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FACTORES QUE INFLUYEN EN EL SINDROME DE ABSTINENCIA EN

GESTANTES DE 15 A 25 ANOS

RESUMEN

El siguiente trabajo investigativo es una revision bibliogréfica, sobre los factores que
influyen en el sindrome de abstinencia en gestantes de 15 a 25 afios, el sindrome de abstinencia
es el conjunto de reacciones fisicas y psicologicas que se dan después de que una persona
reduzca o deje de consumir alguna sustancia de la cual ha estado abusando durante un tiempo.
Los signos y sintomas de la persona consumidora dependen del tipo de frecuencia la cantidad
se sustancia en la que ha ingerido; el objetivo es identificar los factores que influyen en el
sindrome de abstinencia en gestante de 15 a 25 afios, la siguiente investigacion de caracter
descriptivo no experimental ya que no se manipulo ninguna variable estudiada; utilizando un
método ya que el trabajo esta basado en investigaciones previas que ha sido culminada, no se
han realizado practica donde se intervengan o se manipule la realidad, se consideré articulos
de relevancias cientifica como: Scielo, Google académico, Reserch, Pubmed y distintos
repositorios a nivel nacional, paginas y plataformas web internacionales como la Organizacion
Mundial de la Salud y la Organizacion Panamericana de la Salud como resultado los factores
relevantes que incide en el sindrome de abstinencia es el tipo de droga ha consumido, la
frecuencia y la cantidad, asi como también la edad, el factor econémico y el ambiente de

desarrollo

PALABRAS CLAVE: Factores que influyen, Sindrome de Abstinencia, Gestantes.



FACTORS THAT INFLUENCE THE WITHDRAWAL SYNDROME IN

PREGNANT WOMEN FROM 15 TO 25 YEARS OLD

ABSTRACT

The following investigative work is a bibliographic review, on the factors that influence
the withdrawal syndrome in pregnant women between 15 and 25 years of age, the withdrawal
syndrome is the set of physical and psychological reactions that occur after a person reduces
or stops of consuming some substance that you have been abusing for a while. The signs and
symptoms of the consuming person depend on the type of frequency, the amount of substance
in which they have ingested; the objective is to identify the factors that influence the abstinence
syndrome in pregnant women aged 15 to 25 years, the following non-experimental descriptive
investigation since no studied variable was manipulated; using a method since the work is
based on previous investigations that have been completed, no practices have been carried out
where reality is intervened or manipulated, articles of scientific relevance are missed such as:
Scielo, academic Google, Research, Pubmed and different repositories At the national level,
international web pages and platforms such as the World Health Organization and the Pan
American Health Organization, as a result, the relevant factors that affect the withdrawal
syndrome are the type of drug consumed, the frequency and quantity, as well as as well as age,

economic factor and development environment

KEY WORDS: Influencing factors, Withdrawal Syndrome, Pregnant women.



1. INTRODUCCION

El presente estudio tiene como titulo factores que influyen en el sindrome de
abstinencias en gestantes de 15 a 25 afios, el sindrome de abstinencia es el conjunto de
reacciones fisicas y psicoldgicas que se dan después de que una persona reduzca o deje de
consumir alguna sustancia de la cual ha estado abusando durante un tiempo. Los signos y
sintomas de la persona consumidora dependen del tipo de frecuencia la cantidad se sustancia
en la que ha ingerido, la gran mayoria de los sintomas son deseos de consumirla, temblores,
cefalea, nauseas, vomitos y mareos. La abstinencia en mucho de los casos puede deberse a
decision propia para llevar un mejor estilo de vida o por causas de situacion econdémica. Este
tipo de enfermedad produce sufrimiento a la persona que quiere dejarla de consumir. (Griffer,

2020)

Este tipo de tema es de gran importancia conocer ya que en la actualidad el sindrome
de abstinencia en gestantes representa un problema en el area de salud, esto muchas veces se

debe que han estado expuesta al consumo sustancias ilicitas antes de su embarazo.

En América latina en afio 2015 en una investigacion revelo que el uso de sustancias
psicotrépicas y de salud mostro que el 6% representaba a mujeres en periodo de embarazos
entre los 16 y 42 afios usaban algun tipo de sustancia ilegal. El pais de Colombia represento el
0.4 % de uso del estupefaciente de cocaina y el 55% de heroina. La permanecia de diferentes
tipos de sustancia para el pais de México representa el 1,9% en edades comprendidas entre los

13 y 45 afios. (Fernandez et al., 2019)

El indice de mujeres en estado de gestacion ante el consumo de sustancia es muy alto,
considerando que hoy en dia se puede conseguir muy facilmente la dosis requerida

representado una problematica social. EI consumo de estupefaciente durante el periodo de



gestacion no solo afecta a la madre, sino también al feto. Provocando un problema de salud

publica en Ecuador.

La presente investigacion tiene como objetivo Identificar los factores que influyen en
el sindrome de abstinencia en gestante de 15 a 25 afios. ES por eso que este trabajo investigativo
tiene un sustento tedrico, mediante revision bibliografica, con la finalidad de proporcionar
informacion a los demas investigadores que deseen ampliar informacién con respecto al tema
del estudio y sobre todo para concientizar a la juventud sobre las afectaciones que posee el
consumo de sustancia durante el embrazo y ayudar de una u otra manera en el proceso de

diagnostico en el sindrome de abstinencia en mujeres en estado de gestacion.

