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Resumen
Objetivo. Determinar el impacto del COVID-19 en las emociones de mujeres embarazadas con diabetes
gestacional.
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Material y Métodos. Estudio transversal, observacional en 85 mujeres embarazadas con diabetes
gestacional que asisten a el Hospital General Regional 200 del IMSS, se utilizara el instrumento la Escala
de Valoracion del Estado de Animo (EVEA) fue creado por Sanz en 2001con una validez y fiabilidad del
0,86y 0,92.

Resultados esperados. Las mujeres en gestacion con diabetes gestacional muestran un impacto
emocional debido a la pandemia COVID-19 y no solo por el miedo de contagiarse también el temor de
tener que llegar al hospital en estas fechas de crisis a la labor de parto y que este se complique por
ambas situaciones.

Conclusion. El miedo es una de las emociones mas impactantes en las mujeres embarazadas en cuanto
a llegar en estas fechas a ser impactada por el COVID-19, a que se manifiesten complicaciones en ellas o
en su bebe, ante esta crisis por COVID-19 anticipan resultados negativos.
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diabetes gestacional; COVID-19; mujeres embarazadas; emociones

Abstract

Aim. To determine the impact of COVID-19 on the emotions of pregnant women with gestational diabetes.
Material and Methods. Cross-sectional, observational study in 85 pregnant women with gestational
diabetes who attends the IMSS Regional General Hospital 200, uses the instrument The Mood
Assessment Scale (EVEA) was created by Sanz in 2001 with a validity and reliability of 0.86 and 0.92.
Expected results. Pregnant women with gestational diabetes had an emotional impact due to the COVID-
19 pandemic and not only because of the fear of catching the fear of having to go to the hospital at these
times of crisis to labor and that This is complicated by both situations.

Conclusion. Fear is one of the most shocking emotions in pregnant women in terms of reaching these
days to be impacted by COVID-19, to manifest complications in them or in their baby, in the face of this
crisis by COVID-19 they anticipate results negatives.

Keywords
gestational diabetes; COVID-19; pregnant women; emotions

Introduccion

La prevalencia de la diabetes gestacional en todo el mundo varia de 1 a 14%, de
acuerdo con la poblacién analizada. En México, la diabetes mellitus gestacional complica 8 a
12% de los embarazos. Esta cifra sigue en aumento y este problema se asocia con resultados

maternos y neonatales adversos. Las pacientes con diabetes mellitus gestacional tienen,
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ademas, mayor riesgo de padecer diabetes tipo 2 en los afios siguientes a su embarazo y sus
hijos tienen mayor riesgo de padecer obesidad y diabetes™.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha declarado que el brote de COVID-19 es
una emergencia de salud publica de interés internacional®.

Las personas mayores y las personas con afecciones médicas preexistentes (como
diabetes, enfermedades cardiacas y asma) parecen ser mas vulnerables a enfermarse
gravemente con el virus COVID-19. Cuando las personas con diabetes desarrollan una
infeccion viral, puede ser més dificil de tratar debido a las fluctuaciones en los niveles de
glucosa en la sangre y, posiblemente, la presencia de complicaciones de la diabetes. Parece
que hay dos razones para esto. En primer lugar, el sistema inmunitario se ve comprometido, lo
que dificulta la lucha contra el virus y probablemente conduce a un periodo de recuperacion
mas largo. En segundo lugar, el virus puede prosperar en un entorno de glucosa elevada en la
sangre®.

Si a esto se suma el incremento de los malos habitos alimentarios y la inactividad fisica
que prevalece hoy dia en la poblacion general, especificamente en la poblaciéon en edad
reproductiva, ha aumentado la prevalencia de obesidad y trastornos del metabolismo de los
carbohidratos; sin duda, en las mujeres embarazadas estos eventos estan ligados con el
incremento de la prevalencia de la diabetes mellitus gestacional .

Por otro lado, el embarazo suele estar lleno de emociones, pero muchas mujeres
embarazadas afirman que la pandemia de COVID-19 las ha despojado de cualquier emocion
positiva y la ha reemplazado por el miedo®.

Coronavirus?

Los coronavirus (CoV) son una amplia familia de virus que pueden causar diversas
afecciones, desde el resfriado comin hasta enfermedades méas graves, como ocurre con el
coronavirus causante del sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS-CoV) y el que
ocasiona el sindrome respiratorio agudo severo (SRAS-CoV). Un nuevo coronavirus es una
nueva cepa de coronavirus que no se habia encontrado antes en el ser humano.

