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Introducción:

La Organización Mundial de la Salud (OMS) concibe un mundo en el que todas las
embarazadas y recién nacidos del mundo reciben una atención de calidad durante el
embarazo, el parto y el periodo postnatal. Dentro de su nuevo modelo de atención
prenatal existen directrices y pautas para identificar el riesgo en que estén las
gestantes sea bajo o alto riesgo1. En su nuevo modelo se enmarca la importancia
de vigilar la evolución del proceso de la gestación, a fin de identificar precozmente a
la gestante con factores de riesgo biopsicosociales, enfermedades asociadas y
propias del embarazo, para un manejo adecuado y oportuno.

La pandemia ha afectado a la humanidad en todo los aspectos y las gestantes no
han sido inmune a esta situación. El temor al contagio evita la adherencia al control
prenatal, sumado a los factores de riesgo identificados en la consulta. La tecnología
en el contexto de pandemia se convierte en una herramienta útil para el abordaje.

Hipótesis:

¿Existe asociación entre los riesgos identificados en la gestación y la percepción de
la gestante por la situación de pandemia en una Institución de Salud en el
departamento del Atlántico?

Objetivos:

Identificar el riesgo biopsicosocial y la percepción en gestantes en el contexto de la
pandemia mediante el uso de la tecnología.

Materiales y métodos:
Estudio cuali-cuantitativo descriptivo utilizando la Escala de Riesgo psicosocial
Prenatal de Herrera et al. y la percepción del riesgo de su embarazo en la pandemia
mediante pregunta abierta. en una Institución Prestadora de salud. Se incluye las
gestantes que asistieron al control en los periodos Junio-Julio- Agosto de 2020- La
base de datos es recopilada por un formulario de Google basado en los ítems de la
escala de riesgo y la relatoría de la percepción del embarazo, pertinente por el
contexto de la pandemia. Las variables que se recopilan son edad materna,
patologías medicas asociada, antecedentes obstétricos, componente psicosocial, se
analizan en base a porcentajes.

En el periodo se han recopilado la participación de 20 gestantes , entre los grupos
etarios el 90 % se encuentra entre 16-35 años, un 5,0 % menor de 16 años y un 5%
mayor de 35 años; Gestación Actual: un 55% nulípara, 40% tienen 1-4 hijos un 5%
más de 4 hijos; Patologías: el 15% tiene Hipertensión Arterial, el 5% enfermedad
renal, el 15% Diabetes Gestacional, Anemia 10% , Incompatibilidad grupo sanguíneo
5% y un 50% sin patologías ; Antecedentes Obstétricos: un 25% con cesárea previa
, un 12.5% abortos recurrentes, un 6.3% con hijos con bajo peso al nacer, 6.3% con
parto anormal o dificultoso y un 45.4% no tiene antecedentes;

Institución

Fundación Universitaria del buen saber, Colombia

Resultados:

Conclusiones:
La investigación en curso permite identificar la preocupación de las gestantes por el
riesgo al contagio, conllevando a la no adherencia al programa y la presencia de
comorbilidades que incrementan el riesgo biopsicosocial y que la tecnología es una
herramienta que permite la apropiación del conocimiento convirtiéndose en una
oportunidad en el ejercicio de la enseñanza aprendizaje.
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Resultados:
.Componente Ansiedad: 37.5% llora por motivos sin importancia, el 12.5% tensión
muscular, no se puede quedar quieta 6.3%, incapaz de relajarse 12.5% y 30.2% no
presenta sintomatología; síntomas de humor depresivo:31.3% presentan insomnio, 12.5%
no disfrutan de pasatiempos, 37.5% variación del humor en el día y el 19.7% no presenta
sintomatología; Síntomas vegetativos: 14.3% suda mucho y 85.7% no presenta
sintomatología; Soporte Familiar: el 87.5% está satisfecha con el apoyo por parte e la
familia y el 12.5% no está satisfecha con el apoyo; la Percepción de la gestante por la
pandemia: preocupación de estar en exposición constante al virus, temor a asistir a la
consulta ya que consideran que las instituciones de salud son focos de infección y no
compartir espacios con los familiares que no conviven en la misma residencia.
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