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ABSTRACT

The fundamental importance of the analytes lies in their role as primary biomarkers to identify possible
conditions that may arise during the gestation process.

Objective: To analytes the importance of determining uric acid, cholesterol and triglycerides in pregnant
women.

Methodology: The article was a literature review that focused on the synthesis and analysis of scientific
articles related to the topic in question. The PRISMA method was used to search for information, which
consisted of an exhaustive and systematic search for relevant data using appropriate search terms and
strategies.

Results: Thirteen articles were screened and selected for analysis, of which six were excluded because they
focused on pregnant women, but with different analytes. From the standards, 7 articles were identified that
met the methodology and were included in the article development analysis.

Conclusions: The research evidenced that the evaluation of uric acid, cholesterol and triglyceride levels are
a first source in preclinical diagnosis, however, among the most common pathologies such as preeclampsia
there are approximately 66 predictive parameters being this an important part of prenatal care to promote
a healthy pregnancy.

Keywords: Pregnancy; Uric Acid; Cholesterol; Triglycerides.
RESUMEN

La importancia fundamental de los analitos reside en su funcion como biomarcadores primordiales para
identificar las posibles condiciones que pueden surgir durante el proceso de gestacion.

Objetivo: Analizar la importancia de la determinacion del acido Urico colesterol y triglicéridos en mujeres
en estado de gestacion.

Metodologia: ELl articulo traté de una revision bibliografica que se concentro en la sintesis y analisis de
articulos cientificos que se relacionan con el tema planteado, para la bisqueda de informacion se utilizo el
método PRISMA el cual consistio en la bisqueda exhaustiva y sistematica de datos relevantes se utilizaron
términos y estrategias de busquedas adecuadas.

Resultados: Se realiz6 un cribado y se seleccionaron 13 articulos para el analisis, de los cuales 6 fueron
excluidos por centrarse en mujeres embarazadas, pero con analitos diferentes. A partir de los estandares se
identificaron 7 articulos que cumplieron con la metodologia y fueron incluidos en el analisis de desarrollo
del articulo.
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Conclusiones: La investigacion evidencio que la evaluacion de los niveles de acido Urico, colesterol y
triglicéridos son una primera fuente en el diagnostico preclinico, no obstante, entre las patologias mas
comunes como preclamsia existen un aproximado de 66 parametros predictivos siendo esto una parte
importante de la atencion prenatal para promover un embarazo saludable.

Palabras clave: Embarazo; Acido Urico; Colesterol; Triglicéridos.

INTRODUCCION

Las mujeres embarazadas sufren cambios en su organismo y ciertos analitos como el acido Urico, el
colesterol y triglicéridos se elevan, sin embargo, cuando los niveles de dichos analitos sobrepasan los niveles
del rango referencial se presentan patologias tales como diabetes gestacional, partos prematuros, restriccion
del crecimiento intrauterino, la preeclampsia, etc.(”

Segln la Organizacion Mundial de la Salud a nivel global en el afo 2020 aproximadamente 95 % mujeres
gestantes murieron debido a diferentes patologias, también sefnala que en paises de Asia Meridional y Europa
Oriental lograron reducir un 67 %y en un 70 % la mortalidad materna,® mientras que en el afo 2022 existieron
mas de 166 000 muertes causadas por la preeclampsia en paises subdesarrollados o en via de desarrollo, en
paises de américa latina presento un 33 % de muertes en gestantes mientras que en Ecuador los casos de
preeclampsia son la principal causa de muerte en mujeres embarazadas.®

Los examenes realizados por el laboratorio juegan un papel importante en la hora de un diagnostico médico.
El acido Urico es un producto de desecho en el cual el cuerpo va a producir cuando se da la degradacion
o descomposicion de diferentes sustancias quimicas conocidas como purinas o purinicas molécula organica
perteneciente al ADN y ARN encargadas de la sintesis de guanina y adenina, siendo asi un marcador para
determinacion de diferentes patologias durante el embarazo;® diferentes autores mencionan que
aproximadamente un 90 % de grasas ingeridas se encuentran formada por colesterol, triglicéridos y vitaminas
liposolubles en la actualidad es uno de los marcadores de deteccion la gestacion.®

