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INTRODUCCION

La gravedad de la Hemorragia Intraventricular (HIV) aumenta
conforme la edad gestacional y el peso disminuyen,
documentando asi incidencias en recién nacidos menores de
1,500 gr hasta en un 20%, no obstante, este porcentaje
aumenta con el grado de prematuridad.

METODOS

Estudio observacional y retrospectivo de pacientes recién
nacidos entre el 2019-2021 con estudios imagenologicos
ecografia transfontanelar y/o tomografia de craneo y/o
resonancia nuclear magneéetica e  historia clinica de
seguimiento en el programa madre canguro a quienes se les
documento hemorragia intraventricular.

RESULTADOS

Se obtuvo una serie de 18 registros de pacientes prematuros
con diagnostico confirmado de hemorragia intraventricular, La
edad gestacional media del nacimiento fue 32,2 semanas, el
rango de 24-36 semanas.

Categoria Prematurez /OMS ngilgelgf;a '::; ‘iﬁ/r;cc:
Prematurez moderada 6 33.33
Prematurez tardia 7 38.88
Muy prematuros 4 22.22
Prematurez extrema 1 5.57
Total 18 100

TABLA 1. Frecuencia por clasificacion de prematurez

100% de los nacimientos fueron simples, via vaginal 72,24% vy
cesarea 27/,/6%. El 50% presentaron depresion moderada
segun el APGAR score, un 5,5% depresion severa, 5,5% no
fue posible establecer por parto extrainstitucional, y 38,88%
no presentaron anormalidad. Alteraciones del neurodesarrollo
correspondio al 16,66%.
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G RAFICO 1. Grado en hemorragia intraventricular

CONCLUSIONES

Intervenir factores de riesgo para prevenir los nacimientos
pretérminos para evitar la ocurrencia de hemorragia
intraventricular, con acciones como un adecuado control
prenatal y seguimiento por alto riesgo obstétrico,
monitorizacion y perfil biofisico fetal, por cuanto puede
condicionar secuelas neuroldgicas a largo plazo.
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