatos internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo.

7.4- Unidad de analisis y observacion
Fichas clinicas de Neonatos del Hospital Regional de Coronel Oviedo
durante el periodo de tiempo comprendido entre enero del 2021 y diciembre del

2022.
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7.4.1- Criterios de inclusion

- Recién nacidos de ambos sexos

- Recién nacidos con sospecha o diagndstico de patologias respiratorias

tales como sindrome de distrés respiratorio, apneas, neumotérax, sindrome de

aspiracion de liquido amnidtico meconial, taquipnea transitoria del recién

nacido y que estuvieron internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo,

durante el periodo de tiempo comprendido entre enero del 2021 y diciembre del

2022.

7.4.2- Criterios de exclusion

- Neonatos con otras patologias distintas a las mencionadas en los

criterios de inclusion.

- Ficha clinica incompleta.

- Recién Nacidos fallecidos en la primera hora de vida.

7.5- Variables o categoria de analisis

Tabla 1- Definicion operacional de variables

Variable Tipo de | Definicion Indicador Escala de
variable conceptual medicion

Edad Cuantitativa Edad en Edad detallada | Ordinal
materna numeros de en anos al

una persona momento del

desde su parto

nacimiento
Procedencia | Cualitativa Lugar o regiéon | Zona Urbana Nominal

geografica de

donde Zona Rural

proviene un
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individuo
Antecedentes Recopilacién Numero de Ordinal
obstétricos Cuantitativa de informacion | partos
sobre la salud | Numero de
reproductiva embarazos
de la mujer Numero de
cesareas
Numero de
abortos
Ndmero de
controles
prenatales
Antecedentes | Cualitativa Recopilacién Parto vaginal Nominal
del parto de informacioén
del mecanismo | Cesarea
del parto
Hallazgos Cualitativa Signos o Liquido Nominal
compatibles sintomas que | meconial
con afirman o Bradicardia
sufrimiento sugieren fetal
fotal estrés fetal Taquicardia
fetal
DIP 1l
Sexo del | Cualitativa Genero del Masculino Nominal
recién nacido recién nacido
Femenino
Peso al nacer | Cuantitativa Medida de la Peso en Ordinal
masa corporal | gramos
al nacimiento
Talla al nacer | Cuantitativa Medida de la En centimetros | Ordinal
longitud del
recién nacido,
desde la
coronilla a la
planta del pie
Edad Cualitativa Edad del Nominal
gestacional al recién nacido Pre termino
nacimiento segun el
examen fisico, | A termino
Capurro/
Ballard Postérmino
Peso/edad Cualitativa Indicador PEG Nominal
gestacional perinatal para
la AEG
estratificacion
del recién GEG
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nacido
Afeccion Cualitativa Refiere a la -Taquipnea Nominal
respiratoria patologia transitoria del
neonatal respiratoria recién nacido
constatada diagnosticada | -Enfermedad
de la
membrana
hialina
-Sindrome de
aspiracién
meconial
-Apnea
-Neumotérax
-Otro
-Ninguno

7.6- Procedimientos para la recoleccion de la informacion, instrumentos a
utilizar, métodos para el control de calidad de los datos

Se solicité a las autoridades de la institucién el permiso correspondiente

para acceder a las fichas clinicas de los Neonatos, previa informacion de los

objetivos del estudio. Con dicho consentimiento se procedid a la recoleccion de

datos con una planilla de recoleccion de datos elaborada en base al estudio

realizado por Martinez (21) y adaptado a los fines del estudio.

Posterior a la recoleccion de datos, se analizaron los mismos con

herramientas estadisticas.

7.7- Procedimientos para garantizar aspectos éticos de la investigacion
con sujetos humanos
No se actué sin consentimiento previo de los encargados de la

institucion. Se respetd y salvaguardé el derecho al anonimato de los pacientes,
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recogiendo solo la informacién necesaria para cumplir los objetivos del estudio.

Los resultados del analisis de datos se utilizaron solo con fines académicos.

