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Condición clínica al nacer los niños de madres 
con edad avanzada
(Clinical condition of the children at birth in mothers with older age)

Elvira Valenzo Catalán,* Ma. del Socorro Peña Alejandro**

RESUMEN

Objetivo: Identificar los problemas de salud de los recién nacidos de madres con edad avanzada. Se sabe que los niños de 
mujeres añosas tienen más riesgo de padecer enfermedades con relación a diversas condiciones maternas adversas, como el 
retraso del crecimiento intrauterino del feto y, por ende, prematurez al nacer, entre otros factores.
Métodos: Se desarrolló un estudio retrospectivo en recién nacidos de mujeres en edad avanzada que nacieron entre marzo de 
2012 y febrero de 2013 e ingresaron al área de neonatología.
Resultados: En el lapso de estudio, 59 niños nacieron de mujeres añosas e ingresaron al Servicio de Neonatología del Hospital 
(ISSSTE). La edad promedio de las madres fue de 38.8 años y de éstas, ocho fueron primigestas, 14 con enfermedad hiperten-
siva del embarazo y 11 con diabetes mellitus; en 29 de ellas los niños nacieron de manera prematura y en 27 de éstos hubo 
retardo en el crecimiento intrauterino, 41 tuvieron dos o más factores clínicos de riesgo.
Conclusión: Los embarazos de mujeres de edad avanzada implican per se serios problemas de salud para ellas y para los niños, 
ya que en éstos la prematurez es la principal causa de hospitalización.
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SUMMARY

Objective: To identify the health problems of newborns with elderly mother. Children of elderly women have more chance of having 
illnesses caused by adverse conditions, such as intrauterine growth retardation and prematurity, risk factors including maternal condi-
tions.
Methods: Retrospective, cross-sectional descriptive study, newborns elderly women born between March 2012 and February 2013 
and entered the area of neonatology.
Results: In the study period 59 children born to elderly women and admitted to the hospital neonatology (ISSSTE); the average age 
of mothers was 38.8 years, and of these eight were primiparous; 14 cases of hypertensive disease of pregnancy and 11 of diabetes 
mellitus; in 29 of these children were born prematurely and 27 of these were intrauterine growth retardation, 41 had two or more 
clinical risk conditions.
Conclusion: Pregnancies elderly women per se involve serious health problems for them as well as for children; children as prematurity 
was the leading cause of hospitalization.
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Se sabe que el embarazo y el parto son procesos natu-
rales, pero en determinadas condiciones la mujer ges-
tante tiene mayores riesgos de complicaciones que dan 

lugar a la morbilidad y mortalidad materna y perinatal, 
y desde hace algún tiempo es cada vez más frecuente 
el embarazo de mujeres mayores de 40 años que se 
consideran embarazos de alto riesgo para la mujer y su 
hijo, así como asociándose también a un mayor riesgo 
de defectos en el desarrollo y crecimiento de los niños.1 
Por eso, la Federación Internacional de Ginecólogos y 
Obstetras (FIGO) define la «edad materna avanzada» 
cuando la mujer es mayor de 35 años, y entre otros fac-
tores plantea una serie de enfermedades asociadas con 
la edad avanzada como:2 los trastornos hipertensivos y 
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la diabetes durante la gestación, dado que estos proble-
mas de salud en la mujer dan lugar al retraso en el cre-
cimiento intrauterino, la prematuridad y el nacimiento 
por cesárea; por otro lado, también estos niños suelen 
tener una puntuación baja del Apgar y riesgo de fallecer.

Por eso es que a partir de los 35 años se considera 
que la mujer tiene un mayor riesgo de que su hijo vaya 
a nacer con el síndrome de Down u otras alteraciones 
cromosómicas, es por eso que algunos autores mencio-
nan que el riesgo aumenta con la edad de la madre, por 
lo que se estima: un niño en 1,000 en la mujer de 34 
años o menos, uno de cada 365 entre los 35 y los 39 
años, uno de cada 109 entre 40 y 44 años y uno de cada 
30 a partir de los 45 años;3 por otra parte parece que la 
fecundidad en México ha disminuido, pues en el 2011 se 
estimaba una tasa de 39.9 por mil entre las mujeres de 
35 a 39 años, de 10.5 por mil entre las de 40 a 44 años 
y de 1.3 nacimientos por mil en las mujeres de 45 a 49 
años;4 cabe pues resaltar que el embarazo en las mayo-
res de 40 años plantea un alto riesgo,5,6 es por eso que en 
este estudio se tiene especial interés en dar a conocer los 
riesgos de los niños de madres en edad avanzada.

MÉTODOS

Se planeó un estudio acerca de los niños recién nacidos 
cuya madre era mayor de 35 años, todos nacidos en el 
Hospital Regional «Gral. Ignacio Zaragoza» del ISSSTE, 
que ingresaron al Servicio de Neonatología entre mar-
zo de 2012 a febrero de 2013. Se excluyeron los recién 
nacidos de mujeres añosas no nacidos en el hospital y 
aquéllos que ingresaron al servicio sin alguna enferme-
dad neonatal. De los expedientes se obtuvo información 
acerca de la edad de gestación, calculada por Capurro o 
Ballard, considerando como recién nacidos prematuros 
los menores de 36.6 semanas, de término a los de 37 
a 42 semanas y como postérmino a los mayores de 42 
semanas, también se registró el sexo, el peso corporal 
asociando éste según la edad de gestación, considerán-
dolo en peso bajo, adecuado y alto de acuerdo con los 
criterios de García Jurado. Por otra parte, el Apgar me-
nor de cinco a los cinco minutos fue considerado bajo. 
La información numérica obtenida de los niños se analizó 
de acuerdo con la estadística descriptiva, empleando el 
programa Microsoft Excel 2010 y STATA (Data Analysis 
and Statistical Software). El estudio fue aprobado por el 
Comité de Investigación y Ética del hospital.