En la actualidad aun existen paises subdesarrollados o en via de desarrollo donde las mujeres no tienen los
controles prenatales adecuados, es por ello que suelen tener mas problemas y complicaciones en el proceso
del embarazo y en ocasiones por la falta de cuidados prenatales se presentan el riesgo de que la madre y el
bebé mueran.®

Debido a todo lo antes mencionado, la medicion de los analitos expuestos desempefa una funciéon importante
a la hora del diagnostico de las diferentes patologias en mujeres gestante, los datos obtenidos en el laboratorio
clinico pueden orientar adecuadamente al médico a un correcto tratamiento para la paciente, asi se podra
evitar complicaciones en el parto salvaguardando la vida de la madre y del nino.

La problematica anterior sirvio como motivacion al desarrollo de la presente investigacion, la cual tiene
como objetivo analisis de importancia de la determinacion de niveles séricos de acido Urico colesterol y
triglicéridos en gestantes.

METODOS

El articulo trato de una revision bibliografica que se concentro en la sintesis y analisis de articulos cientificos
que se relacionan con el tema planteado, para la busqueda de informacion se utilizo el método PRISMA el cual
consistio en la busqueda exhaustiva y sistematica de datos relevantes se utilizaron términos y estrategias
de busquedas adecuadas. Se aplicaron diferentes criterios de inclusion y exclusion esto con la finalidad de
seleccionar estudios que muestren una relevancia. Los motores de blUsqueda que se usaron de plataformas
virtuales esto nos permitié conocer datos cientificos necesarios para el desarrollo de este articulo.

Las palabras claves usados en este articulo fueron: gestacion, acido Urico, colesterol, triglicéridos, perfil
lipidico

Criterios de inclusion  Articulos que tengan solo 5 afos de antigliedad. « Articulos pertenecientes a
plataformas como Pubmed Redalyc, Elsevier, Google Académico. Ademas de que se tomaron datos a nivel
regional de un repositorio multidisciplinario como Scielo. e Articulos originales.

Criterios de exclusion « Articulos que sean de idiomas diferentes al inglés o espafiol « Articulos publicados
de forma anonimas e« Articulos que hablen de las patologias distintas a las producidas en el embarazo.

DESARROLLO

Segln la Organizacion Mundial de la Salud (ONU) en el Ecuador entre el afo 2020 se calculd que la tasa de
mortalidad materna fue de 65,7 por cada 100 000 nacimiento con vida, lo cual mostro una disminucion de 45,3
% en comparacion con cifras estimadas del afio 2000. Una de las patologias con mas casos de morbilidad en el
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Ecuador es la preclamsia, siendo esta la causante del 14 % de muertes infantiles.®

De acuerdo con el Ministerio de Salud PUblica del pais en el afno 2020 la preclamsia fue unos de los fenémenos
que represento significativamente la salud de las mujeres embarazadas, afectando asi un 31,76 % en toda la
poblacion ecuatoriana, de esta manera se la posiciono como la principal causa de muerte en las embarazadas,
las provincias que mayor incidencia por muertes maternas fueron Guayas, Pichincha, Azuay y Chimborazo®

Fisiologia del Embarazo

Las mujeres embarazadas experimentan una transformacion fisioldgica, cambios y alteraciones hormonales
que provoca diversas alteraciones metabdlicas. Estos cambios son cruciales para la mujer, ya que su organismo
necesita establecer reservas de energia para garantizar el correcto desarrollo del feto.

Los cambios suceden de manera simultanea y continua, desde el momento de la concepcion hasta llegar
a término del embarazo, estos cambios van a estar intervenidos por muchos factores como la edad, estado
nutricional, cuidados prenatales, entre otros.

