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RESUMEN

Fundamento:  en  Cuba,  los  defectos  congénitos
constituyen  una  de  las  primeras  causas  de
mortalidad  infantil.  Los  defectos  cardíacos  están
entre las tres primeras causas. 
Objetivo: caracterizar  aspectos  de  los  casos
diagnosticados con  defectos congénitos
cardiovasculares en la  provincia  de  Las  Tunas, de
enero 2021 a junio 2022. 
Métodos:  se realizó un estudio descriptivo de corte
transversal,  en  función  del  objetivo  declarado.  El
universo  estuvo  constituido  por  los  46  casos
diagnosticados.  Se estudiaron las  variables: tipo de
defecto  congénito  del  sistema  cardiovascular,
factores de riesgo asociados  en las madres, grupos
de edades  maternas  y  prevalencia  por  municipios.
Los  datos  se  obtuvieron  del  Registro  Cubano
Prenatal  de  Malformaciones  Congénitas  y  fueron
procesados según la estadística descriptiva. 
Resultados:  predominaron  las  madres  de  20-35
años de edad (78,3 %) y el diagnóstico prenatal por
ecocardiograma (65,2 %).  Los defectos del tabique
interauricular (37,2 %) y del tabique interventricular
(23,9  %)  fueron  los  más  frecuentes; el  conducto
arterioso  permeable  aportó  5  casos  (10,8  %).  Los
antecedentes de amenaza de aborto (15,2 %)  y  el
síndrome  de  flujo  vaginal  (10,8  %)  fueron  los
factores de riesgo asociados de mayor incidencia. El
municipio  de  Las  Tunas  aportó  el  41,3  %  de  los
casos. 
Conclusiones:  se  caracterizaron  los  casos
diagnosticados con  defectos  congénitos
cardiovasculares en la provincia de Las Tunas, en el
periodo de estudio.
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ABSTRACT

Background:  birth defects  are one of  the leading
causes of infant mortality in Cuba and heart defects
are among the top three causes.
Objective:  to  characterize  cases  diagnosed  with
cardiovascular congenital defects in the province of
Las Tunas, from January 2021 to June 2022.
Methods:  a  descriptive  cross-sectional  study  was
performed, according to the declared objective. The
universe consisted of 46 diagnosed cases. Variables
included:  type  of  congenital  defect  of  the
cardiovascular  system,  associated  risk  factors  in
mothers,  maternal  age  groups  and  prevalence  by
municipalities.  Data  collected  from  the  Cuban
Prenatal  Registry  of  Congenital  Malformations  was
processed using descriptive statistics.
Results:  mothers  aged  20-35  years  predominated
(78.3 %) and prenatal diagnosis by echocardiogram
(65.2 %). Defects of the atrial septum (37.2 %) and
the  ventricular  septum  (23.9  %)  were  the  most
frequent;  the  permeable  artery  duct  reported  5
cases (10.8 %). The history of abortion threat (15.2
%) and vaginal  discharge syndrome (10.8 %) were
the  associated  risk  factors  with  the  highest
incidence. Las Tunas municipality reported 41.3 % of
the cases.
Conclusions:  cases  diagnosed  with  cardiovascular
congenital defects in the province of Las Tunas were
characterized during the study period.
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INTRODUCCIÓN
Los  defectos congénitos  son  una  anomalía
estructural o funcional de los órganos, o sistemas de
órganos,  que  se  produce  durante  el  proceso  de
morfogénesis, y es causado por factores genéticos,
ambientales o ambos, evidente antes o después del
nacimiento. Existen  factores  que  provocan
variaciones  en  la  incidencia  de  los  defectos
congénitos  en  diferentes  países  o  regiones  del
mundo. (1)

La Organización Mundial  de la Salud (OMS) señala
que entre 4 y 6 % de los niños nacen con defectos
congénitos. La reducción de la mortalidad infantil en
el  mundo debido a esta causa ha sido uno de los
objetivos  trazados  por  organismos  internacionales,
como: OMS, Organización Panamericana de la Salud
(OPS),  Fondo  de  Naciones  Unidas  para  la  Infancia
(UNICEF). (2) 

En Cuba los defectos congénitos ocupan uno de los
primeros lugares como causa de mortalidad infantil,
por  lo  que  representan  un  problema  de  salud;  la
incidencia  oscila  entre  11,3  %  y  21  %  en  las
diferentes provincias, los más comunes resultan ser
de  los  sistemas  cardiovascular,  nervioso  central,
renal y digestivo. (3) 