Esta investigacion es de tipo documental bibliogréfica, se desarrolld aplicando la

estructura de investigacion dada por la Universidad Estatal de Milagro y es la siguiente:

Capitulo 1, se describird el planteamiento del problema, el objetivo general y sus

objetivos especificos y la justificacion

Capitulo 1l: se describira los Antecedentes de la investigacién, marco tedrico, marco

conceptual, marco contextual, marco legal.

Capitulo I11: se detalla el Disefio, modalidad, tipos, métodos, técnica e instrumentos de

la investigacion, poblacion, muestra.

Capitulo IV: comprende el desarrollo del tema de investigacion, asi como su respectiva

conclusion del presente estudio.



CAPITULO I

1.1 PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.1. Antecedentes del problema

El consumo de drogas durante la gestacion esta relacionados a una gran variedad de
complicaciones médicas y obstétricas, debido a la accion directa de la droga como a los factores
asociados a la drogadiccidn. Las mas frecuentes durante el embarazo de una mujer toxicomana
son la hepatitis, la endocarditis y las enfermedades venéreas. Entre las complicaciones se
encuentra la anemia que es la mas frecuente. La drogadiccion condiciona el estilo de vida de
una persona y es una de las complicaciones méas importantes del consumo de drogas durante el
embarazo, especialmente porque tiene una gran posibilidad de crear toxicomania en tanto la

madre como el feto presenta dependencia.

Para la Organizacion Panamericana de Salud (OPS) el sindrome de abstinencia refiere
a un conjunto de sintomas fisiolégicos caracteristicos del sindrome de abstinencia de la

sustancia; para aliviar o evitar los sintomas producidos por este. (OPS, 2019)

A nivel mundial durante el afio 2015, uno de cada 20 personas (es decir 246 millones
de personas) edades comprendidas entre los 15 a 64 afios, ingerian drogas. Segun la
organizacion Panamericana de la Salud (PAHO), 1, 2 millones de mujeres de gestacion ya

tenian problemas de consumo de droga. (OMS, 2018)

La incidencia de sindrome de abstinencia en un estudio realizado en EE. UU lo ubican
entre el 48 a 89% de recién nacidos, en Espafia revel6 una prevalencia del 68% en adiccion por
la heroina; en Ecuador se calcula que 7 de 10 hijos de madres consumidoras han presentado

sindrome de abstinencia Neonatal. (Dominguez et al., 2018)
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Por muchos afios, le venta ilegal de estupefaciente ha sido un problema a nivel nacional,
con muchos factores que perjudica el bienestar vital de un ser humano, afectando de manera
especial a adolescente en estado de gestacion. Segun algunos datos realizados en Ecuador en
el afio 2015 el 89% de las 7394 atenciones por consumo de estupefaciente provino de zona 8
correspondiente al Guayas, tomando en cuenta que menores de 18 afios ocupan la mayor parte.

1.1.2 Planteamiento del Problema

Las investigaciones cientificas realizadas por muchos investigadores, identificaron que
los factores como edad, condiciones educativas, familiares, sociales, economicas,
caracteristicas del embarazo y antecedentes del mismo, asi como la autopercepcion de
vulnerabilidad y la actitud favorable hacia el consumo de sustancias durante la gestacién; por
lo tanto es necesario dedicar mas esfuerzo al conocimiento de esta problematica y direccionar
la busqueda de esta complejidad sociales, sobre todo durante el embarazo de adolescentes y

otras poblaciones vulnerables.

Los efectos y el consumo de drogas psicoactivas, son muy distintas en hombres y
mujeres, debido a las caracteristicas fisiologicas particulares de ambos, pues en el hombre su
absorcién se realiza a través de union de proteinas, la absorcion, y distribucion en el organismo
se hace por la eficiencia de algunas enzimas, asi como también la influencia hormonal y

composicion corporal; en las mujeres influye las fases del ciclo menstrual o la edad.

La drogadiccién condiciona el estilo de vida poco compatible con el cuidado de la salud
personal. Ademas, los efectos mas importantes del consumo de drogas durante el embarazo,
especialmente de las que tienen gran posibilidad de crear toxicomania, es que tanto la madre

como el feto presentan dependencia.

Se puede decir que el consumo de sustancias psicoactivas durante el embarazo no es un

fendmeno aislado, esté influenciado por el entorno cultural y social, donde se combinan otras
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circunstancias como la pobreza, discriminacion, abandono educativo, falta de empleo,

violencia interpersonal, desintegracion familiar, antecedentes de abuso fisico y sexual.

Debido a ello el consumo de sustancias el adolescente en estado de gestacion requiere
especial atencién ya que es una poblacion particularmente vulnerable; los productos de
embarazos adolescentes presentan mayor riesgo de prematuridad, morbilidad y retraso en el
crecimiento, todo esto debido a la independencia de los factores sociodemograficos y la

exposicion prenatal a las sustancias.

El sindrome de abstinencia se asocia generalmente a los opiaceos (heroina, metadona,
morfina), pero también pueden producirlo fenciclidina, barbitdricos, benzodiacepinas,
clordiacepoxidos, metilfenidato, alcohol, pentazocina y otros; ante lo cual, el sindrome de
abstinencia en gestantes se ha convertido en un cuadro clinico que cada dia va aumentando a
nivel mundial, tal comportamiento se debe a los malos habitos que tiene los adolescentes y mas
si a esta ultima a afiadimos a mujeres en gestacion lo cual se forma una dupla vulnerable de
situaciones de dependencia; sin embargo el consumo de sustancias psicoactivas pueden afectar
a diferentes clases sociales, esta problemaética estd fuertemente arraigado a un entorno
socioecondémico y cultural en el que se desenvuelve la mujer embarazada. (Fernandez et al.,
2019). Por lo anteriormente expuesto, el consumo de drogas durante el embarazo es una
tematica de interés para la comunidad cientifica en varios sentidos, desde el conocimiento de
los efectos de los diferentes tipo de sustancias sobre el producto a corto, mediano y largo plazo,
hasta llegar a la salud fisica y mental de las madres y de sus hijos, pasando por los
requerimientos de atencion médica y de salud mental de ambos; de igual manera las situaciones
éticas y juridicas que se ponen de manifiesto con esta problematica, evidencian que el consumo
de sustancias ilicitas durante el embarazo es un problema social y de salud publica preocupante

y poco visible que supone un reto para las instituciones de salud. (L6pez y J Cruz, 2017)
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1.2 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo General

