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COMPLICACIONES 
DURANTE EL 
EMBARAZO



• Las complicaciones durante el embarazo son problemas
de salud que se dan durante el período de
gestación. Pueden afectar la salud de la madre, del
bebé, o ambas. Algunas mujeres padecen problemas de
salud antes de quedar embarazadas, lo cual puede
desencadenar complicaciones. Otros problemas surgen
durante el embarazo.



HIPERTENSIÓN ARTERIAL

 Hipertensión que se manifiesta luego de las 20 semanas de
gestación y desaparece después del nacimiento.

 Presión arterial elevada sin otros signos y síntomas de
preeclampsia

 Se monitorea minuciosamente la salud de la madre y del bebé
para asegurarse de que la hipertensión no es preeclampsia.



COMPLICACIONES CON EL 
LÍQUIDO AMNIÓTICO

 Demasiado o muy poco líquido amniótico en el saco que contiene al
feto puede significar un problema para el embarazo.

 Si sobra líquido puede causar demasiada presión en el útero de la
madre, lo que provocaría un parto prematuro. Los líquidos tienden a
acumularse en casos de diabetes no controlada, embarazo múltiple,
grupos sanguíneos incompatibles o defectos de nacimiento. La presencia
escasa de líquido puede ser un signo de defectos de nacimiento, retardo
en el crecimiento o mortinato.



EMBARAZO ECTÓPICO
 Un embarazo ectópico es el desarrollo del feto fuera del útero. Esto puede

ocurrir en las trompas de Falopio, el canal del cuello del útero o la cavidad
pélvica

 Síntomas: ° Dolor abdominal ° Dolor en los hombros

° Sangrado vaginal ° Mareos o debilidad

 Tratamiento: En un embarazo ectópico, el óvulo no puede desarrollarse. Se
administran medicamentos o se realiza una intervención quirúrgica para retirar
el tejido ectópico para que no se dañen los órganos.



DIABETES GESTACIONAL
 Niveles de azúcar en sangre excesivamente elevados durante el

embarazo.

Generalmente, no se manifiestan síntomas. A veces, sed, hambre o fatiga
extremos.

 La mayoría de las mujeres con diabetes asociada con el embarazo
puede controlar los niveles de azúcar en sangre siguiendo una dieta
saludable elaborada por su médico. Algunas mujeres también
necesitan insulina para mantener los niveles de azúcar en sangre bajo
control. Hacer esto es importante ya que la diabetes no controlada
correctamente aumenta el riesgo de:

 Preeclampsia

Parto prematuro

Nacimiento por cesárea

Gestar un bebé de gran tamaño, lo que puede complicar el parto

Que el bebé nazca con hipoglucemia, problemas respiratorios e ictérica



PLACENTA PREVIA 
 La placenta previa es una afección en la que la placenta se encuentra

adherida cerca del cuello del útero (la apertura hacia el útero) o lo
cubre.

 Síntomas: ° Sangrado vaginal indoloro durante el segundo o tercer
trimestre ° En algunos casos, no se presentan síntomas.

 Si se diagnostica después de la 20.° semana de embarazo, pero no hay
sangrado, será necesario que la mujer realice menos actividades y
descanse más. Si el sangrado es severo, probablemente sea necesaria la
internación hasta que la madre y el bebé se encuentren estables. Si el
sangrado se detiene o es leve, se retoma el reposo total hasta que el
bebé esté listo para el parto. Si el sangrado persiste o si se presenta
un trabajo de parto prematuro, el bebé nacerá por cesárea.



DESPRENDIMIENTO PREMATURO 
DE LA PLACENTA

 La placenta se separa de la pared uterina antes del nacimiento, lo cual
puede significar que el feto no recibe suficiente oxígeno.

Síntomas: ° Sangrado vaginal ° Calambres ° Dolor abdominal

° Sensibilidad uterina.

 Cuando la separación es leve, el reposo durante algunos días
generalmente detiene el sangrado. Si el desprendimiento es moderado,
probablemente se indique reposo total. Los casos de desprendimiento
severo (cuando se separa más de la mitad de la placenta) pueden
requerir atención médica de urgencia y un parto antes de término.



ABORTO
 Un aborto espontáneo es la pérdida del embarazo que se presenta

hasta las 20 semanas de gestación.

Entre los signos de un aborto se puede incluir: ° Pérdidas o
sangrado vaginal ° Calambres o dolor abdominal ° Fluidos o tejidos que
salen de la vagina

 En la mayoría de los casos, los abortos no se pueden evitar. A veces, las
mujeres deben someterse a un tratamiento para que le retiren el tejido de
embarazo del útero.



PREECLAMPSIA
 Una afección que se da después de las 20 semanas de embarazo y que

causa hipertensión y problemas renales y de otros órganos.

 Síntomas: ° Hipertensión ° Edema en las manos y en el rostro ° Demasiada
proteína en la orina ° Dolor de estómago ° Visión borrosa ° Mareo °Dolores
de cabeza.

 La única cura es el parto, que no es la mejor opción para el bebé.
Probablemente se induzca el parto si la afección es leve y la mujer esté
prácticamente en término (de 37 a 40 semanas de embarazo). Si todavía
es demasiado pronto para dar a luz, el médico controlará la salud de la
madre y del bebé con especial atención. Puede llegar a necesitar
medicación y reposo en su hogar o en el hospital para bajar la presión
arterial. También se pueden suministrar medicamentos para evitar que la
madre tenga convulsiones.



TRABAJO DE PARTO PREMATURO
 Entrar en trabajo de parto antes de las 37 semanas de embarazo.

 Síntomas: ° Aumento en la cantidad de secreción vaginal ° Presión 
pélvica y calambres ° Dolor de espalda que se extiende hasta el 
abdomen ° Contracciones.

 Los medicamentos pueden evitar que el trabajo de parto avance. 
Normalmente, se recomienda reposo. A veces, se debe adelantar 
el parto. Se llama "parto prematuro" cuando se da a luz antes de 
las 37 semanas de gestación. El parto prematuro es uno de los 
principales factores de riesgo para futuros partos prematuros.