La investigacion fue llevada a cabo bajo el aval del Comité de Etica en
investigacion de la Universidad Nacional del Caaguazu. No existen conflictos

de interés de por medio.

7.8- Plan de analisis
Posterior a la recoleccion de datos habiendo tenido en cuenta los criterios
de inclusion y exclusion previamente establecidos, se procedié a analizar los

mismos.

Se realiz6 la carga de los datos en una planilla electronica creada para el
estudio en el programa Microsoft Excel 2019®. Los datos obtenidos fueron

analizados con el programa estadistico Stata 16“. Se hallaron medidas de
tendencia central y dispersion, frecuencias relativas y absolutas. Se plasmaron

los resultados obtenidos en tablas y graficos.
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8. Resultados

Se ha realizado la revisién de 200 fichas clinicas, las cuales corresponden a la
totalidad de la poblacion quienes han cumplido con los criterios de inclusion
previamente establecidos. A continuacion, se exponen los resultados

obtenidos.

Grafico N°1: Distribucion segun edad materna objetivada en la revision de
fichas clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria internados en el
Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

46

27

14

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.
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La edad minima fue de 14 y la maxima de 46 anos, la mediana de edad fue de
27 anos y la mitad de las edades estuvieron ubicadas entre 21 y 33 afios de
edad.

Grafico N°2: Distribuciéon segun procedencia materna objetivada en la

revision de fichas clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria

internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

Zona Rural
36 %

Zona Urbana
64 %

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 madres, se pudo constatar que el 64% (128) procede de zonas

urbanas, el 36% (72) procede de zonas rurales.
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Grafico N°3: Distribucion segun tipo de parto objetivado en la revision de
fichas clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria internados en el
Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 partos, se constaté que el 56% (113) fue por via vaginal, el

44% (87) fue por cesarea.
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Grafico N°4: Distribucidon segun hallazgos de sufrimiento fetal objetivado
en la revision de fichas clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria

internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

M Liquido Amnidtico Meconial
Bradicardia Fetal

68 / Taquicardia Fetal

Ninguno

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 neonatos, el 68% (136) no presento signos de sufrimiento fetal
al nacimiento, el 14% (29) presentd liquido amniético meconial, el 9% (18)

taquicardia fetal y el 9% restante (17) bradicardia fetal.

29



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

AD
SO Mg,

Il £ o
s DE Z

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo

Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019

DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

Coronel Oviedo
PARAGUAY

SN ARANDU POTY REKAVO

Grafico N°5: Distribucion segun sexo objetivado en la revision de fichas
clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria internados en el
Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

Femenino
44 %

Masculino

56 %

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 neonatos, el 56% es del sexo masculino (122), el 44% (88) es

del sexo femenino.
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Grafico N°6: Distribucion segun edad gestacional al nacimiento objetivada
en la revision de fichas clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria

internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

W Pretérmino
M A término
W Postérmino

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 neonatos, el 52% (105) nacié a término, el 47% (94) nacié

pretérmino, el 1% (1) restante naci6é postérmino.
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Grafico N°7: Distribucion segun pesol/talla al nacimiento objetivada en la
revision de fichas clinicas de neonatos con enfermedad respiratoria

internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

5% 11%

B Pequeiio para la edad ges-
tacional

W Adecuado para la edad ges-
tacional

 Grande para la edad ges-
tacional

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 neonatos, el 85% (170) tuvo una relacién peso/talla adecuada
para la edad gestacional, el 10% (21) fue pequefo para la edad gestacional, y

el 5% (9) restante fue grande para la edad gestacional.
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Grafico N°8: Distribucion segun prevalencia de enfermedades
respiratorias objetivada en la revision de fichas clinicas de neonatos

internados en el Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 200)

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 200 neonatos, el 61% (123) presenté alguna enfermedad

respiratoria, el 39% (77) no presento.
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Grafico N°9: Distribucion tipo de enfermedad respiratoria mas frecuente
objetivada en la revision de fichas clinicas de neonatos internados en el
Hospital Regional de Coronel Oviedo, 2021- 2022 (n= 123)

65
55
45
35
25

15

(2]

Taquipnea Enfermedad = Sindrome de Apneas Neumotdrax Otros
transitoria del  de la mem- aspiracion
RN brana hialina meconial
Hn 61 30 9 7 0 16

Fuente: Fichas clinicas del departamento de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel
Oviedo, 2021-2022.