En  el  período  embrionario,  período  crítico  del
desarrollo,  entre  la  tercera  y  octava  semanas de
gestación, aparecen con más frecuencia los defectos
congénitos. (4,5) Según  su  origen  se  clasifican  en:
malformaciones,  deformaciones,  disrupciones  y
displasias. Al primer grupo pertenecen los defectos
congénitos  cardiovasculares,  que  también  pueden
cursar como parte de un síndrome. (6)

Los defectos cardíacos constituyen la segunda causa
de muerte en los niños cubanos de hasta cuatro años
de vida y la tercera causa para el grupo de edad de
cinco a 14 años.  (3) La  tasa por cada 1000 nacidos
vivos está representada por las malformaciones del
sistema  circulatorio  (0,4)  y  las  malformaciones
congénitas del corazón no especificada (0,2). (7) 

En la provincia de Las Tunas, en los últimos años se
evidencia  un  incremento  en  la  incidencia  de  los

defectos congénitos, aun cuando los indicadores de
mortalidad se igualan a los de países desarrollados
(0,8  por  cada  1000  nacimientos).  Constituyen la
principal  causa de fallecimiento en menores de un
año, principalmente, las cardiopatías congénitas, que
ocurren  de  6  a  8  por  1000  nacidos  vivos  y  son
responsables del 10 % de los abortos espontáneos y
20 % de las muertes neonatales. (8) 

El  Registro  Cubano  Prenatal  de  Malformaciones
Congénitas (RECUPREMAC) constituye un sistema de
vigilancia  epidemiológica  de  anomalías  congénitas,
con  metodología  que  permite  comparar  la
prevalencia  con  la  de  otros  países  del  mundo,  así
como tomar decisiones tempranas al respecto. (3)

Lo anterior condujo a la presente investigación para
caracterizar  aspectos  de  los  casos  diagnosticados
con  defectos  congénitos  cardiovasculares  en  la
provincia de Las Tunas, de enero 2021 a junio 2022. 

MATERIALES Y MÉTODOS
Se realizó un estudio descriptivo de corte transversal
para caracterizar los defectos congénitos del sistema
cardiovascular  diagnosticados  durante el período de
enero  2021  a junio  2022,  en  la  provincia  de Las
Tunas.  El  universo  estuvo  constituido  por  los  46
casos detectados. 

Las  variables  estudiadas  fueron:  tipo  de  defecto
congénito  del  sistema  cardiovascular,  factores  de
riesgos asociados a defectos congénitos del sistema
cardiovascular  presentes en las madres, grupos de
edades maternas y prevalencia por municipios. 

Los  datos  se  obtuvieron  del  RECUPREMAC, del
Departamento Provincial  de Genética  Médica en la
provincia  Las  Tunas  y  fueron  tratados  según  la
estadística descriptiva. 

Se tuvo en cuenta la confiabilidad de las fuentes de
obtención de los datos, los que se manejaron con la
discreción  y  cientificidad  requeridos,  solamente
utilizados  con  fines  investigativos.  Se  obtuvo  la
autorización previa de la dirección del departamento
para acceder a los datos. 

RESULTADOS 

TABLA 1. Defectos congénitos del sistema cardiovascular diagnosticados 

Defectos congénitos
2021 2022 Total
Nº Nº Nº %

Defectos del tabique interventricular 5 6 11 23,9 
Defectos del tabique interauricular 9 7 16 37,2 
Tronco arterioso común 1 0 1 2,1
Hipoplasia del corazón izquierdo 1 1 2 4,3 
Tetralogía de Fallot 1 2 3 6,5 
Coartación de la aorta 3 1 4 8,6 
Conducto arterioso permeable 4 1 5 10,8 
Transposición de los grandes vasos 1 1 2 4,3 
Anomalía de Ebstein 2 0 2 4,3 

Provincia 27 19 46 100
Fuente: Registro Cubano Prenatal de Malformaciones Congénitas (RECUPREMAC), Las Tunas. 
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En el período estudiado se encontraron 46 defectos
congénitos  en el  sistema cardiovascular  (tabla 1),
siendo más representativos los defectos del tabique
interauricular con 16 casos (37,2 %), seguido por los

defectos  del  tabique  interventricular  con  11  casos
(23,9  %).  El  conducto  arterioso  permeable
diagnosticado posnatal aportó 5 casos (10,8 %). 

