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Estefania Gajardo
tuvo a Milan mien-
tras estaba intubada
en el Hospital Regio-
nal de Antofagasta.
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Mi hijo naci6 PARA QUE PUDIERAN intubarme

En la primera ola del covid-19,
las embarazadas sortearon el
virus sin complicaciones
graves. Eso cambio en los
ultimos meses. Estudios y
especialistas coinciden en que
el nuevo coronavirus awmento
entre las gestantes y trajo
consigo un efecto impensado:
partos que se adelantaron para
salvar la vida de la madre y su
hijo. Una ginecdloga dice: “No
tienes otra opcion. Hay dos
vidas en juego’.

Por NATALIA QUEZADA i JUAN LUIS SALINAS T.

stefania Gajardo solo se dio
cuenta de que va no estaba
embarazada dos dias después
de que fue desintubada en la
UCI del Hospital Regional de
Antofagasta. Ahi recién
comprendio que Milan, su
hijo, habia nacido mientras
ella estaba conectada al
ventilador mecdnico. La tarde del 24 de enero 2021,
cuatro dias después de que ingreso a la UCI porque el
covid que le habian diagnosticado ya no le permitia
respirar, su situacion se agravo. Entonces, debieron
realizarle una cesdrea de emergencia para salvarla a
ella y al nifio. Intubada la trasladaron a un pabellon
de parto.

Todo ocurrio rapido. Estefania Gajardo (29) sufrié
una preclampsia con sufrimiento fetal y la infectéloga
que la monitoreaba, Margarita Enberg, se comunico
con el equipo de ginecologos obstetras del hospital
para adelantar el parto. No era la primera vez que en
el Hospital Regional de Antofagasta se enfrentaban a
esta situacion: unas semanas antes a otra mujer, a
quien le faltaban pocas semanas para el término de su
embarazo, también se le debid adelantar el parto para
intubarla. Pero el caso de Estefania era mas complejo:
sufria de diabetes, solo tenia 26 semanas de gestacion
¥, en ese mismo momento, sus dos padres también
estaban ingresados en la UCI con diagndstico grave.

Cuando termind la cesdrea, Estefania retorné a la
UCT y Milan, quien pesé un kilo 300 gramos, fue
llevado a neonatologia. Cada uno, por separado, supe-
10 los obstaculos. Ella fue desintubada el 5 de febrero;
su hijo estuvo en neonatologia hasta fines de marzo.

—Cuando desperté no me enteré de nada... creo que
me hablaron de lo que habia ocurrido, pero solo me di
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cuenta cuando me estaban curando los puntos de la
cesarea —dice Estefania, al otro lado del teléfono.
Pasan las tres de la tarde v su hijo duerme a su lado.
Atras se escucha la voz de sus padres, quienes tam-
bién superaron el virus.

—Para todos ha sido dificil, porque uno queda con
secuelas después del covid: yo tuve temblores en las
manos durante semanas y ademds tuve ayuda psicold-
gica... Entré al hospital con seis meses de embarazo y
desperté con mi hijo, al que no podia ver... cuando me
dieron de alta, mi hijo siguié alld. Eso afecta.

Estefania solo pudo cargar en brazos a Milan el 31
de marzo, dos meses después de su nacimiento. Por
un tiempo, cuando ella estaba mejor tras salir del
hospital, solo podia visitarlo por media hora todos los
miércoles y recuerda que siempre salia llorando.

—Pero ahora los dos estamos bien. Sé que pasamos
por algo terrible, pero me gusta pensar que esta expe-
riencia le servira a él... Lo hard mas fuerte, le ensefiara
que uno puede salir de los problemas.