Del total de 123 neonatos con enfermedad respiratoria, la mas prevalente fue la
taquipnea transitoria del recién nacido en 61 pacientes, en segundo lugar la

enfermedad de la membrana hialina en 30 pacientes, 16 pacientes padecieron
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otras enfermedades respiratorias, 9 sindrome de aspiracién meconial, 7 apneas

y ningun neonato presentd neumotorax.

9. Discusion

Las infecciones respiratorias agudas constituyen las enfermedades
infecciosas mas frecuentes; con significativa morbilidad y mortalidad durante la
infancia. Los recién nacidos, sobre todo los prematuros, son susceptibles a
infecciones, debido a la inmadurez y la deficiencia de su sistema inmune, y a la

exposicion a procedimientos invasivos en las unidades neonatales (1).

La transicion a la vida extrauterina esta determinada por una serie de
cambios fisioldgicos, los cuales involucran complejos mecanismos de
homeostasis y maduracion de sistemas, los mas importantes se producen a
nivel respiratorio y circulatorio, representando un periodo de mayor
vulnerabilidad y en donde existen mas probabilidades de presentar

complicaciones, enfermar o morir (9).

En cuanto a las variables demograficas de los neonatos, hay
predominancia del sexo masculino en el 56% de los casos, en cuanto a la edad
gestacional al nacimiento, predominaron los neonatos con nacimiento a término
en un 52%, seguidos de los pretérmino en un 47%. El 85% tuvo una relacion
peso/talla adecuada para la edad gestacional al nacimiento, el 10% fue

pequefo para la edad gestacional, y el 5% restante fue grande para la edad
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gestacional. Zambrano et al. realizaron una investigacion en la cual constataron
que la edad gestacional <28 semanas predispone a la presentacién de
enfermedades respiratorias, particularmente el sindrome de distress
respiratorio, lo cual coincide con el resultado de la presente investigacion
donde el elevado porcentaje de neonatos pretérmino nacidos presentaron
algun tipo de enfermedad respiratoria. Ademas, como punto de comparacion
también coincide la investigacion realizada por Cordova-Paz donde la mayor
parte de neonatos con nacimiento a pretérmino moderado, bajo peso al nacer y
el sexo masculino fueron factores predisponentes a la presentacién de
enfermedades respiratorias neonatales, particularmente en este caso la

enfermedad de la membrana hialina (5)(8).

En cuanto a los factores relacionados con el tipo de parto se constato
que el 56% fue por via vaginal. El 68% de los neonatos no presentd signos de
sufrimiento fetal al nacimiento, tomando como referencia nuevamente el
estudio de Zambrano et al., difiere los datos obtenidos con la presente
investigacion ya que, en la realizada por dicho equipo constataron que un factor
de riesgo para las enfermedades respiratorias en neonatos es el parto via
cesarea OR 3.92 (IC 95% 2.13-7.21) P<0.0001 y pre-eclampsia OR 1.73 (1.05-

2.87) P=0.033 (8).

Se constatdé que la prevalencia de enfermedades respiratorias

neonatales fue del 61%, la mas prevalente fue la taquipnea transitoria del
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recién nacido en 61 pacientes, en segundo lugar, la enfermedad de la
membrana hialina en 30 pacientes, 16 pacientes padecieron otras
enfermedades respiratorias, 9 sindrome de aspiracion meconial, 7 apneas y
ningun neonato presentd neumotorax. Esto coincide con la investigacion
realizada por Diaz Navarrete et al. donde predominé la taquipnea transitoria del
recién nacido con un 58,16% seguido de la enfermedad de la membrana hialina
con un 27,66%, bronconeumonia con 9,22% y sindrome de aspiracion

meconial en un 2,13% (9).

