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OPINION

Preeclampsia:

una urgencla
silenciosa

Cada 22 de mayo se conmemo-
rael Dia Mundial de laCondien-
clacién sobre la Preeclampsia,
una delas principales causas de
morbimortalidad materna y
perinatal a nivel mundial. La
preeclampsia es un sindrome
hipertensivo delembarazoque
generalmente aparece después
de las 20 semanas de gestacién
y que puede afectar multiples
Grganos, comprometiendola vi-
da de lamadre, del feto yio del
ren&maadonnosedmy

Segtmh()zganmﬁancial
de la Salud (OMS), los trastomos
hipertensivos del embarazoafec-
tanentreun5%y un 10%de las
gestaciones a nivel mundial y
son responsables de aproxima-
damente 70.000 muertes mater-
nasy masde500.000 muertes fe-
tales y neonatales cada ano. En
Américalatina, la preeclampsia
contintia siendo una de las prin-
cpales causas de muerte mater-
na directa, especialmente en
contextos donde existen brechas
enel accesooportunoa controles
prenatalesy diagndstico precoz.
EnChile, los trastornos hiperten-
sivos del embarazo representan
unimportante desafio sanitario.
Datosdel Departamentode Esta-
disticas e Informaci6n de Salud
(DEIS)y del Ministerio de Salud
muestran que la hipertension
gestacional y la preeclampsia se
nmmﬂmdﬁm&hspmu-
pales causas de
obstétrica dealto riesgo. Estudios
que esta patologia afecta entre
un 3%y un 5% de los embara-
zos, observiandose ademds un
aumentode factores de riesgoco-
mo obesidad, diabetes y edad
maternaavanzada.

Uno de los aspectos mds preo-
cupantes es que puede presen-
tarse de manera silenciosa. Al-
gunas mujeres no presentan
sintomas evidentes, mientras
que otras pueden manifestar
cefaleaintensa, alteraciones vi-
suales, edema brusco, dolorepi-
gastrico o elevacion de la pre-

\\‘a v 4
la evidencia cientifica
ha permitido avanzar
significativamente
en prevencion”.
Valeska Morales Quintana
Académica Obstetricia
Universidad Andrés Bello

siénarterial. Por ello, el control
prenatal constituye una herra-
mienta fundamental para pes-
quisar precozmente factores de
riesgoy signos dealarma.
Actualmente, laevidencia cien-
tifica ha permitido avanzar sig-
nificativamente en preven-
cion. La administracion de as-
pirina en bajas dosisengestan-
tesde alto riesgo y una vigilan-
cia prenatal estricta han de-
mostradodisminuir la inciden-
cia de preeclampsia severa y
sus complicaciones. Asimis-
Mo, organismos intemaciona-
les comoFIGO ylaOMS hanre-
forzado la importanciadel ta-
mizaje precoz durante el pri-
mer trimestre del embarazo.
Unode los avances mds relevan-
tes en medicina materno-fetal
hasido la incorporacién progre-
siva de la evaluacién Doppler de
arterias uterinas durante la eco-
grafia del primer trimestre, en-
tre las 11y 14 semanas de gesta-
tificar embarazos con mayor
riesgo de desarrollar pree-
campsia y restriccion del creci-
venciones preventivas oportu-
nas y un seguimiento mis estric-
to.

Como matronas y matrones,
cumplimos un rol clave en edu-
cacion, prevencion y pesquisa
oportuna. Promover controles
prenatales regularesy fortalecer
la educacion en salud puede
marcar la diferencia entre la vi-
dayla muerte.
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