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Resumen 
 

Complicaciones materno perinatales del embarazo doble en pacientes atendidas en el 

Hospital Antonio Lorena Cusco, 2017, estudio cuyo objetivo fue determinar las 

complicaciones materno perinatales del embarazo doble, investigación descriptiva, de 

corte transversal, cuantitativa, con diseño no experimental, retrospectivo. Resultados: la 

incidencia del embarazo doble en pacientes atendidas en el Hospital Antonio Lorena 

Cusco, durante el año 2017 es de 1.3%; las complicaciones maternas durante la 

gestación en embarazo doble en pacientes atendidas en el Hospital Antonio Lorena 

Cusco, durante el año 2017 fue de trastornos hipertensivos en un 40%, amenaza de parto 

pre término 26%, ruptura prematura de membranas 20%, 10% hemorragia y trastorno de 

líquido amniótico, 8% sufrimiento fetal agudo y 4% diabetes, las complicaciones en el 

intraoperatorio están presentes en el 8% representando el 100% de las cuales el 88% 

presento hipotonía uterina, 8% presento eclampsia  y el 4% presento atonía uterina, en 

el post operatorio se evidencio con el 30% representando el 100%  de los cuales el 50% 

fue por presentar anemia post operatorio, en el 32% infección de herida operatoria y en 

el 18% hemoperitoneo, siendo el 70% de gestantes que no presentaron ninguna 

complicación post operatoria; las complicaciones perinatales son APGAR menor de 7 

en el 4%, el bajo peso 42% y la edad gestacional menor de 37 semanas en el 56%; 

patologías como ictericia 12%, retardo de crecimiento intrauterino 4%; la mortalidad 

perinatal fue de 6%. Conclusiones: la incidencia del embarazo doble es 1.3%, la 

complicación materna más frecuente es trastorno hipertensivo y perinatal es edad 

gestacional menor de 37 semanas.    
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Abstract 
 

Maternal and perinatal complications of double pregnancy in patients seen at the 

Antonio Lorena Hospital in Cusco, 2017, whose objective was to determine the 

maternal and perinatal complications of double pregnancy, descriptive, cross-sectional, 

quantitative research, with a non-experimental, retrospective design. Results: the 

incidence of double pregnancy in patients treated at the Antonio Lorena Hospital in 

Cusco, during the year 2017 is 1.3%; maternal complications were hypertensive 

disorders 30%, threatened premature birth 14%, premature rupture of membranes 12%, 

10% hemorrhage and amniotic fluid disorder, 8% acute fetal distress and 4% diabetes, 

intraoperatively 4% presented hypotonia uterine, 2% eclampsia and 2% uterine atony; in 

the operating room, 24% presented post-operative anemia, 4% operative wound 

infection and 2% hemoperitoneum; the PERGAR perinatal complications younger than 

7 in 4%, the low weight 42% and the gestational age less than 37 weeks in 56%; 

pathologies such as jaundice 12%, intrauterine growth retardation 4%; perinatal 

mortality was 6%. Conclusions: the incidence of pregnancy is 1.3%, the most common 

maternal complication is hypertensive disorder and gestational age less than 37 weeks.  
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