37



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ,
o
s DE

)

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

10. Conclusion

Se ha realizado la revision de 200 fichas clinicas de neonatos con
sospecha o diagnostico de enfermedad respiratoria, internados en el Hospital

Regional de Coronel Oviedo durante el 2021 y 2022.

En cuanto a las variables demogréficas de las madres destaca que la
edad minima fue de 14 y la maxima de 46 anos, la mediana de edad fue de 27
afnos y la mitad de las edades estuvieron ubicadas entre 21 y 33 afios de edad.

Se pudo constatar que el 64% procede de zonas urbanas

En cuanto a las variables demograficas de los neonatos, hay
predominancia del sexo masculino en el 56% de los casos, en cuanto a la edad
gestacional al nacimiento, predominaron los neonatos con nacimiento a término
en un 52%, seguidos de los pretérmino en un 47%. El 85% tuvo una relacion
peso/talla adecuada para la edad gestacional al nacimiento, el 10% fue
pequefo para la edad gestacional, y el 5% restante fue grande para la edad

gestacional.

En cuanto a los factores relacionados con el tipo de parto se constaté
que el 56% fue por via vaginal. El 68% de los neonatos no presentd signos de
sufrimiento fetal al nacimiento, el 14% presenté liquido amnidtico meconial, el

9% taquicardia fetal y el 9% restante bradicardia fetal.
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Se constatd que la prevalencia de enfermedades respiratorias
neonatales fue del 61%, la mas prevalente fue la taquipnea transitoria del
recién nacido en 61 pacientes, en segundo lugar la enfermedad de la
membrana hialina en 30 pacientes, 16 pacientes padecieron otras
enfermedades respiratorias, 9 sindrome de aspiracion meconial, 7 apneas y

ningun neonato presentd neumotorax.
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11. Recomendaciones

Al servicio de Neonatologia del Hospital Regional de Coronel Oviedo

e Tener mayor precaucion a la hora del llenado de las fichas clinicas,
asegurarse de que sean llenados todos los campos mas importantes de

las fichas clinicas.

A los estudiantes y docentes de la Facultad de Ciencias Médicas de la

Universidad Nacional de Caaguazu

e Realizar otros estudios acerca de las enfermedades respiratorias
neonatales, o inclusive temas relacionados. Todo tipo de investigacion
favorece a la comunidad por los hallazgos que ayudan a la toma de

decisiones y dan un aporte fundamental a la comunidad cientifica.

40



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A@‘p )
*\ DE t

CAAGUAZU | Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

12. Referencias Bibliograficas

1. Arias P, Fonseca R, Real C, Zapata L, Genes L, Escobar R, et al.
Infecciones respiratorias virales en pacientes hospitalizados en una
unidad de cuidados intensivos neonatales. Pediatria (Asuncion).

2019;46(3):165-72.

2. Vargas-Velazquez, Maria Jessica Escobar-Salinas J. Perfil clinico y
epidemioldgico de las infecciones respiratorias en menores de 5 afios
internados en un hospital de paraguay. Enero 2012 a diciembre 2013.

Cimel. 2015;20(2):63-6.

3. Cantero Noguera CJ, Colman Gomez DB, Oviedo Ramirez SR, Cordone
Ramos AM. Caracteristicas clinicas de la mortalidad neonatal en un
hospital de tercer nivel del Paraguay: un estudio observacional

retrospectivo. Scielo. 2023;7(2):107-12.

4. Cerpa Tisnado BA. Prevalencia y caracteristicas perinatales de
Taquipnea Transitoria en recién nacidos prematuros en el Hospital

Regional de Huacho 2017-2018. Repositorio Digital UNJFSC. 2019.

5. Cordova Paz EM. Factores asociados a la enfermedad de membrana

hialina en neonatos del Hospital de Chancay, 2016-2018. 2019.

