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Complicaciones DEL 

Embarazo

¿qué son?

Son el agravamiento de

una enfermedad de la

mujer durante el embarazo,

ya existente (antes de la

gestación) o ciertas

afecciones que aparecen

por primera vez en el

período de embarazo.

CAUSAS

Edad materna avanzada o madre adolescente.

Diabetes.

Hipertensión arterial.

Obesidad o bajo peso.

Enfermedades de transmisión sexual (ETS) y

autoinmunes.

Trombofilias.

Embarazo previo con complicaciones.

Embarazo múltiple.

Consumo de alcohol, tabaco y/o drogas.

Otras enfermedades: cardiacas, metabólicas,

asma, epilepsia..

PRINCIPALES

¿qué Es?

Es la alteración en el metabolismo de

los carbohidratos que se detecta por

primera vez durante el embarazo y se

traduce en una insuficiente

adaptación a la insulina.

¿qué ES?

Complicación del embarazo, por

comienzo o empeoramiento de

hipertensión, niveles altos de proteína

en orina que indique proteinuria o

daño de órganos después de las 20

semanas de gestación.

¿qué ES?

La eclampsia es la aparición

de convulsiones en una paciente con

preeclampsia

¿qué ES?

Es la expulsión o extracción de su

madre de un embrión o de un feto

de menos de 500 g de peso (peso

que se alcanza aproximadamente a

las 22 semanas completas de

embarazo) o de otro producto de la

gestación de cualquier peso o edad

gestacional pero que sea

absolutamente no viable.



Diabetes 
gestacional

1.- ¿qué ES?

Es la alteración en el metabolismo de los
carbohidratos que se detecta por primera vez
durante el embarazo y se traduce en una
insuficiente adaptación a la insulina.
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 Azúcar en la orina
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 Aborto espontáneo o mortinato de manera inexplicable
 Sobrepeso antes del embarazo
 Aumentó excesivo de peso durante el embarazo
 Presenta síndrome de ovario poliquístico
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✓ Inyecciones de insulina para regular los niveles de azúcar en 
sangre. 

 Sed inusual

 Fatiga Micción frecuente

 Náuseas
 Infecciones 
vaginales, la vejiga 

y la piel

 Visión 
borrosa

 Proporcionar al paciente información sobre la condición de la enfermedad
 Enseñar la administración de insulina
 Lograr y mantener la normoglucemia
 Evaluar el bienestar del paciente actual y / o fetal.
 Asesorar sobre hábitos dietéticos
 Fomentar el ejercicio físico 
 Control de peso de la paciente embaraza y niño
 Valorar efectos y complicaciones de la diabetes para el feto y  la madre 
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Esta prueba mide la glucosa en
sangre después de ayunar 8 horas,
el profesional de salud le tomará
una muestra de sangre en ayunas
y luego le dará a beber un líquido
que contiene glucosa.
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Prueba de detección de glucosa o
prueba de detección de diabetes
gestacional). Se toma una muestra
de sangre 1 hora después de
haber tomado líquido llamado
glucosa almibarada que contiene
glucosa, si el nivel de glucosa en la
sangre es de 200 o más, es
diabetes tipo 2

✓ Debe comer por lo menos 5
porciones de vegetales, frutas,
productos lácteos bajos en grasa
o sin grasa y carnes magras.

✓ Usar grasas líquida.
✓ Evitar bocadillos altos en calorías

o postres dulces.

 ALIMENTACIÓN
SALUDABLE.

 MANTENERSE
ACTIVO .

✓ Debe realizar ejercicio moderado 
.

✓ Mantener sus niveles de azúcar en sangre por debajo de los
130mg/dL a 140mg/dL una hora después de comer.

✓ En la primera hora de la mañana y después de cada comida
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Factores de riesgo
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