Como ya se ha dicho, durante el embarazo el cuerpo necesitara diversas hormonas que le ayuden en su
proceso de cambio y adaptacion. Es importante recordar que las hormonas son sustancias quimicas segregadas
por distintas células situadas en las glandulas de nuestro cuerpo.®

Las hormonas con mas relevancia durante el periodo del embarazo son:

e Gonadotropina corionica humana (hCG): Esta hormona, que sdlo esta presente durante el
embarazo, se sintetiza exclusivamente en la placenta. Es uno de los factores responsables de los
sintomas que experimentan las mujeres en las primeras fases del embarazo, como mareos, nauseas
y vomitos.

e Lactato placentario: La hormona que nos ocupa presenta una estructura muy parecida a la de la
hormona del crecimiento. Por eso se la considera la hormona responsable del crecimiento fetal. Al
igual que sus predecesoras, su sintesis se produce en la placenta.®

e Prolactina: Es una hormona segregada por la hipofisis, responsable de estimular la produccion de
leche materna. Por ello, es frecuente observar un aumento de sus niveles de un 10 aun 20 % a lo
largo del embarazo.

e Estrogenos: La principal hormona sexual de la mujer suele sintetizarse en los ovarios. Sin embargo,
durante el embarazo, su sintesis también esta presente en la placenta, lo que provoca un aumento.
Su funcioén es ayudar a la maduracion o6sea del feto, asi como aumentar el flujo sanguineo y los
niveles de crecimiento fetal.

e Progesterona: Ayuda a la estimulacion necesaria para el engrosamiento de las paredes uterinas,
facilitando la fecundacion del dvulo y su implantacion en la semana doce. Ademas, la placenta
también segregara progesterona. ©

Acido Urico

El acido Urico es un compuesto organico constituido por hidrogeno, carbono y nitrégeno su formacion se da
a raiz del metabolismo y la desintegracion de las purinas(Horno et al., 2020). La solubilidad del acido Urico
disminuye, lo que conduce a su eliminacion por los rifiones. Si la concentracion de acido Urico aumenta mientras
otros productos de desecho, como la urea y la creatinina plasmaticas, se mantienen en niveles normales, puede
indicar un riesgo potencial de dafio renal. La eliminacion del acido Urico se da en los tUbulos dislates y es
dependiente del flujo sanguineo renal.®

A lo largo del embarazo, los niveles de acido Urico experimentan fluctuaciones inestables. En las ocho
semanas iniciales de gestacion, los niveles séricos disminuiran dentro de un intervalo de 2,0-4,6 mg/d.®

La disminucion de la concentracion se da por produccion de dilataciones en la frecuencia cardiaca o volemia,
que pueden dar lugar a un aumento del 10 % de la tasa de filtracion glomerular y del flujo sanguineo renal.
Este aumento se debe a la accion e intervencion de las propiedades uricosUricas de los estrogenos.® Desde la
semana 12 hasta llegar a la semana 40 se vera aumentado entre 2,6-5,7 mg/dl este aumento de da debido a la
produccion fetal, ademas de la disminucion de la excrecion renal y en la fraccion de la albumina.®
Relacién del acido urico y las hormonas presentes en el embarazo
Gonadotropina coriénica humana (hCG)

Durante el embarazo, el aumento de los niveles de acido Urico en sangre suele estar relacionado con cambios

metabdlicos, una expansion del volumen sanguineo y otros factores. Sin embargo, no se asocia principalmente
a la hormona hCG.®

Prolactina

Algunos estudios han sefialado la posibilidad de que exista una relacion entre los niveles de prolactina y los
de acido Urico durante el embarazo. La prolactina es una hormona que se produce en la glandula pituitaria y
que desempeiia una funcion importante en la lactancia y en la regulacion de la funcion reproductiva.® Durante
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el embarazo, los niveles de prolactina aumentan gradualmente para preparar al cuerpo para la produccion de
leche materna después del parto.