6. Costales Vallejo LR. Prevenciéon de complicaciones en el sindrome de

41



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A@‘p )
*\ DE t

CAAGUAZU | Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

distres respiratorio en neonatos. Riobamba 2019. Repos Digit Univ Nac

Chimborazo. 2020;21(1):1-9.

7. Condori Velazco W. Factores de Riesgo asociados al Sindrome de
Aspiracion Meconial en los Recién Nacidos del Hospital Hipdlito
UNANUE de Tacna del 2000 al 2019 [Internet]. 2021. Available from:

http://tesis.unjbg.edu.pe/handle/lUNJBG/4278

8. Loor Zambrano SM, Urrutia Garces ME. Factores asociados al sindrome

de distress respiratorio neonatal severo. 2022.

9. Diaz Navarrete M, Ramirez Alvarez C, Vergara Berrios F. Prevalencia de
etiologias del Sindrome de Dificultad Respiratoria del Recién Nacido.
Perfil materno y neonatal en el centro Neonatal. Matroneria Actual
[Internet]. 2020;1:7-16. Available from:

https://panambi.uv.cl/index.php/matroneria/article/view/2186

10. Tamayo Pérez VI, Morilla Guzman AA. Epigenetic, male sex and neonatal

disease. Rev Cubana Pediatr. 2021;93(4):1-19.

11. Lattari Balest A. Manual MSD. 2021 [cited 2023 May 24]. p. 3-5
Generalidades sobre los trastornos respiratorios perinatales. Available
from: https://www.msdmanuals.com/es/professional/pediatria/problemas-
respiratorios-en-recién-nacidos/generalidades-sobre-los-trastornos-

respiratorios-perinatales

42



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A@‘p )
*\ DE t

CAAGUAZU | Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

12. Alejandro Donoso F., Daniela Arriagada S., Franco Diaz R. PCR.
Estrategias ventilatorias ante el nifio con sindrome de distress

respiratorio agudo e hipoxemia grave. Gac Med Mex. 2015;151(1):75-84.

13. Moreno Vazquez O, Lee Lépez M, Dominguez Dieppa F, Pascual Lépez
MA, Alonso Abad A, Jiménez Rivero G, et al. Estudio de la eficacia del
Surfacen en el distress respiratorio del recién nacido. Rev Cubana

Pediatr. 2014;71(2):60-71.

14. Acosta Diaz R, Arronte Millo J, Cabrera Dominguez N. Evaluacion del
Surfacén en el sindrome de dificultad respiratoria del prematuro. Rev

Cubana Pediatr. 2016;72(4):287-94.

15. Falsaperla R, Vitaliti G, Cimino C, Catanzaro S, Corsello G. Apnea events
in neonatal age: A case report and literature review. Med Hypotheses
[Internet]. 2019;131(2):109-296. Available from:

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306987719305262

16. M NC, Wilson SM, Otth RL, Hoffman HI, Zaror CL. Frecuencia de
Mycoplasma pneumoniae y Chlamydia pneumoniae en pacientes con
distress respiratorio y serologia negativa para hantavirus. Rev Chil

infectologia. 2015;20(1):7-10.

17. Tomicic F V, Andresen M M, Romero P C, Mercado F M. Impacto

hemodinamico de la presion positiva de fin de espiracion (PEEP) durante

43



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ,
o
s DE

)

CAAGUAZU Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

la falla respiratoria grave: vision actual. Rev Med Chil [Internet]. 2002
Dec;130(12):1419-30. Available from: http://www.scielo.cl/scielo.php?
script=sci_arttext&pid=S0034-

98872002001200013&Ing=en&nrm=iso&ting=en

18. Alberto J, Villarraga U, Catalina M, Escobar M, Julian C, Merchan C, et al.
Neumotérax espontaneo sintomatico en un recién nacido: reporte de
caso Symptomatic spontaneous pneumothorax in a newborn: a case
report. Rev Colomb Neumol [Internet]. 2021;33(1):25-30. Available from:
file:///C:/Users/Usuario/Downloads/418-Texto  del articulo-1321-1-10-

20211013.pdf

19. Hoyos A. Barotrauma y sindrome de perdida de aire. Pautas de recién

nacidos, sexta edicion. Editorial Celsus. 2015. 95-101 p.