Identificar los factores que influyen en el sindrome de abstinencia en gestante de 15 a

25 afios.
1.1.2 Objetivos Especificos

e Describir los factores que influyen en el sindrome de abstinencia en gestantes de acuerdo
a su edad.

e Determinar las causas, que con mayor frecuencia estan asociadas al sindrome de
abstinencia.

e Analizar las acciones de enfermeria que se deben aplicar en las pacientes gestantes con

sindrome de abstinencia
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1.3 JUSTIFICACION

Realizar este estudio bibliografico es fundamental porque nos permite conocer los
diferentes factores que influyen en el sindrome de abstinencia en gestante de 15 a 25 afios.
Actualmente, el sindrome de abstinencia representa un problema social a nivel de la salud
publica, notdndose que el consumo de sustancias se presenta méas en sectores urbanos, ya que
los jovenes lo encuentran con mucha maés facilidad, incluso en casos de adolescentes en estado
de gestacion, lo que estaria complicando el proceso de embarazo y salud de ambos seres vivos,

provocando el inicio de morbimortalidad materno-infantil.

La presente investigacion surge con el fin de deducir los factores que influyen el
sindrome de abstinencia. Con el propoésito de proporcionar informacidn necesaria mediante una
revision bibliografia, que nos facilitara la obtencion de informacion sobre esta enfermedad y

nos ayudara a conocer sobre el sindrome de abstinencia en mujeres en estado de gestacion.

Cada profesional de la salud esta capacitado para actuar ante los problemas de casos
dificiles, como las complicaciones relacionadas con los sintomas de abstinencia que sufren las
mujeres en estado de gestacion, donde cada vez se desarrolla casos en los neonatos de madres

que han consumido droga antes y durante de sus embarazos. (OPS, 2021).

De la misma manera este tipo de investigacion permitird tomar conciencia en la madres
y familiares que busquen ayuda profesional, también proporcionara informacion para que las
gestantes conozcan las los factores que influyen en uso de drogas durante su embarazo y asi
puedan evitar que sus bebes nazcan con sindrome de abstinencia neonatal. El ministro de salud
establecio estrategias para el personal de la salud impartan charlas educativas y los diferentes
centros de salud sobre el abuso de sustancia ilicita durante el embarazo, asi como las causas

del consumo de droga que puede ser perjudicial para la madre como el feto.
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CAPITULO 11

2.1 MARCO TEORICO

2.1.1 Antecedente de investigacion

Los primeros psicoactivos empleados con la finalidad de utilizarlos como drogas fueron
el alcohol y los opiéceos, por los afios 5.000 a.C.; de igual manera se estima que: “el cafamo”
se cultivaba principalmente en China hace méas 4.000 afios. En América, el imperio incaico s
cosechas tres veces anuales de hoja de coca y se utilizaban como analgésico y energizante de
uso diario, especialmente en fatiga producida por la altura. En México en la civilizacion Azteca
se empleaba la ingestion del hongo llamado teonanacati y el consumo de peyote con fines

religiosos.

Estudios realizados al respecto indican que estos tipos de drogas se utilizaban también
con fines méagico de forma religiosos, para huir de la realidad, para hacer frente a los problemas
de incapacidad por ello, con fines médicos o de placer, el hombre ha hecho uso de plantas y
productos quimicos de manera ilicitas han sido muchas las sustancias psicoactivas empleadas,
pero las més difundidas son la cafeina, el tabaco, el alcohol, el cannabis, la cocaina y los

opiaceos.

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el uso de drogas sicoactivas
se refiere a la intoxicacion como: “Es un estado transitorio consecutivo a la ingestion o
asimilacion de sustancias psicotrépicas o de alcohol que causa alteracidn de nivel cognitivo,
de la percepcion, de estado de animo y del comportamiento de otras funciones, respuestas

psicologicas o fisiologicas”. Mediante la Clasificacion Internacional de las Enfermedades.

(OMS, 2018)
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La abstinencia de droga es una reaccion del cuerpo cuando una persona deja de
consumir droga repentinamente, segun el tipo de droga o la cantidad consumida, la abstinencia
se le puede considerar una afeccion potencialmente peligrosa, entre mas pronto se la trate mejor

sera el resultado. (Griffer, 2020)

Cuando ingresa una madre al area de emergencia se debe valorar la existencias de
sindrome de abstinecia, si la valoracion es positiva se le asigna un cuarto de aislamiento, con
el fin de brindar un mejor tratamiento de desintoxicacion y un mejor cuidado por parte del

personal de la salud. (Lozano et al., 2018)

2.1.2. Base Teorica del Sindrome de Abstinencia

El consumo de drogas se lo considera como un “fendmeno social” muy antiguo como
la existencia humana, se ha ido cambiando en los Gltimos afios como un tema de preocupacién
para las autoridades nacionales e internacionales”. Las drogas hoy en dia se presentan con una
gran diversidad. Existen numerosas sustancias capaces de generar dependencia y abuso.
Cuando hablamos de una “droga de abuso”, nos referencia a una ‘“sustancia psicoactiva, es
decir aquella sustancia que actta sobre el sistema nervioso central, ocasionando diversos

cambios.