TABLA 2.  Distribución de casos según factores de riesgos asociados a defectos congénitos  del
sistema cardiovascular presentes en las madres (n=46)

Factores de riesgo asociados Nº %

Diabetes mellitus 3 6,5

Hipertensión arterial 4 8,6

Asma bronquial 3 6,5

Epilepsia 1 2,1

Hipotiroidismo 1 6,5

Infecciones urinarias 4 8,6

Síndrome de flujo vaginal 5 10,8

Antecedentes de familiares con malformaciones 2 4,3

Antecedentes de amenaza de aborto 7 15,2

Exposición a medicamentos 2 4,3

Peso materno insuficiente (IMC menos de 18,5) 3 6,5

Obesidad materna grado I (IMC más de 25 hasta 29,9) 1 6,5
IMC: índice de masa corporal.
Fuente: Registro Cubano Prenatal de Malformaciones Congénitas (RECUPREMAC), Las Tunas.

En la  tabla 2 se muestra la distribución de casos
según  factores  de  riesgos  asociados  a  defectos
congénitos  del sistema cardiovascular presentes en
las  madres,  se  aprecia  mayor  influencia de  los
antecedentes de amenaza de aborto,  en 7 madres
(15,2  %),  seguido del  síndrome de flujo vaginal,  5

(10,8 %), infecciones urinarias e hipertensión arterial
aportaron 4 (8,6 %) casos cada uno. 

Los defectos congénitos  del  sistema cardiovascular
predominaron en madres de 20-35 años de edad con
36 casos (78,3 %), seguidas del grupo de 15-19 años
con 6 (13,0 %).

TABLA 3. Defectos congénitos del sistema cardiovascular según grupos de edades maternas

Defectos congénitos
Grupo de edades (años)

15-19 20-35 +35
Nº % Nº % Nº %

Defectos del tabique interatrial 2 33,3 12 33,3 2 50

CIV 3 50 7 19,4 1 25

Tronco arterioso común 0 0 1 2,7 0 0

Hipoplasia del corazón izquierdo 1 16,6 1 2,7 0 0

Tetralogía de Fallot 0 0 2 5,5 1 25

Coartación de la aorta 0 0 4 11,1 0 0

Conducto arterioso permeable 0 0 5 13,8 0 0

Transposición de los grandes vasos 0 0 2 5,5 0 0

Anomalía de Ebstein 0 0 2 5,5 0 0

Total 6 13,0 36 78,3 4 8,7
CIV: defectos del tabique interventricular. 
Fuente: Registro Cubano Prenatal de Malformaciones Congénitas (RECUPREMAC), Las Tunas. 

En la tabla 4 se constata que el municipio Las Tunas
fue el de mayor prevalencia de defectos congénitos
del  sistema  cardiovascular,  con  19  casos  lo  que
representa un 41,3 %. 

De  los  defectos  congénitos  se  diagnosticaron
prenatalmente 30 casos por ecocardiograma para un

65,2  %,  predominando  en  el diagnóstico  la
comunicación  interauricular  e  interventricular,
mientras que en la etapa posnatal se diagnosticaron
16 defectos, mayoritariamente el conducto arterioso
permeable con 5 casos (31,2 %).
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TABLA 4. Defectos congénitos del sistema cardiovascular por municipios 

Municipios 2021 2022 Total
Nº % Nº % Nº %

Manatí 0 0 1 5,2 1 2,2

Jesús Menéndez 2 7,4 1 5,2 3 6,5

Puerto Padre 4 14,8 5 26,3 9 19,6

Las Tunas 10 37,0 9 47,3 19 41,3

Majibacoa 1 3,7 0 0 1 2,2

Amancio 2 7,4 1 5,2 3 6,5

Colombia 3 11,1 1 5,2 4 8,6

Jobabo 5 18,5 1 5,2 6 13

Total 27 58,7 19 41,3 46 100
Fuente: Registro Cubano Prenatal de Malformaciones Congénitas (RECUPREMAC), Las Tunas. 

DISCUSIÓN

Durante los años estudiados se registraron un total
de  46 cardiopatías  congénitas  diagnosticadas  en
fetos y recién nacidos. Predominaron los defectos del
tabique  interauricular,  seguido  de  los  defectos  del
tabique  interventricular,  resultados que  coinciden
con el de otros autores. (7,8) 

Estructuralmente,  el  corazón  fetal  presenta  una
comunicación  interventricular  e interauricular  del
tipo de foramen oval,  donde  el  ductus arterioso  es
permeable.  Lo  anterior  constituye  un  elemento
fisiológico solamente en la etapa prenatal,  haciendo
difícil diagnosticar los defectos a ese nivel. (9-12) 

La formación anómala del tabique interauricular, así
como  del  tabique  interventricular,  trae  consigo
comunicaciones a nivel de las aurículas y ventrículos.
La comunicación interventricular (CIV) es el defecto
más común a nivel del corazón. (13-16)