K

El miércoles 14 de abril la revista médica “The Lan-
cet” publicé un articulo titulado “¢Fueron las mujeres
embarazadas las mas afectadas por covid-19 en la
segunda ola de la pandemia?”. Puso en el debate un
tema que hasta entonces no habia analizado en pro-
fundidad: el riesgo de las mujeres embarazadas ante el
nuevo coronavirus. Este documento alerté sobre el
aumento en el ingreso de mujeres embarazadas con
enfermedad grave por covid durante la segunda ola en
el Reino Unido (entre 1 de septiembre de 2020 hasta
el 30 de enero de 2021) y se centro6 especialmente en
las gestantes que ingresaron a la UCI y estaban siendo
consideradas para oxigenacion por membrana extra-
corporea (EMCO). Y destacé que el nimero de muje-
res embarazadas o recién embarazadas (es decir,
dentro de las seis semanas) de 16 a 49 afios en UCI
aumento en la segunda ola en mas de un 300 por
ciento en relacion con las que lo requirieron durante
la primera.

Dos dias después de esta publicacidn, la Sociedad
Chilena de Obstetricia y Ginecologia (Sochog) levantd
la alerta en Chile. La organizacion habia realizado una
encuesta en 28 maternidades (11 en la Regién Metro-
politana y 17 en el resto del pais) durante el 1 de mar-
zo al 15 de abril del 2021, 1a que registro un total de
386 embarazadas con covid y hospitalizadas. De estas
mujeres, 115 ingresaron a la UCI, mientras que 66
requirieron ventilacion mecanica. Del total de estas
gestantes, 42 tuvieron partos prematuros.

Aunque la encuesta (de la Sochog) aclara que no
esta consignada la causa de estos partos, el presidente
de esta institucion José Poblete, comenta:

—En esta ola hubo mas frecuencia de mujeres em-
barazadas con estas dificultades. Que se hospitaliza-
ron mas en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) y
un nimero mayor requirio soporte ventilatorio: que
puede ser intubacién o ventilacion mecidnica, u oxige-
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no de alto flujo.

El 1 de abril, la Revista de Medicina Materno-Fetal v
Neonatal (una publicacion de referencia internacio-
nal) publico el estudio “Resultados maternos y peri-
natales en mujeres embarazadas con covid-19 grave y
leve confirmado en un gran hospital de maternidad de
Chile”. Fue realizado por seis ginecologos (tres del
mismo hospital) en 458 mujeres gestantes y puerpe-
rales con covid-19 confirmado en el Hospital San José
entre el 8 de abril y el 30 de agosto de 2020. Uno de
sus descubrimientos decia que de las 458 mujeres
diagnosticadas en el recinto, habia 26 en UCI, trece de
ellas requirieron ventilacion mecdnica.

Algo parecido reportd un grupo de ginecologos que
en marzo del afio pasado formaron “Gestacovid”, una
red de 29 especialistas de todo Chile para obtener
datos sobre el comportamiento del virus en la pobla-
cion gestante, y también analizaron los partos prema-
turos.

La investigacién preliminar publicada en septiem-
bre del afio pasado (que abarcé 23 maternidades de
instituciones publicas y privadas) arrojo que “aproxi-
madamente la mitad de las pacientes tuvo su parto
por cesdrea (54%), y 8% de las interrupciones del
embarazo tuvieron como indicacion una complicacion
relacionada con covid-19”.

Otra de las conclusiones derivadas del estudio “Ges-
tacovid” es que las embarazadas que tienen mas pro-
babilidades de llegar a la UCI son aquellas sobre los
38 anos; asi como las con obesidad, hipertension y
diabetes. Jorge Carrillo, ginecélogo de la Clinica Ale-
mana y del Hospital Padre Hurtado, v colaborador del
grupo, lo explica:

—Se decide efectuar un parto prematuro cuando la
madre ha presentado fallas respiratorias importantes
que obliguen a ventilacion mecéanica y sea necesario
descomprimir el abdomen para mejorar su ventila-
cion, o cuando el estado fetal esta comprometido por
causas procedentes del virus.