20. Solis G, Mantecon L. Tratamiento de los escapes aéreos en

neonatologia. An Pediatr Contin. 2013;11(6):350-3.

21. Martinez Llenque AL. Perfil Clinico y Epidemioldgico del Neonato con
Sindrome de dificultad respiratoria en el Servicio de Neonatologia del
Hrdim entre los afios 2014-2018. Repositorio Digital Universidad Nacional

Pedro Ruiz Gallo. 2020.

44



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAAGUAZU

ADAD ¥,
A@‘p )
*\ DE t

CAAGUAZU | Sede Coronel Oviedo
Creada por Ley N° 3.198 del 04 de mayo de 2007
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

FORMATO DE TESIS DE GRADO Y POSGRADO, APROBADO POR RES. CD N° 141/2019
DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAAGUAZU.

MEDICINA
7y ‘»\x‘?\

D o ApS
OF cignciP

13. ANEXOS

13.1. Instrumento de recoleccién de datos

PREVALENCIA DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS EN RECIEN
NACIDOS EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL
REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, 2021-2022

SECCION I- DATOS MATERNOS

Edad materna: < 20 anos 20- 34 anos >35 anos

Procedencia: ( )Zonaurbana () Zona rural
Antecedentes obstétricos

Numero de partos:
Numero de embarazos:
Numero de cesaras:
Numero de abortos:
Numero de controles prenatales:
Antecedentes del parto
Tipo de parto: () Vaginal () Cesarea
Tipo de cesarea: () Electiva () Emergencia
Hallazgos compatibles con sufrimiento fetal
() Liquido amniético meconial
() Bradicardia fetal
() Taquicardia fetal
( )DIPI
SECCION II- DATOS NEONATALES
Sexo del recién nacido: () Masculino ( ) Femenino

Peso al nacer:
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Talla al nacer:

Edad gestacional al nacer: () Pre término  ( ) A termino  ( ) Pos
término

Relacion peso/ edad gestacional: () PEG ( )AEG ( )GEG
Afeccion respiratoria neonatal constatada

Taquipnea transitoria del recién nacido (o J ( )No
Enfermedad de la membrana hialina ( )Si ( )No
Sindrome de aspiracion meconial ( )Si ( )No
Apnea ( )Si ( )No
Neumotdrax ( )Si ( )No

Otro ( )Si ( )No
Ninguno ( )Si ( )No
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Coaronel Qviedo, 29 de agosto de 2023

SENORA BT -

HOSHITAL REGION, )
DRA. CINTHIA ACOSTA, DIRECTORA Secre lr?riclf;gﬂ'ijﬂl oy
HOSPITAL REGIONAL DR. JOSE A, SAMUDIO Eapedientatm; - J9GG
CORONEL OWEDD Bl -ar 4 _I_4_ ’
PRESENTE, o kﬁf 2023 =

|| L Sl

_ ‘Tengp _el agrado de dirigirme a Usted, en mi caracter de Decano de la Facultad de
Ciencias Médicas-UNCA, a los efectos de expresarle cordiales saludas.

La presente es a fin de poner a vuestro conocimiento que los alumnos del sexto
curso se encuentran en el proceso de elaboracion de Tesis cual es requisito habilitante
para la obtencion del titulo Universitario.