El acido Urico puede variar como respuesta a diversos factores, como cambios hormonales y metabolicos.
La prolactina podria influir en la funcion renal, lo que a su vez podria afectar la eliminacion de acido Urico.
Durante el embarazo, los niveles de acido Urico tienden a aumentar en la sangre debido a una combinacion de
factores, como cambios hormonales y un mayor proceso de filtracion renal.(®

Estrogeno

El estrogeno se relaciona con el acido Urico ya que se ha demostrado que promueve la eliminacion de uratos,
lo que conduce a una disminucion en la concentracion de acido Urico. Durante el embarazo, los niveles de
estrogeno aumentan significativamente.® Esta hormona es esencial para el proceso de embarazo y se produce
en cantidades cada vez mayores por los ovarios, la placenta y otros tejidos del cuerpo para preparar el Gtero. A
medida que avanza el embarazo, los niveles de estrogeno aumentan y pueden favorecer una mayor reabsorcion
de acido Urico en los rifilones.® Esto significa que el cuerpo retiene mas acido Urico en lugar de excretarlo a
través de la orina, lo que puede provocar un aumento en los niveles de acido Urico en la sangre. Un aumento en
los niveles de acido Urico durante el embarazo puede aumentar el riesgo de complicaciones como preeclampsia,
hipertension gestacional y puede ser perjudicial para la salud de la madre y el feto.®

Progesterona

Existe varios factores que pueden afectar los niveles de acido Urico en la sangre durante el embarazo,
incluyendo los cambios hormonales. La progesterona y otras hormonas pueden influir en la funcién renal, lo
que a su vez puede afectar la eliminacion de acido Urico del cuerpo(5). Ademas, el aumento de la presion
sobre los rifones debido al aumento del volumen sanguineo y el filtrado glomerular también pueden contribuir
al aumento de los niveles de acido Urico en el embarazo.® Es importante considerar que existen multiples
factores que pueden influir en los niveles de acido Urico durante el embarazo.

Triglicéridos

Los triglicéridos va estar constituido principalmente por glicerina (compuesta por 3 grupos -OH) y acidos
grasos, esta dada en el transcurso de la condensacion de la glicerina y 3 acidos grasos. Los grupos hidroxilo de
la glicerina se van a unir a 3 Ac. Grasos mediante los grupos carboxilos, formando 3 enlaces de tipo covalente
o éstes." De cada grupo de carboxilo que pertenecen al acido graso va a perder un atomo de hidrogeno,
mientras que la glicerina pierde tres hidroxilos. Provocando que se dé la descarga de tres moléculas de H20.(2

El aumento de los niveles de triglicéridos durante el embarazo suele ser de 2 a 3 veces su valor basal y no
supera los 332 mg/dl en embarazos normales, que es el percentil 95 de la poblacion general. Las concentraciones
gue exceden este valor se consideran hipertrigliceridemia gestacional suele alcanzar su pico maximo en las 27
a 40 semanas de gestacion.

Este incremento en los niveles séricos de triglicéridos se asocia a un aumento de las apolipoproteinas B, A1
lipoproteinas de alta densidad o HDL, y lipoproteinas de baja densidad o LDL. Los niveles elevados de TG en
las mujeres embarazadas estan estrechamente relacionados con afecciones como la preeclampsia y la diabetes
mellitus, asi como con un mayor riesgo de partos prematuros, anomalias del crecimiento fetal y bajo peso al
nacer.

Se han dado casos de pacientes que padecen esta enfermedad de forma grave, con niveles plasmaticos de
triglicéridos superiores a 11,4 mmol/L, lo que equivale a 1 000 mg/dL. Esta afeccion aumenta significativamente
el riesgo de complicaciones agudas y de hiperlipidemia en el futuro. Es crucial abordar este problema para
prevenir otros problemas de salud.

Relacion de los trigliceridos y las hormonas presentes en el embarazo

Durante el embarazo, una mujer sana puede experimentar una disminucion del 10 % en la sensibilidad a
la insulina, mientras que, en la diabetes gestacional, esta reduccion puede ser de hasta el 40 %. Hormonas
como el lactogeno placentario, los estrogenos, la progesterona, la prolactina, el cortisol y el factor de necrosis
tumoral alfa pueden afectar a la resistencia a la insulina(*"

Las hormonas del embarazo, como los estrogenos, la progesterona, la prolactina y el lactégeno placentario,
pueden aumentar los niveles de triglicéridos en las futuras madres. Sin embargo, otros factores también pueden
contribuir a este aumento. Las mujeres embarazadas deben mantener una dieta equilibrada y hacer ejercicio
con regularidad para evitar que sus niveles de triglicéridos superen los niveles normales. "