Los coronavirus se pueden contagiar de los animales a las personas (transmision
zoondtica). De acuerdo con estudios exhaustivos al respecto, sabemos que el SRAS-CoV se
transmitié de la civeta al ser humano y que se ha producido transmision del MERS-CoV del
dromedario al ser humano. Ademas, se sabe que hay otros coronavirus circulando entre

animales, que todavia no han infectado al ser humano.
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Esas infecciones suelen cursar con fiebre y sintomas respiratorios (tos y disnea o
dificultad para respirar). En los casos mas graves, pueden causar neumonia, sindrome
respiratorio agudo severo, insuficiencia renal e, incluso, la muerte®.

COVID-19

La COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha
descubierto més recientemente. Tanto este nuevo virus como la enfermedad que provoca eran
desconocidos antes de que estallara el brote en Wuhan (China) en diciembre de 2019.

Actualmente la COVID-19 es una pandemia que afecta a muchos paises de todo el mundo®.

Sintomas de COVID-19

Los sintomas mas comunes de la COVID-19 son fiebre, tos seca y cansancio. Algunos
pacientes pueden presentar dolores, congestion nasal, dolor de garganta o diarrea. Estos
sintomas suelen ser leves y aparecen de forma gradual. Algunas personas se infectan pero
solo presentan sintomas muy leves. La mayoria de las personas (alrededor del 80%) se
recuperan de la enfermedad sin necesidad de tratamiento hospitalario. Alrededor de 1 de cada
5 personas que contraen la COVID-19 desarrolla una enfermedad grave y tiene dificultad para
respirar. Las personas mayores y las que padecen afecciones médicas subyacentes, como
hipertension arterial, problemas cardiacos o pulmonares, diabetes o céncer tienen méas
probabilidades de desarrollar una enfermedad grave. Sin embargo, cualquier persona puede
contraer la COVID-19 y desarrollar una enfermedad grave. Incluso las personas con sintomas
muy leves de COVID-19 pueden transmitir el virus. Las personas de todas las edades que

tengan fiebre, tos y dificultad para respirar deben buscar atencién médica”.

COVID-19 y embarazadas

Las mujeres embarazadas con sospecha o infeccion probable con COVID-19, o
aquellas con infeccién confirmada que son asintomaticas o se estan recuperando de una
enfermedad leve, deben ser monitoreadas mediante ecografia cada 2 a 4 semanas para
evaluar el crecimiento fetal y volumen de liquido amnidtico, con Doppler de la arteria umbilical
si es necesatrio.

El aislamiento social (cuarentena) es mandatorio durante 2 semanas. En casos

confirmados con enfermedad moderada esté indicada la hospitalizacion, de preferencia en una
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habitacion de presion negativa y la terapia antiviral o antibiética podria indicarse segun criterio
médico.

En casos severos la paciente debera ser ingresada a UCI con el soporte de un equipo
multidisciplinario, disponibilidad de ventilacion mecénica, monitoreo permanente de funciones

vitales y posibilidad de uso de agentes inotrépicos®.

COVID-19 y diabetes

Es importante mencionar que, segun lo informado por distintas asociaciones de
expertos en diabetes en el mundo, entre ellas la Asociacién Americana de Diabetes y la
Federacién Internacional de Diabetes, no hay suficientes datos a la fecha que nos indique que
el riesgo de infeccion por el SARS-CoV-2, el virus causante de la enfermedad COVID-19, sea
distinta al que tiene la poblacién en general®.

Lo que si es preocupante es que los datos epidemioldgicos de la pandemia de COVID-
19 en México y a nivel mundial han reportado una asociacion importante entre ciertas
comorbilidades prexistentes como la diabetes, obesidad e hipertensién con un mayor riesgo de
presentar complicaciones graves de la enfermedad COVID-19 y una mayor mortalidad por
COVID-19. Los riesgos anteriores son aun mayores en la medida en que la persona con
COVID-19 presenten multiples comorbilidades, como pudiera ser el caso de la poblacion
mexicana.

En México, al 06 de abril del 2020 las autoridades de salud nacional reportaron 2,439
casos diagnosticados con COVID-19. El 74% de estos casos no fueron hospitalizados y 26%
de ellos hospitalizados (640 personas), de los cudles, 9.06% (221) han sido estables, 13.53%
(330) graves y 3.65% (89) requiri6 intubacion.

De resaltar es que de las 125 personas fallecidas por COVID-19 en México, 44%
reportaron tener hipertension, 43.2% diabetes y 40% obesidad.