* o ok

El médico Adolfo Guzman empezod a notar el cam-
bio a comienzos de marzo. El jefe del Policlinico de
Infectologia del Hospital del Carmen de Maipu re-
cuerda que durante el afo pasado —en la etapa mas
severa (entre los meses de mayo y julio)— diagnosti-
caron a numerosas embarazadas como covid positivas
v muchas estuvieron hospitalizadas, pero una nueva
situacion se ha observado en el Hospital del Carmen
en los ultimos meses

—La historia ha sido totalmente distinta en esta
segunda ola. Desde el 15 de marzo hasta ahora, han
ingresado a nuestro hospital siete embarazadas con
insuficiencia respiratoria asociada a covid-19, que han
requerido ventilacion mecanica y en tres de ellas ha
sido necesario interrumpir el embarazo. El afio pasa-
do, en el momento mas critico, la tasa de complicacio-
nes en las gestantes fueron realmente bajas, pero en
estos momentos, al menos en este hospital, han llega-
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do embarazadas con enfermedad severa.

Lo que mas preocupa al infectdlogo es que en estos
meses, en relacion con el ano anterior, son mujeres
jovenes (de entre 24 y 39 anos), sanas, y el inico
factor de riesgo pareciera ser su embarazo. Hoy tene-
mos varias embarazadas hospitalizadas para contro-
larlas. Aunque son casos excepcionales en relacion

con el resto de las gestantes, el desafio son los partos
que se deben adelantar.

El infectdlogo Guzman recuerda dos partos: una
mujer de 26 afios con un embarazo de 34 semanas
que ingreso hace un mes y esta a punto de dejar la
ventilaciéon mecanica, mientras su hijo ya fue dado de
alta de neonatologia. El otro es mas complejo: una
mujer de 39 afios que llegd con un cuadro de covid
grave v un embarazo de 24 semanas que hubo que
interrumpir dos semanas después. Su hijo peso 715
gramos v su evolucion en neonatologia ha sido favora-
ble, pero ella esta en una condicion muy critica y con
ventilacién mecanica.

—Logramos mantener ese embarazo al menos dos
semanas mas para mejorar el crecimiento fetal, para
intentar que sus pulmones estuvieran lo mejor posi-
ble. Al principio pensamos que la madre mejoraria,
pero hubo que interrumpir. Para todo el proceso se
conto con todo el apoyo de Ginecologia y Obstetricia
del hospital, que se han tenido que sumar a la emer-
gencia.

En Antofagasta, la infectdloga del Hospital Regio-

& nal, Margarita Enberg, lo ratifica. La profesional tam-
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Daniela Khaliliyeh fue
conectada a ventilacién
luego de tener a su hija.

“Modifi-
camos los
protocolos
para ante-
ponernos a
partos que
no parecian
inminentes,
pero de un
momento a
otro lo son”,
dice la
ginecologa
Andrea Von
Hoveling.

Tiraje: 126.654
Lectoria: 320.543
Favorabilidad: [ INo Definida

bién durante estos meses ha visto mas mujeres emba-
razadas con complicaciones derivadas del covid:

—Aqui he tenido dos pacientes intubadas embaraza-
das a las que se les adelantd el parto (entre ellas Este-
fania Gajardo). También aumentaron los casos de
gestantes con covid grave que requirieron apoyo y
pudieron continuar con su embarazo. La vez anterior
vo atendi aproximadamente a cinco, pero esta vez he
visto como 15 en esas condiciones.

Lk 3

Ocurri6 a comienzos de abril. La oftalmologa Danie-
la Khaliliyeh (32) tenia 36 semanas de embarazo.
Repentinamente sintid cansancio fisico y dolor de
cabeza, pero culpd a su embarazo. A su médico todo le
parecio normal, pero como medida de precaucion se
realizé un PCR que resulté positivo por coronavirus.

A pesar de que Khaliliyeh no tenia enfermedades de
base, de un momento a otro sus sintomas se acrecen-
taron y acudid a la urgencia de Clinica Alemana, don-
de le diagnosticaron un cuadro agudo de neumonia y
comenta que decidieron adelantar el parto para evitar
complicaciones futuras para ella y su hija.