En muchos de los casos los factores que influyen en sindrome de abstinencia se presenta
con niveles de ansiedad que estan relacionadas con darios fisicos, emocionales y psicologicos
por el consumo concurrente de sustancia que este ha causado. Dentro del sindrome de

abstienencia podemos encontrar varias sintomas que son acompafiada de ansiedad, tension,
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depresion, dificultad para concentrase, ira, hipersensibilidad al estrés y sobre todo un fuerte

deseo de volver a consumir la sustancia o de realizar actividades adictivas

Distintos elementos exponen las caracteristicas del sindrome de abstinencia: cronicidad
del consumo, estado se salud, personalidad del paciente, su estado emocional reciente y los
componentes ambientales del fendmeno abstinente, como los estimulos auditivos, visuales u

otros y segun se presenta diferentes tipos de sindrome de abstinencia.

2.1.3 Definicion de Términos

Sindrome de abstinencia

Sindrome de Abstinencia se presenta con sintomas fisicos y psiquicos que surgen en
una persona que consume una determinada droga, y esta cuando se interrumpe su
administracién o se reduce su dosis. Dichos sintomas dependen de las caracteristicas de cada

tipo de sustancia, de su consumo Yy frecuencia que ha sido ingerida. (Cun, 2017)

Gestantes

La gestacion en embarazo tiene una duracién de 280 dias (40 semanas), desde el primer
dia del ultimo periodo de menstruacion, la cual permite estimar una fecha de parto. En épocas
anteriores se estimaba que el periodo comprendia entre la tercera semana y la segunda semana
de la fecha de parto, sin embargo, las investigaciones han demostrado que los resultados
neonatales varian segun la funcion al momento de parto y se encuentra entre el rango de la

quinta semana de gestacion. (Garcia, 2021)
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Droga

Es aquella sustancia que provoca inestabilidad en el organismo de la persona que la
consume, es decir que causa cambios en el estado de &nimo y ademas perjudica la salud de
aquella persona que la consume. (Valdés Iglesia, Vento Lezcano, Hernandez Martinez, Alvarez

Gbmez, & Diaz Pita, 2018)

Sindrome:

Se lo define como aquellos sintomas o estado patoldgico que se da en una persona
caracterizada por una enfermedad de base, es decir son aquellos sintomas que se le atribuye a

alguna causa que esté perjudicando la salud de la persona. (Mulet Pérez & Mulet Gamez, 2019)

Déficit:
Segun la organizacion mundial de la salud (OMS) se lo denomina asi a toda restriccion

0 ausencia, debida a deficiencia, de la capacidad de realizar una actividad en la forma o dentro

del rasgo que se considera normal para el ser humano. (OMS, 2018)

Enfermeria:

La enfermeria es aquella ciencia que se encarga del cuidado de personas de todas las
edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o0 sanos y en todos los entornos, es decir que

la enfermeria es una ciencia que se desempefia en distintos roles donde su valor fundamental

18



es el humanismo y la empatia ya que es aquella ciencia que vela por el cuidado de los pacientes

enfermos y sanos. (Guillén Fonseca , 2017)

Convulsién:

Hace referencia episodicos de actividad eléctrica cerebral que es anormal, excesiva e
hipersincrdnica lo que a su vez desarrolla signos y sintomas los cuales pueden ser del

comportamiento, motores, visuales etc. (Sequeira Quesada & Chang Segura, 2018)

Drogadiccion

Se lo define como el consumo excesivo de sustancias que causan dependencia y deseos
de consumirla por cantidades mayores, estos a su vez pueden ser farmacos o sustancias ilicitas.

(Villalobos, 2019)

Prevalencia

En el ambito de la salud hace referencia a la cantidad de personas que estan expuestas
a ciertas enfermedades o factor de riesgo en un momento especifico. (Instituto Nacional del

Cancer, 2015).

Las manifestaciones del sindrome de abstinencia se divide en varias etapas:

Etapa iniciales

Estas fase aparece entre las 8 y 12 horas despues de la ultima dosis ingerida, provocando

goteo nasal, ansiedad y sudoracion.

Etapa intermedia

Se da cuando el sindrome de abstinencia alcanza su nivel maximo y presenta

sintomatologia como artralgia, sudoracion, taquicardia e insomnio.
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Etapa tardia

Se presenta sinomatologia tales como dolor abdominal, vomito, diarrea.

Factores que afectan en el sindrome de abstinencia

Para Ruiz & Doncel (2019), Nos dices que existen diferentes factores en el sindrome
de abstinencia y esto puede incluir que el individui retome el consumo de sustancias incluso al
suicidio, es por eso que con la ayuda de un profesional poder tratar esta adiccion por medios

de terapia de deshabituacion.

Castillo (2018) nos dice que el sindrome de abstinencia depende de la sustancia que

consume como:

Sindrome de abstienncia por el abuso del tabaco donde es el mas freceunte,

provocando irrabitibilidad, insonio pero es el sindrome que causa menos dafios.

Sindrome de abstinencia al alcohol sus sintomas producen, insomnio, ansiedad,

alucionaciones.

Sindrome de abstinencia de estimulante como la cocaina, anfetamina lo cual produce

mal humor, actitud irritable, cansancio, disminucion de apetito y falta de suefio.