Es importante saber que los expertos mencionan que es probable que el riesgo de
enfermarse gravemente con COVID-19 sea menor si la diabetes esta bien controlada. Cuando
las personas con diabetes no controlan bien su azucar, generalmente corren el riesgo de sufrir
varias complicaciones relacionadas con la diabetes. Si una persona con diabetes presenta
ademas otras comorbilidades o complicaciones ademas de la diabetes se aumenta el riesgo de
complicaciones graves por COVID-19. Lo mismo sucede cuando se tienen otras infecciones
virales, porque la capacidad de su cuerpo para combatir una infeccion estd comprometida.
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Es probable también que las personas que ya tienen problemas de salud relacionados
con la diabetes tengan los peores prondsticos si tienen COVID-19, comparado con las
personas con diabetes sin complicaciones, de ahi la importancia de cuidar que los niveles de
glucosa estén controlados para evitar las complicaciones™?.

Embarazo

Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el embarazo comienza cuando
termina la implantacion, que es el proceso que comienza cuando se adhiere el blastocito a la
pared del Gtero (unos 5 o 6 dias después de la fecundacion, entonces este, atraviesa el
endometrio e invade el estroma. El proceso de implantacion finaliza cuando el defecto en la
superficie del epitelio se cierra y se completa el proceso de nidacion, comenzando entonces el
embarazo. Esto ocurre entre los dias 12 a 16 tras la fecundacion™".

El embarazo es el periodo que transcurre entre la implantacion del cigoto en el Gtero,
hasta el momento del parto, en cuanto a los significativos cambios fisioldgicos, metabdlicos e
incluso morfologicos que se producen en la mujer encaminados a proteger, nutrir y permitir el
desarrollo del feto, como la interrupcion de los ciclos menstruales, o el aumento del tamafio de
las mamas para preparar la lactancia®?.

Emociones durante el embarazo

Durante el embarazo, las mujeres experimentan un aumento de hormonas, tales como
estrogeno y progesterona, dependiendo de las necesidades de su bebé y hasta qué punto a lo
largo de ellos estan en su embarazo. Este aumento en las hormonas puede tener un impacto
en sus emociones y su capacidad de cerebro para controlar esas emociones. Esto es muy
normal y no debe ser un motivo de preocupaciéon a menos que usted se encuentra en un
estado de intensa inestabilidad emocional y la angustia.

o Estrés

Por muchas razones, el embarazo puede traer una gran cantidad de estrés. Mientras
qgue formando una familia es emocionante y lleno de mucha alegria, ya que el embarazo
progresa usted puede estar preocupado por los cambios que traera. Las mujeres embarazadas
pueden encontrarse preocupado por el futuro, las finanzas, la vivienda, el apoyo, el empleo y la
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atencion médica. Este estrés puede causar que sus emociones suban y distraeran la atencion

de su cuidado personal que pueden ayudar a disminuir las emociones volatiles.

o Fatiga

Ya sea desde el malestar o estrés, muchas mujeres pueden experimentar dificultad
para dormir durante el embarazo. La falta de suefio se ha demostrado que tiene un profundo
impacto en el estado emocional de una persona. Por lo tanto, si su embarazo estd causando
suefios vividos o dificultando el suefio, esto puede perpetuar un estado emocional elevado y
hacer la regulacion de las emociones dificiles?.
Otras emociones y reacciones que manifiestan muchas mujeres embarazadas son:
Alegria, felicidad y excitacion.
Depresion, incertidumbre o miedo.
Irritabilidad.
Calma.
Mayor dependencia de la pareja o de la familia
Orgullo por haber realizado un milagro.

N N N N N RN

Amor y apego por el bebé, aun sin haber nacido todavia.
v Reacciones ante los cambios de tu imagen fisica (quiza te guste el aspecto de

tu cuerpo durante el embarazo o quiza no).

v Cierto atolondramiento.
v Tristeza por que las cosas ya no son lo que eran.
v Ansiedad por la economia familiar, la distribucién de las habitaciones, el

cuidado del nifio, la pérdida de independencia, los cambios en la relacion con su pareja, el

parto, si seras una buena madre, etcétera.

v Impaciencia, sensacion de haber estado embarazada toda la vida.
v Hipersensibilidad ante los comentarios o consejos de los demas.
v Llanto frecuente.

v Fantasias acerca del bebé®?.

