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RESUMEN 

Objetivo: Determinar los factores de riesgo asociados con prematuridad 

extrema en neonatos del Hospital Nacional Dos De Mayo en el periodo 

2020-2022. Materiales y métodos: estudio observacional y explicativo, 

retrospectivo y transversal, analítico de casos y controles. La población 

fueron los neonatos prematuros extremos nacidos en dicho hospital, el 

tamaño muestral fue de 96 casos y 192 controles. En el análisis de los 

datos, para establecer el grado de significancia estadística se utilizó la 

prueba chi cuadrado de Pearson y para el riesgo se utilizó la razón de 

momios u Odds Ratio. Resultados: en factores sociodemográficos se 

encontró asociación con la edad materna <20 años (p=0.038, OR= 2.34). 

Para los factores obstétricos se evidencio asociación con controles 

prenatales insuficientes (P= 0.00, OR= 6.44), embarazo múltiple (P= 0.005, 

OR= 2.55), antecedente de abortos previos (P= 0.000, OR= 3.06) y 

antecedente de prematuros previos (P= 0.003, OR= 3.47). En los factores 

patológicos se halló asociación con los estados hipertensivos como 

preeclampsia (P= 0.00, OR= 4.61) y eclampsia (P= 0.03, OR= 4.20); en las 

patologías infecciosas se detectó asociación con RPM prolongado (P= 

0.000, OR= 3.70), ITU (P= 0.001, OR= 4.25) y corioamnionitis (P= 0.004, 

OR= 3.77), No se encontró asociación con patologías hemorrágicas. 

Conclusiones: los factores de riesgo que se asocian a prematuridad 

extrema son la edad materna menor de 20 años, controles prenatales 

insuficientes (<6), embarazo múltiple, antecedente de abortos previos y 

antecedente de prematuros previos, estados hipertensivos como 

preeclampsia y eclampsia, y con patologías infecciosas RPM prolongado, 

ITU y corioamnionitis. 

Palabras clave: Factores de riesgo, prematuridad extrema, 

sociodemográficos, obstétricos, patológicos.  
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INFORME ANTIPLAGIO 
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