Sindrome de abstinencia a los sedantes los que se consume para divertirse

provocando temblore, ansiedad, nauseas y agitacion.

Sindrome de abstinencia por canabis es la mas conocidas por los adolescente y es

considerado como no peligroso pero provoca inquietud, nerviosismo, depresion .

Sindrome de abstinencia por cafeina, el consumo diario y excesivo hace que la

persona se vuelva dependiente de ella, provoca fatiga, dolor de cabeza irritabilidad, suefio

(p.13)
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2.1.4 Marco Teorico Conceptual

Historia de la droga

Desde civilizaciones antiguas hasta hoy en dia el siglo XXI, el ser humano ha
consumido algun tipo de droga por diferentes motivos, ya sea por habitos, medicianles o
costumbres. Se estima que el consumo de opiaceos se dio en el afio 3000 a.C, en Asia se
utilizaba el cafiomo y algunos de sus derivados, en diferentes ciudades de America utilizaban
la hoja de coca como analgesico, en algunos pueblos de Mexico utilizaban el hongo peyote, sin
embargo en la sociedad de egipto, Mesopotania existian drogas embriagantes. Hoy por hoy se
desconoce donde surgio la primera droga que se usd, aungue muchos estiman que el alcohol se
encuentra entre las primeras ya que se almacenaba miel y esta se fermentaba y asi se prodijiera

el vino. (ESD, 2018)

Droga

Para la organizacion mundial de la salud, las drogas son sustancias quimicas que al ser
introducida al organismo asi sea por via inhalacion o ingestacion o endovenosa actua de forma
directa sobre el sistema nervioso central ocasionando alteraciones fisicas y psicologicas, estas
sustacia provocan sensaciones y experimentacion de un estado psiquico, capaz de cambair el
comportamiento de quien lo ingiere provocando dependencia en quien lo consume. (OMS,

2018)

En al afio 2020 Ecuador fue el tercer pais donde se incauto grandes cantidades de
cocaina. En ese mismo afio el consumo de droga aumento, el 2% al 15% de la poblacion en

edades de 15 a 40 afios ya habian tenido algun contacto con alguna droga generando trastoornos
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adictivos en quien la consumia. Las sustancia mas consumidas eran la marihuana, cocainay la
heroina, provocando complicaciones respiratoria, incluso causando la muerte. (UNIVERSO,

2020)

El embarazo

El embarazo se da desde el periodo de fertilizacion de un ovulo por un espermatozoide
hasta el momento del parto. Comprende los procesos de cricimiento y desarrollo fisico del feto
dentro del utero de la madre, sino tambien morfologicos y metabolicos. EI embarazo dura 40

semanas, es decir 9 meses calendarios. (Ucha, 2022)

Sustancias psicoativas

En el informe de la UNODC en Octubre de este afio se pudo observar que el mercado
de las droga en America Latina asi como en el Caribe ha aumentado de manera significativa
apariciendo nuevas sustancias psicoactivas. La expasion del trafico de metafnfetamina y
nuevas apariciones de sustancia como la fentanilo, asi como el aumento de extasis y de MDMA
de manera cristalina, la cual conlleva a serios problemas para la salud publica. El informe
tambien muestra que el consumo de drogas se da mas en los hombres que en las
mujeres.Ademas la tasa de prevalencia en el uso de alucin6genos en america latina es muy alta

considerada con otros con otras regiones. (EAFIT, 2022)
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Clasificacion de las sustancias psicoactiva
Depresoras

Son sustancias que debilitan o impiden los mecanismo cerebrales y que actuan como
sedante o tranquilizante, permitiendo la disminucion de las actividades cerebrale y funciones
corporales, asi como la disminucion del ritmo del sistema nerviso, la frecuencia cardica, la

respiracion, la contraccion muscular y la atencion, lo que provoca reacciones mas lentas.
Sustancias depresoras como:

e Alcohol

e Opiaceos

e Sedantes

e Hipnoticos
e Barbituricos

e Inhalantes

Estimulantes

Estas sustancias aumenta el nivel de actividad cognitiva motora, aumentando el estado
de alerta y de la atencion, en muchas de las veces produce euforia, tiene a aumentar la
respiracion , la contraccion moscular, el ritmo cardiaco, asi cimo la presion arterial, incrementa

la actividad fisica provocando fatiga, alucinaciones, entre ellas se encuentra:

e Lacoca
e Crack

e Bazuco

e Nocotina
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e Cafeina

e Extasis

Alucinogenas

Este tipo de sustancias distorcionan la percepcion de la realidad y alteran los sentidos
provocando trastornos de percepcion visual, audictivas, creando sensaciones irrelaes, asi como
le aumento del ritmo cardiaco, creanndo dependencia psicologica y malformaciones

congeniticas. Entre las sustancias alucinogenas que se encuentran son:

e Marihuana

e LSD y los hongos

Volatiles

Son sustancias que provocan hormigueo, tinnitus, euforias y vision borrosa, suefio,
perdida del conocimeinto, depresion, alucinaciones, dependencia psicologica y tolerancia

fisica, tales como:

e Pegamentos

e Pinturas
e Barniz
e Gasolina

e Esmalte de ufias

e Diluyente de pintura. (EAFIT, 2022)
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Drogas y embarazos, aspectos toxicologicos

Los aspectos toxicologicos de la produccion de sustancia psicoativa depende de |
sustancia el consumo, el modo de uso, la dosis el tiempo de duracion, esta sustanal cuerpo de
la mujer embarazada y atraviesa la placenta por difusion pasiva, ejerceciendo la toxicidad en
el feto. Actualmente el impacto que experimentan determina los efectos materno fetal, por otra
parte los pacientes tienen otros factores que afectan, entre ellos la edad de la mujer embarazada,
el estado nutricional, deficit de controles obstretricos y ambientes contaminantes. (Pascale,

2018)

En las semanas de embarazos y durante el periodo de exposicion de estas sustancia, son
crucial en el durante de periodo embrionario, que es el primer trimestre, este periodo es

vulnerable desformaciones congenitas debido a diversos factores teratogénico. (OMS, 2018)

Manifestaciones clinicas maternas

Las mujeres embarazadas que ingiere droga durante su estado de gestacion corren el
riesgo de sufrie anemia, infeciones en la sangre y del corazon, infecciones de la piel, hepatitis.

