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Anexo I: Resultados de la estadística analítica 

Resultados del análisis de asociación  

PREECLAMPSIA 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 68 (84,0%) 13 (16,0%) 81 
Chi2 = 0,383 

p = 0,536 
SÍ 82 (87,2%) 12 (12,8%) 94 

Total 150 (85,7%) 25 (14,3%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 59 (93,7%) 4 (6,3%) 63 
Chi2 = 6,648 

p = 0,010 
SÍ 36 (76,6%) 11 (23,4%) 47 

Total 95 (86,4%) 15 (13,6%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos 

>38 

NO 31 (86,1%) 5 (13,9%) 36 
Chi2: 2,114 

p: 0,146 
SÍ 3 (60,0%) 2 (40,0%) 5 

Total 34 (82,9%) 7 (17,1%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 141 (86,0%) 23 (14,0%) 164 
Chi2: 0,146 

p: 0,703 
SÍ 9 (81,8%) 2 (18,2%) 11 

Total 150 (85,7%) 25 (14,3%) 175 
Tabla 15: Asociación del evento 'preeclampsia' con las distintas variables predictivas. 

 

 

COMPLICACIONES PUERPERALES GRAVES 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 77 (95,1%) 4 (4,9%) 81 
Chi2 = 0,869 

p = 0,351 
SÍ 86 (91,5%) 8 (8,5%) 94 

Total 163 (93,1%) 12 (6,9%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 60 (95,2%) 3 (4,8%) 63 
Chi2 = 0,137 

p = 0,711 
SÍ 44 (93,6%) 3 (6,4%) 47 

Total 104 (94,5%) 6 (5,5%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos > 

38 

NO 34 (94,4%) 2 (5,6%) 36 
Chi2: 0,292 

p: 0,589 
SÍ 5 (100,0%) 0 (0,0%) 5 

Total 39 (95,1%) 2 (4,9%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 154 (93,9%) 10 (6,1%) 164 
Chi2: 2,357 

p: 0,125 
SÍ 9 (81,8%) 2 (18,2%) 11 

Total 163 (93,1%) 12 (6,9%) 175 
Tabla 16:  Asociación del evento 'complicaciones puerperales graves' con las distintas variables predictivas. 
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PREMATURIDAD 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 62 (76,5%) 19 (23,5%) 81 
Chi2 = 0,228 

p = 0,633 
SÍ 69 (73,4%) 25 (26,6%) 94 

Total 131 (74,9%) 44 (25,1%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 58 (92,1%) 5 (7,9%) 63 
Chi2 = 13,411 

p < 0,001 
SÍ 30 (63,8%) 17 (36,2%) 47 

Total 88 (80,0%) 22 (20,0%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos > 

38 

NO 29 (80,6%) 7 (19,4%) 36 
Chi2: 8,201 

p: 0,004 
SÍ 1 (20,0%) 4 (80,0%) 5 

Total 30 (73,2%) 11 (26,8%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 123 (75,0%) 41 (25,0%) 164 
Chi2: 0,028 

p: 0,866 
SÍ 8 (72,7%) 3 (27,3%) 11 

Total 131 (74,9%) 44 (25,1%) 175 
Tabla 18: Asociación del evento 'prematuridad' con las distintas variables predictivas. 

  

INGRESO MATERNO EN UCI 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 80 (98,8%) 1 (1,2%) 81 
Chi2 = 0,011 

p = 0,916 
SÍ 93 (98,9%) 1 (1,1%) 94 

Total 173 (98,9%) 2 (1,1%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 63 (100,0%) 0 (0,0%) 63 
Chi2 = 2,730 

p = 0,098 
SÍ 45 (95,7%) 2 (4,3%) 47 

Total 108 (98,2%) 2 (1,8%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos > 