Colesterol

El colesterol se forma en el higado a raiz de alimentos grasos, se encuentra presente en la capa exterior
de la membrana plasmatica de todas las células de nuestro cuerpo. Las lipoproteinas seran las encargas del
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trasporte de las moléculas de colesterol por todo el torrente sanguineo."®

Existen tres lipoproteinas principales: la de baja densidad o LDL (es conocido también como “colesterol
malo” y puede trasportar el colesterol desde el higado a células del organismo y causan acumulaciones de tipo
nocivas) de alta densidad o HDL (transporta colesterol desde el higado a diferentes células y a su vez lo regresan
para ser descompuesto posteriormente sera eliminado como desecho) y la de muy baja densidad o VLD (Las
particulas de VLDL transportan triglicéridos, una forma de grasa, a los tejidos). "

El colesterol y los triglicéridos van a cumplir una funcién importante durante el embarazo esto debido a
que son los precursores de las diferentes hormas esteroideas como son: el estrogeno, progesterona y lactogeno
placentario, durante todo el periodo del embarazo los niveles de séricos del colesterol van a encontrarse entre
los 350 mg/dL.®

En los primeros meses del embarazo el organismo de la mujer va generar la formacion depositos de grasa
provocando que la sintesis de lipidica aumente

Cuando las mujeres gestantes presentan un hipercolesterolemia ya sea familiar o materna transitoria
nos indicara que pueden presentar patologias como preeclamsia, diabetes gestacional o en ocasiones las
probabilidades de mortalidad materno fetal aumenta.®

Uno de los puntos claves para que las mujeres no desarrollen las patologias subyacentes con el embarazo
es tener un control con los niveles séricos del colesterol y triglicérido esto implica la forma de alimentarse, es
decir consumir alimentos variados.

Relacién de los colesterol y las hormonas presentes en el embarazo

El colesterol es un tipo de lipido esencial en nuestro cuerpo, ya que forma parte de las membranas celulares
y se utiliza para sintetizar otros compuestos importantes, como las hormonas esteroideas, que incluyen los
androgenos, estrogenos y progestagenos. (4

Durante el periodo de embarazo las mujeres van a experimentar un aumento en las hormonas, esto debido
a que las mujeres experimentaran cambios en su organismo; al existir este aumento los niveles de colesterol
también aumentaran, sin embargo, como se menciona en los triglicéridos existen otros factores que pueden
conllevar un aumento en los niveles séricos.®

Factores que pueden interferir la medicion de los analitos
Para la cuantificacion de los niveles de los diferentes analitos expuestos en este articulo debemos considerar
que existen factores que producen interferencias a nivel de laboratorio que provocan se dé un aumento en los
niveles séricos™ Los factores a considerar son;
¢ Ingesta de alimentos con alta cantidad de fructosa
Consumo de alimentos con una alta cantidad calérica
Consumo de bebidas carbonatas
Consumo de bebidas con un elevado grado de azlcar
Consumo excesivo de carnes rojas
e Consumo de vitamina B12
Otros factores a considerar es la edad, debido a que las mujeres mayores a los 38 afos tienden ser mas
propensas de desarrollar patologias en estados de gestacion. Asi mismo un factor importante son los antecedentes
genéticos®"

Metos utilizaddos para la medicion de los analitos

Existen diferentes métodos para la realizacion de la medicion de los analitos, sin embargo, existen métodos
estandarizados que permitiran que los resultados obtenidos sean fiables. En el laboratorio clinico existen
diferentes equipos los mismo que manejan diferentes métodos, tiempos, reactivos, ademas de que contienen
diferentes capacidades para la determinacion del acido Urico, colesterol y triglicéridos, los mas utilizados en
el Ecuador son equipos de la marca MYDRAY en sus diferentes versiones. A continuacion, se presenta una tabla
resumen con los equipos mas utilizados en la provincia de Tungurahua.®