Afecta al sistema nervioso central y periferico, puede provocar alteraciones estructurales.

Tratamientos maternos

La depenndencia de aopides durante el embrazo que no recibe un tratamiento puede
tener grandes conecuencia en el feto. Los niveles de apoides fluctuan en la sangre de la madre
la cual exponen al feto en periodo de abstinencia , lo que puede provocar dafio en la placenta 'y

riesgo de :

e Disminucion del crecimiento fetal
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e Parto prematuro
e Convulsion fetal

e Muerte del feto

Es por eso que el uso de metadona y la buprenorfino se uso en tratamiento de la
dependencia de apoides durante la gestacion, para disminuir la dependencia de la sustancias en

el feto, asi como la buprenorfina que tambien se la utiliza para el tratamiento de apioides.

Tanto la metadona como la buprenorfina es el tratamiento idial durante el embrazo
porque estabilizan los niveles fetales de apioides y reduce la abstinencia prenatal, mejora el

desenlace neonatal y reduce que la madre trasnmita el virus VIH al feto. (NIH, 2020)

Papel del personal de enfermeria

Para la Organizacion Mundial de la Salud el papel de enfermeria abarca atencion y
colaboracion en personas de todas las edades, grupos, familaires, enfermos o no, incluyendo la
promocion de la salud y la prevencion de enfermedades. Segun la OMS define la salud materna

todo aspecto de la salud de la mujer desde su embrazo hasta el parto o el posparto. (OMS, 2019)

Es por eso que papel de enfermeria es un muy importante en el cuidado del paciente y
en la recabar informacion para ayuda a cubrir las necesidades del paceinte ya permanecen en
contacto con la persona, observando su estado a nivel organico como su estado emocional,
ademas de emplear tecnicas propias importantes y necesaria para saber utilizar tecnicas de
comunicacion terapeutica para ayudar al paciente en su proceso de recuperacion. Ademas hay
que ser empatico, escuchar ser receptivo, para crean un hambiente donde el paciente y el
profesional puedan trabajar en la enfermedad y sea menos dificil ese proceso, acompaiar al

paciente a su ingreso y sobre todo poder saber estar.
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2.1.5 Bases tedricas de enfermeria

Es aqui donde se tiene que ver reflejada la teoria de Dorothea Orem:

La teoria del autocuidado.

Se conoce que el autocuidado es “una funcion humana reguladora que debe aplicar cada
individuo de forma deliberada con el fin de mantener su vida y su estado de salud, desarrollo

y bienestar. (Naranjo et al., 2017)

Dorothea Orem dividi0 a esta teoria en tres ejes fundamentales que se relacionan entre
si: La teoria del autocuidado, la teoria del déficit de autocuidado y la teoria de los sistemas de
enfermeria, lo cual servira para la practica, educacion y gestion de la enfermeria. (Naranjo et

al., 2017)

La teoria de déficit de autocuidado

Es una relacion entre el autocuidado terapéutico y la accion de propiedades de las
aptitudes desarrollada para su autocuidado la cual constituye su accién, que no son operativas

0 adecuadas para identificar los componentes de autocuidado terapéutico previsto.

La teoria sistema de enfermeria

Dorothea E. Orem establece dentro de este sistema tres tipos lo cual constituye los

elementos de un sistema de enfermeria:
e Enfermeria
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e Paciente o0 poblacion

Los acontecimientos ocurridos, las interacciones con su entorno, familiares y amigos.

Relacionando el tema de investigacion, donde la prioridad son las mujeres gestantes, se
ve reflejado que el autocuidado no ha sido aplicado de manera correcta, ya que sus habitos de
vida han llevado a provocar el desarrollo del sindrome de abstinencia, perjudicando no solo la
vida de la mujer sino también la del nifio, ya que esto traeria consecuencias a futuro en el

ambito de la salud, lo social, y econémico. (Echeverria, 2017)

Son un conjunto de sintomas que se caracteriza una enfermedad o de condiciones que
se me refleja en un sujeto la cual puede tener alguna causa. Por lo general el termino se asocia

con un estado de depresion determinado por un conjunto de signos. (Molla, 2020)

Por lo tanto, el sindrome de abstinencia se conceptualiza como el conjunto de signos y
sintomas causados por la reduccion o interrupcion de la administracién de un psicotropico,
después un tiempo de uso prolongado, o en casos de menor frecuencia por el consumo de dosis

altas. (Echeverria, 2017)

La tolerancia clinicamente se conoce como disminucion de sintomas causados por la
intoxicacién en la cual demanda un incremento de dosis, es un fendbmeno que se inserta
mediante consumo de la sustancia, donde presentan mecanismos que compensan la funcion
con normalidad en los érganos y sistemas corporales, aun en presencia de concentraciones
plasmaticas de diversas sustancias, se relaciona la severidad con el tiempo de accion asi los de

accion ultracorta y corta causan sindromes mas severos. (Diaz y Calderin , 2020)
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2.1.6. Marco legal

Las adicciones originadas por el abuso de sustancias ilicitas actualmente representan
un gran problema de salud puablica, la cual genera investigaciones complejas a nivel mundial,
con el fin de remediar esta problematica que causa mucho dafio a la sociedad. Sin embargo,
tales desviaciones de salud atraen consecuencia mas grave, es decir, a ciertos grupos

prioritarios en el caso de mujeres gestantes.