En este sentido, recurro a su buena predisposicion para solicitar autorizacion
correspondiente para el acceso a las diferentes dreas del Hospital Regional “Dr. José A.
Samudio™ de Coronel Oviedo, para la recoleccién de datos para la tesis, segin los
siguientes temas y autores:

Nro N;:mbre Titulo del trabajo
1 Ana Jazmin PREVALENCIA DE EDEMA AGUDO DE PULMON EN

Rivas Marin PACIENTES INTERNADOS EN EL HOSPITAL REGIONAL
DE CORONEL OVIEDO, PERIODO 2020-2022

2 | Feliciana Beatriz | NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ARBOVIROSIS EN LOS

Vera PACIENTES QUE ACUDEN AL CONSULTORIO DE

MEDICINA FAMILIAR DEL HOSPITAL REGIONAL DE
CORONEL OVIEDO EN EL ANO 2023

3 Ganinna Gisell | NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE LA DEPRESION POST

Maldonado Jara | PARTO EN EMBARAZADAS QUE ACUDEN A CONSULTA

EN EL HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, AND
2023

4 | Jazmin Jorgelina | PREVALENCIAY FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A
Espinola Rivas | LA RET[NOPA’TIA DEL PREMATURO EN NEOMNATOS DEL
HOSF’ITAL REI'EION&L DE COROMEL OVIEDO, ANOS 2021-

RV T 2022 /’
o | | &

=y n-
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CARACTERIZACION CLINICA Y EPIDEMIOLG
GICA
DENGUE EN PACIENTES ADULTOS INTERNADOS E?q%l_
HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, AROS 2021.
2022

5 " Karent Dahiana
Esleche Céceres

] Richard Darlo
Velazquez
Gonzélez

PREVALENCIA DE NEFROPATIA DIABETICA EN
PACIENTES CON DIABETES MELLITUS TIPO 2 QUE
ACUDIERON A LA UNIDAD DE DIALISIS DEL HOSPITAL
REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, ANOS 2021-2022

7 | Raobert Ronaldo
Gonzalez
Martinez

PREVALENCIA DE MUERTE NEONATAL RELACIONADA A
SINDROME DE ASPIRAGION DE LIQUIDO AMNIOTICO
MECONIAL EN EL SERVICIO DE NEQNATOLOGIA DEL

HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, ANO 2022

8 Tomas Alcaraz | PREVALENCIA DE LESIONES DE RODILLA EN PACIENTES

QUE ACUDIERON AL HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL
OVIEDO, ANO 2022

9 Luis Antonio CARACTERIZACION
Almada Aquino | CLINICO-EPIDEMIOLOGICA DE NEUMOMIAS ADQUIRIDAS
EN LA COMUNIDAD
EN PACIENTES ADULTOS QUE ACUDEN AL HOSPITAL
REGIONAL DE

CORONEL OVIEDO, 2022

Pablo Tobias
Martinez Recalde

FACTORES EPIDEMIOLOGICOS DE GESTANTES
TOXICOMANAS EN EL HOSPITAL REGIONAL DE
COROMNEL OVIEDO ANO 2021 AL 2022

11

Sara Victoria
Ozuna Centurion

PF:ETEVALENCIA DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS EN

RECIEN NACIDOS EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA

DEL HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, 2021-
2022

12

Esilda Andrea
Gomez Prieto

_ PREVALENCIA Y CARACTERIZACION CLINICO-
.~ EPIDEMIOLOGICA DE LA BRONQUIOLITIS AGUDA EN
PACIENTES PEDIATRICOS QUE ACUDEN AL HOSPITAL

i .-! \ :HE@IO_N_,}}L DE CORONEL OVIEDO, ANO 2022
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14
Duarte Bareiro
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16 | Sonia Gabriela PREVALENCIA DE SEPSIS EN RECIEN NACIDOS
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13.3. Carta de aprobacion del protocolo de investigacion por parte del

tutor metodolégico

Carta de aprobacion del protocolo de investigacién por parte del tutor
metodolagico

Sefior:
Dr. Carlos Miguel Rios Gonzalez. Director

Direccién de Investigacién, Facultad de Ciencias Médicas, Universidad
Nacional de Caaguazi.