Tabla 1. Equipos utilizadas en Tunhurahua para la cuantificacion de analitos como como el acido Urico, colesterol y tri-

gliceridos
Nombre del equipo Marca Método utilizado Tiempo Capacidad
CS-T240 Punto final, 2 puntos final, 240 pruebas/hora 66 posiciones reactivos/
DIEUI Cinético, cinético de 2 puntos muestras
BS-240 MINDRAY Punto final, tiempo fijo, 240 pruebas/hora 100 posiciones reactivos/
cinético, quimica de reaccion muestras

simple, quimica de reaccién
doble, monocromatico- bi-
chromatic
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REACT SYS 240P MINDRAY Fotometria de  absorcion, 240 prueba/ hora 50-100 posiciones reacti-
turbidimetria, tecnologia Hasta vos/muestras
de electrodo selectivo de 400 prueba/hora
ion, punto final, tiempo con ISE

fijo, cinético, ISE, quimicas
de reactivo simple- doble,
monocromatico, bicromatico

BS-230 MINDRAY Punto final, tiempo fijo, 200 prueba/ hora 40 posiciones muestran y
cinético, quimica de reaccion 80 posiciones reactivo
simple, quimica de reaccion
doble, monocromatico, bi-
chromatic

RESULTADOS

De acuerdo con la bUsqueda que se realizo para el desarrollo de este articulo se encontraron 40 articulos, los
mismos que contenian las palabras claves, las cuales se mencionan en la metodologia. En la primera seleccion de
dio un proceso de exclusion donde se descartaron a todos los articulos que no eran originales, esto comprobando
gue en sus apartados especificaban que eran revisiones bibliograficas, sistematicas o pertenecian a un aporte
critico; también se excluyeron a articulos que tenian 5 afios de antigliedad, es decir que te tomo de referencia
el ano en el que fue publicado (2018-2023). Ademas de articulos que se encontraban en un idioma diferente
al inglés y espanol, por Gltimo, se excluyeron los articulos que tenian las palabras claves, pero se enfocaron a
mujeres no gestantes. Una vez que se realizo este filtro se seleccionaron 13 articulos, mismo que entraron a
un analisis y se eliminaron 6 debido a que se enfocaron en mujeres embarazadas, pero con diferentes analitos.
Conforme con los criterios se determinaron 7 articulos los cuales cumplieron con la metodologia y se incluyeron
en el analisis para el desarrollo del articulo (Figura 1)

Registros identificados mediante basquedas en bases de datos (n =40)
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|

c
e
7}
8
=
]
£
@
=

registros cribados (n = 40) » Numero de registros excluidos (n =27)
l Articulos de texte completo
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para su elegibilidad (n =13) + Revisiones sisternaticas (n =6)
Debido al afio <2018 (n=5)

Poblacion no gestante (n=7)
Articulos incluidos en la sintesis narrativa (n=7)

‘ excluidos por:

Evalud diferentes analitos (n=2)
Estudios de reporte (n=3)
Estudios de criterio (n=2)
Diferentes del idioma inglés y
espaiiol (n=2)

[ Inclusién ][ Elegihilidad] [ Cribado ]

Figura 1. Analisis de la investigacion desarrollada

Mediante el analisis de diversos estudios, se ha determinado que los niveles de acido Urico, colesterol
y triglicéridos son biomarcadores potenciales para identificar patologias relacionadas con el embarazo.
Manteniendo un control adecuado durante todo el periodo de gestacion, pueden evitarse complicaciones tanto
para la madre como para el bebé.
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Tabla 2: investigaciones realizadas sobre el acido Urico, colesterol y triglicéridos