El recuentro de normativas juridicas pertinentes permite la prevencion de consumo de
drogas en mujeres embarazadas, es por ello que se describen algunos articulos de la
Constitucion de la Republica que tienen relacion con este tipo de problemética y con la

prevencion de la salud.

Constitucién de la Republica Ecuador

Por su parte el articulo 3 literal n) de la Ley Orgéanica de Educacion Intercultural, sefiala
como uno de los fines de la educacion, garantizar el acceso plural y libre a la informacion y
educacidn para la salud y la prevencion de enfermedades; asi como, prevenir del uso y consumo
de estupefacientes, psicotropicos, bebidas alcohdlicas y otras sustancias nocivas para la salud

y desarrollo. (Asamblea Nacional Constituyente, 2008)

Segun el articulo 364 nos dice que las adicciones es un problema de salud pablica y que
le corresponde al estado desarrollar programas coordinados de prevencion y control en el

consumo de diferentes sustancias ilicitas, y asi ofrecer tratamientos y rehabilitaciones a
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pacientes con este tipo de problematica. La cual no se permitird ningun tipo de discriminacion

que vulnere los derechos de la constitucion.

Ademas, el articulo 43 sobre la proteccion integral de mujeres embarazadas incluye una
atencion de calidad y eficiencia en todos los establecimientos de salud publica, asi como
también en el sector privado, como se encuentra estipulado en el art. 32 del cuerpo legal.

(Asamblea Nacional Constituyente, 2008)

Acrticulo 32 nos dice que el estado debe garantizar la vinculacién de otros derechos,
como el derecho al agua, a una alimentacion, a la educacion, el trabajo, la seguridad social,
cultural, deben poseer un libre acceso y oportuno a programas y acciones de atencion integral
de salud, tales servicios de salud se regiran por los principios de equidad, universalidad,
calidad, eficiencia, interculturalidad, precaucion, adoptando un enfoque de generalidad y de

género. (Asamblea Nacional Constituyente, 2008)

Las mujeres embrazadas pertenecen al grupo de prioritario de atencién que tiene
derechos particulares a los demas grupos de la poblacién, es por ello que el articulo 43 favorece
a la prevencion al consumo de drogas y de adiciones que son causada por esta problematica,

con el fin de proteger a la madre y al feto.
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CAPITULO HI

3.1 METODOLOGIA

La investigacion realizada en el presente trabajo es de tipo documental de carécter
bibliografico que tiene como objetivo identificar los factores que influyen en el sindrome de
abstinencia en gestante de 15 a 25 afios, donde se tomaron articulos mas importantes la cual se

usara como base para nuestra investigacion

En el presente trabajo se utiliz6 una investigacion de caracter descriptivo no
experimental ya que no se manipulo ninguna variable estudiada, ya que el trabajo esta basado
en investigaciones previas que ha sido culminada, no se han realizado practica donde se
intervengan o se manipule la realidad. Con el fin de evaluar y crear proceso de atencion de

enfermeria adecuado segun las necesidades del paciente.

De caracter transversal donde valoraremos las necesidades del paciente y se creara
procesos de atencion de enfermeria, se considerd articulos de relevancias cientifica como:
Scielo, Google académico, Reserch, Pubmed y distintos repositorios a nivel nacional, paginas
y plataformas web internacionales como la Organizaciéon Mundial de la Salud y la

Organizacién Panamericana de la Salud.
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CAPITULO IV

4.1 DESARROLLO

Lopez y J Cruz (2017) en su investigacion realizada se identificaron factores como la
edad, condiciones familiares, sociales econdmicas, antecedentes de familiares, estan
relacionadas con el consumo de sustancia durante el embrazo, la cual se presenta como un
fendmeno que preocupa la salud del feto, este tipo de condicidn requiere una atencién especial
al consumo de sustancias en jovenes embrazadas por parte del area de la salud para disminuir
el riego de morbilidad y el retraso del crecimiento del feto. EI consumo de sustancia
psicoactiva durante la gestacion es un problema social y de salud publica poco visible, debido

a la alta demanda de consumo de droga.

El consumo de sustancias psicoactivas en el embarazo desencadena diferente patologia
de conductas con episodios depresivos con el 10% la sustancia con mayor prevalencia es el

alcohol, el 59% en bebidas energizante y el 6,4% es la marihuana. (Echeverria, 2017)

El uso prolongado de sustancias psicoactivas puede provocar sindrome de abstinencia
provocando sintomas y signos como alteraciones al sistema nervioso central y simpatico,
problemas gastrointestinales que se produce cuando suspende de forma inesperada la

administracion de farmacos, provocando dependencia fisica. (Cun, 2017)

Para Cabrera (2022) En su investigacion nos dice que los analgésicos y sedantes que

se utiliza en los cuidados intensivos para reducir el dolor y la incomodidad de los pacientes,
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controlar agitacion, el uso prolongado de este tipo de analgésico puede producir el sindrome
de abstinencia. Muchos de los opi&ceos y benzodiacepina son lo més utilizados y se han

asociado a este sindrome.

