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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como finalidad determinar si los factores
maternos y socioculturales, constituyen un riesgo para la muerte perinatal en
la Microred Usquil, conformada por 11 puestos de salud del distrito de
Usquil, provincia de Otuzco, durante el periodo 2011 — 2015. ElI método
utilizado fue un disefio observacional, retrospectivo, de corte transversal,
analitico de casos y controles. La muestra estuvo conformada por 40 casos
registrados de muerte perinatal (muerte fetal tardia y neonatal de 1000 gr. a
mas) y los controles fueron 120 nacidos vivos seleccionados al azar
(relacion de 1: 3). Para lo cual se aplicd una ficha de recoleccién de datos
que se obtuvieron de las historias clinicas en estudio. Se obtuvo como
resultado que la edad en éste estudio no es un factor de riesgo relacionado
a la muerte perinatal (P: 0.464; OR: 0.744, IC: 0.336 — 1.647); en la paridad
encontramos que no es un factor de riesgo para la muerte perinatal (P:
0.426; OR: 0719, IC: 0.319 — 1.621). En la patologia materna encontramos
una alta significancia de riesgo de muerte perinatal (P: 0.00, OR: 17.842, IC:
6.671 — 47.721), en antecedente de muerte perinatal encontramos que es un
factor protector materno (P: 0.367, OR: 1.794, IC: 0.496 — 6.48), en la
duracion del parto encontramos un valor altamente significativo con un P:
0.000, OR: 17.4, IC: 5.22 — 56.886, en la edad gestacional también se
encontré significancia estadistica con P: 0.000, OR: 21.0, IC: 7.504 — 58.77.
En grado de instruccién también se encontré significancia estadistica (P:
0.005, OR: 2.786, IC: 1.335 — 5.812), el estado civil se considera un factor
protector P: 0.66, OR: 2.849, IC: 0.897 — 9.05, en numero de atenciones
prenatales encontramos significancia estadistica P: 0.000, OR: 6.714, IC:
3.073 — 14.669, lugar de parto también se encontré significancia estadistica
P: 0.000, OR: 21.00, IC: 8.562 — 51.505.

Palabra clave: Muerte perinatal, Factores maternos, factores Socioculturales.
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ABSTRACT

The purpose of the present investigation was to determine whether the material
and sociocultural factors constitute a risk for perinatal death in the Microred Usquil,
made up of 11 health posts in the district of Usquil, province of Otuzco, during the
period 2011-2015. Used was an observational, retrospective, cross-sectional,
analytical case-control design. The sample consisted of 40 registered cases of
perinatal death (late fetal and neonatal death of 1000 g and more) and the controls
were 120 randomly selected live births (ratio of 1. 3). For which a datasheet is
applied that were obtained from the medical records under study. As a result, the
age in this study was not a risk factor related to perinatal death (P: 0.464; OR:
0.744; CI. 0.366 - 1.647); in parity it is not a risk factor for perinatal death (P:
0.466, OR: 0719, IC: 0.319 - 1.621). In the maternal pathology, there is a high risk
of perinatal death (P: 0.00, OR: 17.842, Cl: 6.671 - 47.721), in perinatal death (P:
0.367, OR: 1.794, CI 0.496 - 6.48), a significant value was found in the duration of
delivery with a P: 0.000, OR: 17.4, IC: 5.22 - 56.886, gestational age was also
found statistically significant with P: 0.000, OR: 21.0, CI: 7,504 — 58. 77. Statistical
significance was also found (P: 0.005, OR: 2.786, CI: 1.335 - 5.812); civil status
was considered a protective factor P: 0.66, OR: 2.849, IC: 0.897 - 9.05, number of
Prenatal care finding statistical significance P: 0.000, OR: 6.714, IC: 3.073 -
14.669, place of delivery also found statistical significance P: 0.000, OR: 21.00, IC:
8.562 - 51.505.

Key words: Perinatal death, maternal factors, sociocultural factors.