Autor/ Tema Documento Ano Conclusiones
autores
Ananya Dutta “Prevalence of Articulo 2021 Los niveles séricos de los analitos eran
Mou, et al.  preeclampsia and the original significativamente mas altos, aumentando
associated risk factors asi prevalencia de la preeclampsia mayores
among pregnant women en las zonas rurales de Bangladesh
in Bangladesh”
Jorge Zumba “Hyperuricemia and Articulo 2021 El estudio confirm6 que los niveles de
Alban, et al. profile lipidic during the original acido Urico, colesterol y triglicéridos
pregnancy like predictor son considerado como los principales
of preeclampsia” biomarcadores, siendo asi que se puede
tratar de forma oportuna y eficaz las
patologias producidas en el embarazo
como es la preeclampsia.
Paci Horno “Acido  Urico como Articulo 2020 El analisis de los estudios realizados
HN, et al. biomarcador predictivo original encontréo que los valores de acido Urico
de la preeclampsia” que sobrepasan los 4,8 mg / dl conducen
a padecer mas complicaciones durante el
periodo del embarazo, considerando al
sobre peso como factor de riesgo.
Juan Gustavo “Correlacion entre Articulo 2018 Sedetermino que los niveles de acido Uricoy
Vazquez, et acido Urico y creatinina original los de la creatinina obtuvieron que a mayor
al sérica en concentracion de hiperuricemia mayor
. deterioro de la funcion renal, siendo este
pacientes embarazadas el marcador mas (til en la determinacion
con preeclampsia de patologias gestaciones.
severa
Marta Mauri, “Dislipemias y Articulo 2020 En el estudio destacaron que se debe tener
et al. embarazo, una puesta original una evaluacion cuidadora para el proceso
al dia” de dislipidemias en el embarazo, esto no
solo por las complicaciones que puede
conllevar, sino por la morbilidad que este
produce y el riesgo del dio (madre e hijo).
Ademas, destacan el correcto tratamiento
y la realizacion de actividad fisica
l g nacio “Perfil lipidico materno Articulo 2021 Se logré determinar que las mujeres que
Cabrera- como predictor de original presentan los niveles de triglicérido, LDLc/
Figueredo,et diabetes gestacional” HDLc o los triglicéridos HDLc a la obtencion
al. presentaron un riesgo aun mayor en el
desarrollo de diabetes gestacional, ademas
de que también presentaron riesgo de
padecer una preclamsia.
Alaa Saber “Dyslipidemia and other Articulo 2022 Los resultados revelaron que los perfiles
Shihab, et al. parameters in women original lipidicos con valores relativamente
with pregnancy induced elevados, asi como los niveles de la
hypertension” proteina IL-6 estan muy relacionados,
sobre todo en el momento de gestacion de
las embarazadas
DISCUSION

e Un estudio realizado en Cuba por Alvarez Ponce y colaboradores en el hospital docente
ginecobstetricia de Guanabacoa demostré que la patologia de la preeclamsia fue mas presente en
pacientes que padecian hiperuricemia es decir un 76,4 % de gestantes, ademas una gran parte de
las mujeres que se sometieron a este estudio padecian de obesidad representando asi un 63 %12

e Segln Horno Paci y colaboradores menciona que en su estudio se analizaron las historias clinicas
de 196 pacientes, de las cuales 130 experimentaron complicaciones del embarazo relacionadas
con la hipertension, mientras que 66 pacientes tuvieron un embarazo sin hipertension, siendo
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este el grupo control. Se obtuvo un valor de corte de 4,8 mg/dl para el acido Urico, con un area
bajo la curva de 0,868. También reportaron asociaciones significativas entre los niveles de acido
Urico, complicaciones hipertensivas del embarazo y factores de riesgo como la hipertension en
embarazos anteriores (OR 5,88; IC 95 %: 1,76-19,68), el IMC >35 kg/m2 (OR 37,92; IC 95 %: 6,98-
205,95) y los antecedentes familiares de preeclampsia (OR 2,87; IC 95 %: 1,37-6,03) ®

e En un estudio reciente realizado en Bangladesh, se examino a 111 mujeres embarazadas de zonas
rurales y urbanas. Los resultados revelaron un nimero preocupante de embarazadas afectadas
por preeclampsia, una afeccion potencialmente grave tanto para la madre como para el bebé.
Sorprendentemente, al 14 % de las participantes se les diagnosticé esta enfermedad, y casi el
10 % de los casos se produjeron después de la semana 20 de embarazo, sin ningin indicio previo
de hipertension. Ademas, el 5,4 % de los casos estaban relacionados con la hipertension cronica,
lo que complicaba aln mas la situacion. Estos resultados subrayan la importancia de controlar
la tension arterial, los perfiles lipidicos, los niveles de acido Urico y otros factores relacionados
durante el embarazo para garantizar la salud y el bienestar de la madre y el nifo. Es crucial dar
prioridad a la salud de las mujeres embarazadas para prevenir posibles complicaciones y garantizar
un embarazo seguro y sano. @2