Al sindrome de abstinencia se lo define como al conjunto de sintomas y signos que se
genera cuando el individuo suspende de forma brusca la administracion de alguna sustancia
una vez cuando se ha generado dependencia fisica. Este tipo de problema puede aparecer

posterior a la exposicién de tres dias minimo.

En una investigacion realizada 445 pacientes, 197 fueron sedados con midazolam y
sufentanilo por un minimo de tres dias, de los 197 pacientes, 52 de ellos con una incidencia de
11% se le desarrollo sindrome de abstinencia, donde el 56% la mayoria de los casos eran
varones y el 44% eran mujeres, en el caso de las mujeres se desarrollaba sindrome de

abstinencia en los lactantes con una distribucion de 58%. (Cabrera , 2022)

En Uruguay en una investigacion que se realizo se puedo observar que el consumo de
clorhidrato de cocaina era mas utilizado por la poblacion e jévenes de 15 afios, donde la cocaina
una poderosa estimulante al sistema nervioso central. El sindrome de abstinencia por cocaina
se caracteriza por una ansiedad de quererla consumirla seguido de la letargia y la depresion el

cual en muchos de los casos existe el riesgo del suicidio.

Segun Pascale (2018) en una investigacion realizada en Uruguay la dependencia de

opiaceos en las mujeres embarazadas se presenta al cesar el consumo de alguna sustancia y
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produciendo sindrome de abstinencia caracterizado por el deseo de consumirla, creando
palpitaciones, aumento del ritmo cardiaco, aumento en la presion arterial, dolores de cabeza,

calambres, nduseas, vomitos y diarrea

En una investigacion realizada en Colombia sobre el consumo de droga en mujeres
gestantes se pudo observar que esta problematica trae consecuencia nefasta para el feto,
afectando la parte neuroldgica a largo plazo, incluyendo prematuros y sindrome de abstinencia,

afectando el cerebro del bebe, incluso muerte neonatal. (Ortiz et al., 2022)

En Mexico en la ciudad de Guadalajara se realizo una investigacion a hijos de madres
adictivas con sindrome de abstinencia en la unidad de cuidado intensivos en la invesigacion se
puedo observar que los nifios que nacian de madres que consumian droga los hijos
desarrollanban signos y sintomas con sindrome de abstinencia neonatal, donde un total de 2628

neonatas el 35% de los bebes desarrollaban en sindrome de abstinencia. (Sanchez et al., 2017)

Un estudio realizado por Diaz y Calderin (2020) sobre el rol de las enfermeras en el
manejo de medicamentos encontré que el 67% cumplia con este rol administrando
medicamentos a los pacientes que tenian dependencia del medicamento, mientras que el 33%
no lo seguia adecuadamente rol de administrar, los hallazgos sugieren que los cuidadores rara
vez consideran la aplicacion adecuada de este rol en pacientes con sindrome de abstinencia de

drogas.
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En un estudio realizado en Ecuador en la ciudad de Guayaquil donde se hizo una
recoleccion de daos se pudo observar que el consumo de droga en jovenes en edades
comprendida de 16 afios, los factores que influenciaron en el consumo de sustancias ilicita es
por la falta de apoyo familiar, la influencia del entorno familiar, y la sustancias que se identifico

entre los jovenes fue la marihuana. (Riofrio y Nascimeinto, 2018)

En una investigacion realizada en Quito a sustancias psicoativas se pudo observar que
el consumo de drogas legales e ilegales se presentaba mas en lo hombres jovenes entre edades
de 15 a 25 afios, el consumo de drogas por las mujeres era muy baja, y la droga mas consumidas
era la marihuana y extasis, los factores que los llevaba a consumir era violencia familiar, el
ambiente social en muchos de los casos los jovenes abusaban del alcohol en un 71% . (Vaca

y Vicente, 2021)
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CAPITULO V

5.1 CONCLUSIONES

Con la investigacion realizada podemos concluir que los principales factores que
influyen en el sindrome de abstinencia en gestantes de 15 a 25 afios estan relacionados con
niveles de ansiedad lo que desencadena dafios fisicos, psicologicos, y emocionales dando como
resultado la manifestacion de sintomas como la ansiedad, tension, depresion, dificultad para
concentrarse, hipersensibilidad al estrés, lo que provoca en la persona el querer volver a
consumir este tipo de sustancias adictivas, dejando grandes secuelas para la salud del ser

humano en este caso de las gestantes.

Pudimos concluir que el consumo frecuente de sustancia y después de un tiempo deja
de consumirla provoca sindrome de abstinencia y muchos de los factores que se dan por el
consumo de esa sustancia, depende de la edad, del entorno social, econémicas, caracteristicas

del embarazo y antecedentes del mismo.

El sindrome de abstinencia se da cuando una persona deja de consumir una sustancia
sin embrago, para que una persona consuma sustancias psicoactivas durante el embarazo, esta
influenciado por diferentes causas, el entorno cultural y social, donde se combinan otras
circunstancias como la pobreza, discriminacién, abandono educativo, falta de empleo,

violencia interpersonal, desintegracion familiar, antecedentes de abuso fisico y sexual.

La intervencion de enfermeria en paciente con sindrome de abstinencia en muy
importante al momento de la valorizacion, porque se ha demostrado el cuidado que realizan y
son parte indispensable y fundamental para la recuperacién, ya que ayudan atendiendo a cada
uno de los sintomas, gracias al cuidado de los enfermeros el tiempo en hospitalizacién ya a

reducir la necesidad de tratamientos farmacoldgico.
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