38 

NO 36 (100,0%) 0 (0,0%) 36 

NA SÍ 5 (100,0%) 0 (0,0%) 5 

Total 41 (100,0%) 0 (0,0%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 163 (99,4%) 1 (0,6%) 164 
Chi2: 6,563 

p: 0,010 
SÍ 10 (90,9%) 1 (9,1%) 11 

Total 173 (98,9%) 2 (1,1%) 175 
Tabla 17: Asociación del evento 'ingreso materno en UCI' con las distintas variables predictivas. 
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ACIDOSIS NEONATAL 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 79 (97,5%) 2 (2,5%) 81 
Chi2 = 2,210 

p = 0,137 
SÍ 87 (92,6%) 7 (7,4%) 94 

Total 166 (94,9%) 9 (5,1%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 60 (95,2%) 3 (4,8%) 63 
Chi2 = 0,635 

p = 0,426 
SÍ 43 (91,5%) 4 (8,5%) 47 

Total 103 (93,6%) 7 (6,4%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos > 

38 

NO 36 (100,0%) 0 (0,0%) 36 
Chi2: 7,380 

p: 0,007 
SÍ 4 (80,0%) 1 (20,0%) 5 

Total 40 (97,6%) 1 (2,4%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 155 (94,5%) 9 (5,5%) 164 
Chi2: 0,636 

p: 0,425 
SÍ 11 (100,0%) 0 (0,0%) 11 

Total 166 (94,9%) 9 (5,1%) 175 
Tabla 20: Asociación del evento 'acidosis neonatal' con las distintas variables predictivas. 

  

NACIDO PEG 

 NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 48 (59,3%) 33 (40,7%) 81 
Chi2 = 14,250 

p < 0,001 
SÍ 29 (30,9%) 65 (69,1%) 94 

Total 77 (44,0%) 98 (56,0%) 175 

 NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 28 (44,4%) 35 (55,6%) 63 
Chi2 = 1,214 

p = 0,271 
SÍ 16 (34,0%) 31 (66,0%) 47 

Total 44 (40,0%) 66 (60,0%) 110 

 NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos  

> 38 

NO 15 (41,7%) 21 (58,3%) 36 
Chi2: 0,005 

p: 0,943 
SÍ 2 (40,0%) 3 (60,0%) 5 

Total 17 (41,5%) 24 (58,5%) 41 

 NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 71 (43,3%) 93 (56,7%) 164 
Chi2: 0,530 

p: 0,467 
SÍ 6 (54,5%) 5 (45,5%) 11 

Total 77 (44,0%) 98 (56,0%) 175 
Tabla 19: Asociación del evento ‘nacido PEG’ con las distintas variables predictivas. (CMV: citomegalovirus; PEG: 
Pequeño para Edad Gestacional) 
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INGRESO NEONATAL 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 54 (66,7%) 27 (33,3%) 81 
Chi2 = 2,793 

p = 0,095 
SÍ 51 (54,3%) 43 (45,7%) 94 

Total 105 (60,0%) 70 (40,0%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 47 (74,6%) 16 (25,4%) 63 
Chi2 = 6,518 

p = 0,011 
SÍ 24 (51,1%) 23 (48,9%) 47 

Total 71 (64,5%) 39 (35,5%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos > 

38 

NO 23 (63,9%) 13 (36,1%) 36 
Chi2: 7,276 

p: 0,007 
SÍ 0 (0,0%) 5 (100,0%) 5 

Total 23 (56,1%) 18 (43,9%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 100 (61,0%) 64 (39,0%) 164 
Chi2: 1,035 

p: 0,309 
SÍ 5 (45,5%) 6 (54,5%) 11 

Total 105 (60,0%) 70 (40,0%) 175 
Tabla 21: Asociación del evento 'ingreso neonatal' con las distintas variables predictivas. 

 

 

MUERTE INTRAUTERINA 

  NO SÍ Total  

Peso fetal 
estimado < p3 

NO 77 (95,1%) 4 (4,9%) 81 
Chi2 = 1,038 

p = 0,318 
SÍ 92 (97,9%) 2 (2,1%) 94 

Total 169 (96,6%) 6 (3,4%) 175 

  NO SÍ Total  

Doppler 
patológico 

NO 62 (98,4%) 1 (1,6%) 63 
Chi2 = 0,722 

p = 0,395 
SÍ 45 (95,7%) 2 (4,3%) 47 

Total 107 (97,3%) 3 (2,7%) 110 

  NO SÍ Total  

Ratio 
angiogénicos > 

38 

NO 36 (100,0%) 0 (0,0%) 36 

NA SÍ 5 (100,0%) 0 (0,0%) 5 

Total 41 (100,0%) 0 (0,0%) 41 

  NO SÍ Total  

Primoinfección 
CMV 

NO 158 (96,3%) 6 (3,7%) 164 
Chi2: 0,417 

p: 0,519 
SÍ 11 (100,0%) 0 (0,0%) 11 

Total 169 (96,6%) 6 (3,4%) 175 
Tabla 22: Asociación del evento 'muerte intrauterina’ con las distintas variables predictivas. NA: no aplica. 
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Resultados de la regresión logística  