En mi condicién de tutor metodolgico del protocolo de investigacion titulado:
PREVALENCIA DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS EN RECIEN NACIDOS
EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL DE
CORONEL OVIEDO, 2021-2022, certifico que el trabajo realizado cumple con las
exigencias académicas y metodolégicas establecidas; asi como con los requisitos
de forma del trabajo, de citacion y de bibliografia. Por lo anterior, confirmo que el
documento ha sido evaluado y aceptado por mi persona.

A continuacién, confirmo los datos del autor:
Nombres y apellidos completos: SARA VICTORIA OZUNA CENTURION
No. Documento de identidad: 5.045.714

Mo. Documento de identidad: 819.420

G Bt i Suclolirids
Ciencias de a Educacidn
Mat N* 2024
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Carta de aprobacién del borrador final de investigacion por parte del tutor
tematico y/o metodolégico
Coronel Oviedo, .I*.. de 2CV°T¢ del 2023

Sefior:
Dr. Carlos Miguel Rlos Gonzélez. Director

Direccién de Investigacion, Facultad de Ciencias Médicas, Universidad
Nacional de Caaguazii.

En mi condicién de tutor tematico yfo metodol6gico de la Tesis de grado o posgrado
titulado: PREVALENCIA DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS EN RECIEN
NACIDOS EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL DE
CORONEL OVIEDO, 2021-2022, certifico que el trabajo realizado cumple con las
exigencias académicas y metodolégicas establecidas: asl como con los requisitos
de forma del trabajo, de citacién y de bibliografia. Por lo anterior, confirmo que el
documento ha sido evaluado y aceptado por mi persona.

A continuacién, confirmo los datos del autor:

Nombres y apellidos completos: SARA VICTORIA OZUNA CENTURION
No. Documento de identidad: 5.045.714

3
A |
Atentament ﬂ J/
Firma A Fr '((JL(%’
A UMELU O
Nombre del tytor: ROSE MARIE SACHELARIDI

No. Documento de identidad: 819.420

Gou Rt Maris Sechalords
Ciencias de b Educacién
Mat. H? 2024
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13.5. Carta de declaracion de conflicto de intereses

DOCUMENTO DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

Conforme a lo establecido en las directrices de la Direccién de Investigacion
de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Caaguazu, es
necesario comunicar por escrito la existencia de alguna relacién entre el estudiante
y cualquier entidad publica o privada de la cual se pudiera derivar algun posible
conflicto de interés.

Un potencial conflicto de interés puede surgir de distintos tipos de relaciones,
pasadas o presentes, tales como labores de contratacion, consultoria, inversion,
financiacion de la investigacién, relacién familiar, y otras, que pudieran ocasionar un
sesgo no intencionado del trabajo de los firmantes de este manuscrito.

Titulo de la tesis de grado o posgrado: PREVALENCIA DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS EN RECIEN NACIDOS EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA
DEL HOSPITAL REGIONAL DE CORONEL OVIEDO, 2021-2022

« El estudiante firmante del trabajo en referencia, declara gue no existe ningin
potencial conflicto de interés relacionado con el articulo.

Firma: W ;
\

Nombre del Autor: Sara Victoria Ozuna Centurién
N° documento de identidad: 5.045.714
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13.6. Carta de autoria

DECLARACION DE AUTORIA Y ORIGINALIDAD DE LA TESIS DE GRADO

Yo, SARA VICTORIA OZUNA CENTURION, con documento de identificacién
numero 5.045.714, y estudiante de medicina la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad de Nacional de Caaguazu, en relacién con el Tesis de grado/posgrado
titulado PREVALENCIA DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS EN RECIEN
NACIDOS EN EL SERVICIO DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL REGIONAL DE
CORONEL OVIEDO, 2021-2022, presentado para su defensa y evaluacién en el
curso, declara que asume la originalidad de dicho trabajo, entendida en el sentido

de que no ha utilizado fuentes sin citarlas debidamente. Asimismo, asume toda la
responsabilidad que esta acarree.

Coronel Oviedo, .T.. de . Q(Vbre. ... de 2023

Firma.: R(VJQ
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