 

El  conocimiento  de  la  causa  o  causas  genéticas
permite un asesoramiento temprano y las opciones
de tratamiento, por ejemplo, se debe de vigilar a los
pacientes con una comunicación interauricular (CIA)
debida a variantes patógenas del gen NKX2.5, para
detectar  posibles  arritmias.  Teniendo  en  cuenta  lo
anterior, el defecto subyacente puede indicar otras
complicaciones  asociadas  a  los  sistemas  nervioso,
renal y respiratorio. (17)

La complejidad en la formación del corazón,  donde
los  mecanismos  morfogenéticos  básicos  juegan  un
papel  determinante,  es  un  antecedente,  que  a
criterio  de  las  autoras,  puede  predisponer  a  la
aparición de los defectos congénitos. 

Los  factores  de  riesgos  asociados  a  defectos
congénitos  del sistema cardiovascular presentes en
las madres,  que  tuvieron mayor frecuencia,  fueron
los antecedentes de amenaza de aborto, seguido del
síndrome de flujo vaginal. Estos resultados coinciden
con el estudio realizado en la provincia de Las Tunas,
(16) donde  los factores de riesgo que más influyeron
fueron los antecedentes de amenaza de aborto y las
infecciones maternas. 

Existen causas tanto de origen fetal como materno o
paterno que producen alteraciones y llevan a pérdida
del  producto  de  la  concepción.  En  la  mitad  o  dos

terceras  partes  de  los  casos  están  asociados  a
alteraciones cromosómicas. Alrededor del 30 % al 50
% de los abortos espontáneos son citogenéticamente
anormales. (10)  

Existe  escasa  comprensión  del  papel  decisivo  del
sistema inmunológico  en la formación del producto
de la concepción. Intentos por estudiar las células NK
periféricas  en  la  circulación,  como  una  forma  de
pronosticar  las  células  NK  en  el  endometrio,  (18)

evidenciaron que existe poca razón fisiológica para
validar esa idea. 

La edad materna constituye un factor de riesgo en el
embarazo,  que por su importancia fue analizado de
forma  independiente  (tabla  3).  Se  señalan como
edades  extremas  la  adolescencia  y  las  madres
añosas. En las primeras,  debido a la inmadurez de
los órganos sexuales. Por otro lado, en el momento
del  nacimiento  de  la  futura  madre,  los  ovocitos
primarios se encuentran en profase de la meiosis I,
después  de  esto  comienza  una  etapa  de  reposo,
período  de  diploteno,  que  puede  variar  en
dependencia del momento de la fecundación; en las
madres añosas este es más largo, aumentando las
posibilidades de cromosomopatías. (19) La edad de la
madre añosa se asocia a síndromes como la trisomía
21,  relacionada  comúnmente  a  malformaciones
cardiovasculares  como  la  comunicación
interventricular  e  interauricular  y  las  adolescentes,
con persistencia del conducto arterioso. (14)

En el presente estudio, los defectos congénitos del
sistema cardiovascular predominaron en madres de
20-35 años, coincidiendo con la tendencia nacional.
(7) 

A propósito de este resultado, es preciso insistir en el
suministro del ácido fólico, de acuerdo con las dosis
y periodicidad establecida en normas y guías a las
mujeres  en  edad  fértil  que  acuden  a  consulta
preconcepcional  para  fomentar  una  concepción
segura. (20) 

Al analizar los defectos congénitos por municipios se
observó  el  municipio  Las  Tunas  con  mayor
prevalencia, seguido de Puerto Padre, municipios con
las  mayores  densidades  poblacionales  en  la
provincia.  Estos  resultados  coinciden con  la
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investigación  realizada  en  el  año  2019  sobre
defectos  del  sistema  nervioso,  donde  la  mayor
prevalencia fue en el municipio de Las Tunas seguido
de Puerto Padre y Manatí. (11)

En la  presente  investigación,  el  diagnóstico  de los
defectos congénitos se realizó en su mayoría en la
etapa  prenatal,  por  ecocardiograma.  Otros
investigadores  (21) refieren  predominio  del
diagnóstico prenatal por encima del postnatal. 

 

En Cuba se dispone de medios y métodos para el
diagnóstico  de defectos  congénitos  prenatales  que
facilitan la  realización  del diagnóstico  precoz y  la
adopción de conductas en la salud materna infantil.
Además,  los  programas  de  promoción  de  salud,
prevención  y  tamizajes  neonatales  contribuyen  a
disminuir la incidencia de los defectos congénitos.
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