Diabetes gestacional

La diabetes gestacional (DG) se define como intolerancia a los carbohidratos que se
diagnostica por primera vez durante el embarazo, es una de las complicaciones médicas mas

frecuentes durante el embarazo, con una incidencia del 7-14% 1,5. La mujer mexicana esta en
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mayor posibilidad de desarrollar DG por pertenecer a un grupo étnico de alto riesgo, el cual se
incrementa si es mayor de 25 afios, presenta sobrepeso u obesidad; tiene cuando menos un
familiar en primer grado con diabetes mellitus, antecedentes personales de DG vy si cuenta con
antecedentes de complicaciones obstétricas como: Obitos, muerte neonatal temprana,
productos macrosdmicos o malformaciones y preeclampsia. La diabetes es sin duda un
problema creciente de salud publica y una de las principales causas de muerte y discapacidad,
ademas que requiere de altos costos para su cuidado™®.

Una mision conjunta de la Organizacion Mundial de la Salud que investigé a 147
mujeres embarazadas (64 confirmadas, 82 sospechosas y 1 asintomética con COVID-19)
concluyd que las mujeres embarazadas no tenian mayor riesgo de desarrollar enfermedades
graves debido a COVID-19.

Este hallazgo sin embargo no debe hacer que se descuide la atencién de la gestante
gue debe ser considerada como de alto riesgo de complicacion o desenlace adverso debido a
los cambios inmunolégicos y fisioldgicos que experimentan y que la hacen mas susceptible a
infecciones respiratorias virales. sin embargo, de los cerca de 98 casos reportados a la fecha,
la mayoria han cursado con cuadros leves, no reportandose ningun caso de muerte materna,
esto probablemente debido a la edad (< 40 afios) y ausencia de comorbilidades de las
gestantes"®.

Aunque la OMS dice que no existe evidencia de que el virus entrafie mas riesgo para
las embarazadas o que éste pueda transmitirse al nifio en el Gtero, en toda Europa, las mujeres
estan preocupadas por su embarazo y la posibilidad de dar a luz durante la pandemia.

Las mujeres embarazadas muy probablemente estén sintiendo emociones mas que
encontradas, por un lado su mundo emocional puede que se esté nutriendo de ilusion,
entusiasmo y curiosidad por conocer a su bebé, pero la situacién actual en la que estamos
inmersos a cuenta del COVID-19 puede hacer que sus emociones se inclinen también hacia el
miedo, la incertidumbre y la pena™”.

Por lo que se hace la siguiente pregunta de investigacion.

¢, Cudl es el impacto del COVID-19 en las emociones de mujeres embarazadas con
diabetes gestacional?

Hipotesis
Las mujeres embarazadas con gestion gestacional estan teniendo una alteracion

emocional negativa durante la pandemia COVID-19
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Objetivo

Determinar el impacto del COVID-19 en las emociones de mujeres embarazadas con
diabetes gestacional.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Analizar las emociones por las cuales estdn atravesando las mujeres
embarazadas con diabetes gestacional, durante la pandemia de COVID-19.

) Especificar si las emociones han cambiado con la pandemia de COVID-19 en
mujeres embarazadas con diabetes gestacional.

Material y Métodos

Se pedio la autorizacion por el Comité Local de Investigacion y Etica en Salud del
Hospital General Regional 200 del Instituto Mexicano del Seguro Social IMSS, donde se
realizara una encuesta a embarazadas con diagnoéstico de Diabetes Gestacional las cuales
acuden a consulta externa de obstetricia, consulta de medicina materno fetal, toco valoraciones
y toco cirugia a el hospital HGR 200 durante la pandemia de COVID-19 en el periodo de mayo-
julio 2020.

Estudio transversal, observacional en una muestra de 85 mujeres embarazadas con
diabetes gestacional la cual se obtuvo realizando la férmula para muestras finitas, con una
confianza del 95% y un margen de error del 5%; la cual ser4 de tipo no probabilistico por
conveniencia.

Se usard como instrumento la Escala de Valoracion del Estado de Animo (EVEA) fue
creado por Sanz en 2001, es un instrumento disefiado para evaluar cuatro estados
emocionales de caracter situacional con entidad clinica (depresion, ansiedad, hostilidad y
alegria)*®. Seran excluidas quienes no respondan a la encuesta de forma escrita, ya sea por
analfabetismos o por no dominio del idioma espafiol y aquellas que presentaran alguna
alteracion del estado mental o emocional al momento de la encuesta. Tomando en cuenta la
ley general de salud en materia de investigacion para la salud en su titulo segundo que trata de
los aspectos éticos de la investigacion en seres humanos, enfatizando en el articulo 17 una
investigacion sin riesgo.