—Decidieron sacarme la guagua, mas que nada para
mejorar mi mecanica ventilatoria, porque era un
embarazo m:is avanzado.

E1 10 de abril, tras su cesarea de emergencia, Danie-
la fue trasladada a la UTI, donde fue conectada a
ventilacion mecidnica, mientras Agustina fue llevada a
neonatologia debido a la inmadurez de sus pulmones.
El 18 de abril Daniela Khaliliveh pudo volver a su casa
con su hija.

—Esta enfermedad genera mucha incertidumbre.
Un dia estas bien, pero al otro dia requieres de venti-
lacion mecanica y no sabes qué pasara contigo y tu
familia.

En la Subsecretaria de Redes Asistenciales explican
que la atencion de la paciente embarazada que cursa
con un cuadro de covid-19 depende, por una parte, de
las condiciones de gravedad de la madre, y por otra,
de la edad y condiciones generales del feto. Lo expli-
can: “Si la madre requiere ingresar a una UCI, y even-
tualmente ser conectada a ventilacién mecanica, la
decision respecto de una interrupcion prematura del
embarazo estara determinada por la edad del feto. En
embarazos de corta evolucion, se espera alcanzar
madurez pulmonar del embridn”.

EE S

“Jamas pensamos que esto podria ocurrir. Ahora
deben ser unos cinco partos en pacientes con ventila-
cién mecanica, y todas mujeres jovenes”. Asi resume
Norma Lorca, ginecologa del Hospital Barros Luco
Trudeau, quien dice que desde las ultimas semanas de
febrero aumentaron las pacientes embarazadas con
covid-19 en estado de gravedad.

—Es excepcional que una embarazada requiera de
ventilacion mecanica e, incluso, sea ingresada a una
UCI (...) El ano pasado no hubo casos como los que
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estamos viendo ahora. Uno
proyectaba que podria
ocurrir, pero nunca que
tendria esta magnitud.

Norma Lorca dice que
tanto los equipos de Gine-
cologia y Obstetricia como
de Neonatologia se han
adaptado ante este nuevo
escenario. La especialista
recuerda que a fines de
abril realizaron una cesirea
de emergencia en la misma
UCI, porque la situacion de gravedad de la gestante
les hacia imposible trasladarla a la sala de parto.

—A veces, en la complejidad del paciente la grave-
dad es tal, que hay que tomar decisiones extremas
para salir de situaciones extremas. Eso implica llamar
a tu equipo, convocar a los neonatologos, trabajar con
los uciélogos y armar de cierta forma un pabellén que
no esta preparado para eso. No tienes otra opcion.
Hay dos vidas en juego: la de la madre y la del nifio.

Los hospitales han debido cambiar los protocolos.
Lo explican desde la Subsecretaria de Redes Asisten-
ciales: “En el caso de las embarazadas, se indicé que
deben recibir una atencion con enfoque de riesgo
basado tanto en el grado de severidad del cuadro
como en el trimestre de la gestacion que se esté cur-
sando. Todo lo antes descrito esta respaldado en las
“Orientaciones para el manejo del SARS-CoV-2 en
gestantes, puérperas y/o diadas” publicada por el
Ministerio de Salud en junio de 2020”. Segun la sub-
secretaria, en este documento se contempla un enfo-
que preventivo y de diagndstico precoz que permita
evaluar el estado de la embarazada y el nifio de mane-
ra oportuna, pesquisando cualquier complicacion que
ponga en riesgo a la madre o al hijo, y por consiguien-
te, realizar las intervenciones necesarias para evitar
cualquier complicacion.