e Jorge Zumba Alban y colaboradores en su estudio mencionan que en su estudio se evaluaron la
hiperuricemia y el perfil lipidico en las mujeres gestantes que tenian edades entre los 20 y 40 afos
de edad, en su estudio también se determind los diferentes factores de riegos, dandoles como
resultado que Los niveles de acido Urico y lipidos tienen el potencial de servir como biomarcador
crucial para el tratamiento oportuno y eficaz de la preeclampsia de inicio precoz®

Los diferentes estudios han demostrado que los niveles séricos de acido Urico, colesterol y triglicérido
son los potenciales biomarcadores para la determinacion de patologias gestacionales como la preeclamsia,
diabetes gestacional, hipertension, etc. La evaluacion de los anitos en los controles prenatales beneficia al
paciente, ya que el medico puede proveer un tratamiento precoz, de esta manera se evitan complicaciones.®

Alvares Ponce en su estudio menciona que el 74,6 % de mujeres gestantes presentaron hiperuricemia y
un 63 % padecian de obesidad. Esto demuestra que al no existir un correcto control prenatal ciertas mujeres
presentaron preclamsia, y en un pequefo grupo también hipertension'?

En otro estudia realizado por Jorge Zumba Alban y colaboradores recalco la importancia de los analitos y los
clasifico como los principales biomarcadores para determinar las patologias que se pueden producir durante la
gestacion.®

Diferentes autores también mencionaron que los cambios hormonales también intervienen en el aumento
de los analitos que se citaron en este articulo, es importante que el laboratorio clinico realice un correcto
procesamiento de las muestras para evitar interferencias a la hora del analisis de las muestras.??

En la investigacion desarrollado por Paci Horno y coautores mencionaron que si la mujer gestante que
presentan niveles acidos Urico mayores a los 4,8mg/dl tienden a tener mas probabilidades de presentar
complicacion a las 20 semanas de gestacion, ademas de que los factores como el consumo de alimentos con
una alta cantidad de fructosa pueden provocar que el nivel se eleve.

Otros autos mencionan que es importante considerar factores externos que pueden provocar que las mujeres
embarazadas tengan complicaciones durante su periodo de gestacion es por ello que se suele recomendar a
las mujeres gestante reposen y que no tengan emociones fuertes, es decir las mujeres embarazadas deben
mantenerse en total tranquilidad, esto beneficia no solo la madre sino también al bebé llagando a tener un
embarazo exitoso.®

CONCLUCIONES

La investigacion evidencid que la evaluacion de los niveles de acido Urico, colesterol y triglicéridos es una
parte importante de la atencion prenatal para promover un embarazo saludable. Este método no solo ayuda a
detectar posibles patologias, sino que también establece las bases para intervenciones oportunas que pueden
cambiar el bienestar de la madre y el futuro bebé, debemos considerara que la cuantificacion de los analitos
antes expuestos nos brinda informacion valiosa. Esto permite a los padres tomar decisiones informadas y recibir
asesoramiento en caso de ser necesario.

Es importante seguir investigando nuevas formas de prevenir patologias que se presentan en mujeres
embarazadas, de esta manera se lograria realizar un seguimiento y tratamiento adecuado, lo que beneficiaria
tanto a la madre como al bebe, esto también reduciria las muertes de las gestantes y sus hijos por las
complicaciones que suele llegar a padecer, siendo mas presentes en los paises en via de desarrollo.
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RECOMENDACIONES
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La revision bibliografica debera tener una organizacion bien estructurada con informacion clara y coherente.
Agrupar estudios y teorias relevantes en categorias tematicas o conceptuales para facilitar la comprension del
lector
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