RESULTADOS

En el lapso de estudio nacieron en el hospital 1,201 ni-
ños, de éstos 106 (8.8%) fueron de mujeres añosas y 

59 requirieron hospitalización: 33 (56%) del sexo fe-
menino y 26 (44%) del masculino, la media de edad en 
las madres fue de 38.8 años con un rango de 35 a 49 
años y con una escolaridad entre media y superior; por 
otra parte, más de la mitad de las madres habían tenido 
antes tres o más partos y únicamente ocho (13.5%) 
eran primigestas con un grado de escolaridad elevado 
y en cuatro de éstas su fecundación fue in vitro; sólo en 
seis casos (10%) el niño nació por vía vaginal y en 53 
(89.8%) fue por cesárea.

En cuanto a los antecedentes con relación a la salud 
de las madres, 14 tuvieron hipertensión durante el em-
barazo y 11 diabetes mellitus.

Tomando en cuenta el peso para su edad de gestación 
en los niños, 27 de ellos tuvieron al nacer peso bajo, en 
30 su peso fue normal y sólo dos niños registraron un 
peso alto al nacer, relacionados con la fetopatía diabética.

En la figura 1 se observa que 29 (49%) fueron niños 
prematuros y la mayoría con prematurez tardía, en el 
cuadro I se pueden ver las principales complicaciones 
patológicas, en 41 de los niños se encontraron entre 
dos a seis problemas asociados; entre ellos cuatro tu-

Cuadro I. Condición clínica de los 59 niños al nacer.

Condición clínica n

Prematurez 29
Peso bajo 27
Apgar bajo 17
Síndrome de dificultad respiratoria 15
Síndrome de adaptación pulmonar 14
Hijo de madre con enfermedad hipertensiva 14
Hijo de madre diabética 11
Taquipnea transitoria del recién nacido 6
Malformaciones y/o cromosomopatías 6
Riesgo de sepsis 5
Hijo de madre con enfermedad tiroidea 3
Trauma obstétrico 1
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Figura 1. Edad de gestación de los niños al nacer.
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vieron el síndrome de Down y en dos hubo malforma-
ciones: en uno por bridas amnióticas y en otro por mal-
formación anorrectal.

DISCUSIÓN

En el sentido histórico de este hospital ocurren cerca 
de 9% de embarazos de mujeres con edad avanzada, 
en cambio Cleary-Goldman7 informa que reporta 35% 
de éstos en países subdesarrollados.

La mayoría de las madres de este estudio tenían una 
educación entre media y superior, en las que ocho de 
ellas eran primigestas; son características que reflejan 
cambios socioculturales y el progreso médico.

Por otro lado, este estudio parece coincidir con lo infor-
mado por O’Reilly,2 quien señala que el riesgo de complica-
ciones fetales aumenta con relación a la edad de la madre.

El riesgo más frecuente encontrado en este estudio 
fue la prematurez tardía (34 a 36 semanas), tal como 
ha sido informado por Osorno,8 quien menciona que el 
embarazo en mujeres mayores de 35 años es un factor 
de riesgo asociado con el nacimiento de niños prema-
turos. De tal manera que esto explica que 17 niños del 
estudio registraran un índice de Apgar bajo.

Con respecto a la restricción del crecimiento intra-
uterino, otros autores9 informan que es la segunda cau-
sa de morbilidad en los embarazos de mujeres añosas 
(40%), este autor comenta que a mayor edad de la ma-
dre la repercusión en el crecimiento fetal se incrementa.

El embarazo en las mujeres de edad avanzada suele 
asociarse con enfermedades crónicas como la hiperten-
sión, tal vez la más frecuente, guarda cierta relación con 
la restricción del crecimiento intrauterino y la prema-
turez, lo que ha sido ampliamente descrito por Gómez 
Gómez10 como aconteció en este estudio. Respecto a 
la diabetes mellitus, la frecuencia de ésta ha sido infor-
mada por Forsbach11 en 7% de los casos.

Por otra parte, se informa12 que en las madres de 
edad avanzada aumenta el riesgo de tener hijos con al-
teraciones cromosómicas, por lo que cabe mencionar 
que cuatro de los niños de este estudio tuvieron síndro-
me de Down, es decir, con una frecuencia de uno por 
cada 21 niños.

De los 59 niños, 18 ingresaron al área de hospitali-
zación con un solo diagnóstico y en el resto de éstos 
tuvieron dos o más problemas, sólo en un niño se regis-
traron seis condiciones de riesgo, lo que dio lugar a una 
atención médica de mayor complejidad.

Los embarazos de mujeres con edad avanzada per se 
implican serios problemas de salud, tanto para las ma-
dres como para los recién nacidos, por lo que es nece-
sario concientizar a estas mujeres acerca de los riesgos: 
adoptando cuidados particulares y con el seguimiento 
del embarazo en las instituciones especializadas, ya que 
la maternidad es un derecho de todas las mujeres, por 
lo que deben estar conscientes de su responsabilidad.
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