La ginecdloga del hospital del Carmen, Andrea Von
Hoveling, al igual que la mayoria de los profesionales
de la salud en su area, ha debido adaptarse. Sobre la
necesidad de adelantar el parto en algunos casos
extremos, comenta:

—Tienes una embarazada que le cuesta respirar y
que tiene oxigeno, pero dos horas después puede estar
en estado critico. Hemos tenido que ir modificando
nuestros protocolos para anteponernos a partos que
no parecian inminentes, pero de un momento a otro
lo son, porque hay compromiso de la mama vy el feto.

Ninguno de los especialistas entrevistados teoriza
sobre los motivos de este aumento, pero algunos
creen que se podria relacionar con las nuevas cepas o
que las embarazadas no estaban vacunadas,

Andrea Von Hoveling dice:

—Ya pasamos de la observacion, de la preocupacion,
y tenemos una franca angustia en los ultimos meses.
Por eso hemos sido tan activos para pedir que las

Pag.: 18
Cm2: 549,9

La ginecdloga Norma
Lorca participd en una
cesdrea de emergencia en
la misma UCI.

Margarita Enberg, infecté-
loga del Hospital Regional
de Antofagasta.

Alfonso Guzman, infectdlogo.
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embarazadas pudieran vacunarse. Teniamos la evi-
dencia de que se nos estaban complicando, y se tienen
que considerar poblacion prioritaria de todas mane-
ras.

L

Constanza nacio el 24 de mayo de 2020 y pes6 1,780
kg, v tenia siete meses de gestacion. Patricia Ortubia
(32), su madre, no pudo conocerla.

Dos dias antes, Patricia Ortubia se sintio cansada,
tras una tos seca que no la dejaba respirar, llego a la
urgencia del Hospital Padre Hurtado. Le diagnostica-
ron covid-19 y la internaron en una sala aislada. Pero
sobrevinieron numerosas crisis hipertensivas que
ponian en riesgo su embarazo. Fue entonces cuando
los médicos decidieron hacerle una cesarea de urgen-
cia.

—Mi hija no tuvo ningin tipo de contacto conmigo
para que no se contagiara. Después la pusieron en la
incubadora y se la llevaron.

Al dia siguiente, la madre se agravé. Después de
varios examenes, recuerda que un médico la visitd
para avisarle que debian intubarla. Dice que en ese
momento estaba muy afligida y que sintio mucho
miedo. Minutos después, le aviso a su familia: a su
madre y a su marido, quien debia cuidar de su otro
hijo, Tomas, de 13 anos. Ambos tenian covid, pero sus
sintomas eran leves.

—Tenia miedo de no despertar, de no volver a ver a
mis hijos. Me han dicho que hubo dias buenos y dias
malos. De hecho estuvieron a punto de hacerme una
traqueotomia.

Patricia superd la crisis 14 dias después: el 2 de
junio el equipo médico la desintubd. Dice que no
recuerda mucho de ese momento, pero si que ese
mismo dia pregunto por su hija y pudo conocerla: una
doctora del drea de neonatologia le llevé una fotogra-
fia de Constanza.

—El mismo dia que yo sali del coma, mi hija salié de
la incubadora y la traspasaron a una cunita. De a poco,
las dos ibamos progresando.

Patricia poco a poco debid ir aprendiendo cosas que
“antes hacia por si sola”. A ese mismo proceso, se
sumaba el de generar el apego con Constanza. Dice
que queria que su hija la reconociera. Por eso, todos
los dias una enfermera de neonatologia se comunica-
ba con ella, por videollamada, y ella aprovechaba para
hablarle o cantarle.

Cuando Patricia salié del hospital, Constanza debid
seguir en Neonatologia. E]l generar una conexion
madre e hija fue otro obsticulo a superar.

—Estaba acostumbrada a la luz, al calor de las ma-
quinas. Ella también fue muy fuerte, porque estuvo
ahi, por mucho tiempo sola, sin su familia.

Once meses después de ese episodio, Patricia Ortu-
bia agrega:

—Probablemente si me hubiera vacunado, no hubie-
se pasado por todo lo que pasé. ®
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