La EVEA consta de 16 items, cada uno compuesto por una escala grafica de tipo Likert
de 11 puntos (de 0 a 10), flanqueadas por las palabras “nada” (0) y “mucho” (10), que presenta
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en su margen izquierdo una corta afirmacion que describe un estado de animo. Las 16 frases
tienen la misma construccion; todas empiezan con las palabras “me siento” y contindan con un
adjetivo que representa un estado de animo (p. €j., “me siento triste”, “me siento alegre”). La
EVEA pretende evaluar cuatro estados de animo: ansiedad, ira-hostilidad, tristeza-depresién y
alegria. Cada estado de animo viene representado por cuatro items con diferentes adjetivos los
cuales definen una subescala, y todos los items dentro de cada subescala estan formulados en
la misma direccion.

Existen varios estudios que avalan la fiabilidad de la EVEA en diferentes muestras. Una
revision de tales estudios ha encontrado, a partir de muestras que totalizaban entre 542 y 1269
participantes, coeficientes de fiabilidad de consistencia interna que variaban entre 0,86 y 0,92,
con una media de 0,88, para la subescala de tristeza-depresion, entre 0,92 y 0,94, con una
media de 0,92, para la subescala de ansiedad, entre 0,93 y 0,95, con una media de 0,93, para
la subescala de ira-hostilidad, y entre 0,88 y 0,96, con una media de 0,92, para la subescala de
alegria™®.

Dentro de las variables de estudio se registraran factores sociodemograficos como la
edad, estado civil, escolaridad, ocupacidén, lugar de residencia, nivel socioeconomico, el
antecedente de diabetes gestacional en embarazos previos. Los datos obtenidos se
concentraran en una hoja de célculo e introducirdn en una base de datos en el paquete
estadistico para ciencias de la salud (IBM SPSS) versién 20 en espafiol, para realizar su
respectivo andlisis estadistico. Para variables cualitativas utilizaremos proporciones y

prevalencia. Para variables cuantitativas la media y desviacion estandar.

Resultados esperados

Las mujeres en gestacion normalmente viven una alteracion de emociones y si a esto
se le suma que viven con la angustia de saber que han presentado diabetes gestacional, las
emociones sanas seguramente se van a segundo plano y ain mas si se muestra un impacto
emocional debido a la pandemia COVID-19 y no solo por el miedo de contagiarse también el
temor de tener que llegar al hospital en estas fechas de crisis a la labor de parto y que este se
complique por ambas situaciones.

Ante la oleada de informacién respecto a la pandemia por COVID-19 y el transcurso de
esta en mujeres embarazadas con diabetes gestacional se propone la conclusion de este
trabajo mediante la aplicacion del anexo 1 y dar inicio a la circulacion de informacién cuanto

antes en este tema que a nivel global y en México es preocupante.
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ANEXO 1
EVEA

A continuacion, encontraras una serie de frases que describen diferentes clases de
sentimientos y estados de animo, y al lado unas escalas de 10 puntos. Lee cada frase y rodea
con un circulo el valor de 0 a 10 que indique mejor como te SIENTES AHORA MISMO, en este
momento. No emplees demasiado tiempo en cada frase y para cada una de ellas elige una
respuesta.

Nada Mucho

Me siento nervioso | R e e e el EEE) EEEE] R |

Me siento irritado | R B S L e e e |

Me siento alegre e M) R ) Ly ) E S| |

Me siento melancélico | R e e e el EEE) EEEE] R |

Me siento tenso e e el e ] L ) E S |

Me siento optimista e M) R ) Ly ) E S| |

Me siento alicaido | R B S L e e e |

Me siento enojado e e B ] L B e e St |

Me siento ansioso | R B S L e e e |

Me siento apagado e e e e e B e e by |

Me siento molesto | R L e el L) EEEy R |

Me siento jovial e R e L L B B B R |
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Me siento intranquilo | el B B B B Rl | | |

Me siento enfadado | el ] B B B ] Rt | |

Me siento contento | | | | | | I I | | |

Me siento triste | el ] B B B ] Rt | |

© JesUs Sanz, 1993. Facultad de Psicologia. Universidad Complutense de Madrid

Conclusion

El miedo es una de las emociones mas impactantes en las mujeres embarazadas en
cuanto a llegar en estas fechas a ser impactada por el COVID-19, a que se manifiesten
complicaciones en ellas 0 en su bebe, ante esta crisis por COVID-19 anticipan resultados
negativos.
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