Variable predictiva Evento OR IC95% p 

Doppler patológico Preeclampsia 4,6 1,4 - 15,7 0,014 

Primoinfección CMV Ingreso materno en UCI 16,5 1,0 - 283,6 0,053 

Ratio angiogénicos > 38 Prematuridad 13,3 1,2 - 143,2 0,032 

Peso fetal estimado < p3 Nacido PEG 3,3 1,8 - 6,1 < 0,001 

Ratio angiogénicos > 38 Acidosis neonatal 4,0 x 108 0,0 - … 0,998 

Ratio angiogénicos > 38 Ingreso neonatal 3,6 x 109 0,0 - … 0,999 

Tabla 23: Análisis de regresión logística de variables predictivas y eventos finales. (CMV: citomegalovirus; PEG: 
Pequeño para Edad Gestacional; UCI: Unidad de Cuidados Intensivos) 

 

Resultados del rendimiento diagnóstico  

PREECLAMPSIA 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 48,0 45,3 12,8 84,0 
Doppler patológico 73,3 62,1 23,4 93,7 
Ratio angiogénicos > 38 28,6 91,2 40,0 86,1 
Primoinfección CMV 8,0 94,0 18,2 86,0 

Tabla 24: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'preeclampsia'. (CMV: 
citomegalovirus) 

COMPLICACIONES PUERPERALES GRAVES 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 66,7 47,2 8,5 95,1 
Doppler patológico 50,0 57,7 6,4 95,2 
Ratio angiogénicos > 38 0,0 87,2 0,0 94,4 
Primoinfección CMV 16,7 94,5 18,2 93,9 

Tabla 25: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'complicaciones 
puerperales graves'. (CMV: citomegalovirus) 

INGRESO MATERNO EN UCI 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 50,0 46,2 1,1 98,8 
Doppler patológico 100,0 58,3 4,3 100,0 
Ratio angiogénicos > 38 NA 87,8 0,0 100,0 
Primoinfección CMV 50,0 94,2 9,1 99,4 

Tabla 26: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'ingreso materno en 
UCI'. NA: no aplica. (CMV: citomegalovirus; UCI: Unidad de Cuidados Intensivos) 
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PREMATURIDAD 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 56,8 47,3 26,6 76,5 
Doppler patológico 77,3 65,9 36,2 92,1 
Ratio angiogénicos > 38 36,4 96,7 80,0 80,6 
Primoinfección CMV 6,8 93,9 27,3 75,0 

Tabla 27: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'prematuridad'. (CMV: 
citomegalovirus) 

NACIDO PEG 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 66,3 62,3 69,1 59,3 
Doppler patológico 47,0 63,6 66,0 44,4 
Ratio angiogénicos > 38 12,5 88,2 60,0 41,7 
Primoinfección CMV 5,1 92,2 45,5 43,3 

Tabla 28: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'nacido PEG'. (CMV: 
citomegalovirus; PEG: Pequeño para Edad Gestacional) 

ACIDOSIS NEONATAL 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 77,8 47,6 7,4 97,5 
Doppler patológico 57,1 58,3 8,5 95,2 
Ratio angiogénicos > 38 100,0 90,0 20,0 100,0 
Primoinfección CMV 0,0 93,4 0,0 94,5 

Tabla 29: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'acidosis neonatal'. 
(CMV: citomegalovirus) 

INGRESO NEONATAL 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 61,4 51,4 45,7 66,7 
Doppler patológico 59,0 66,2 48,9 74,6 
Ratio angiogénicos > 38 27,8 100,0 100,0 63,9 
Primoinfección CMV 8,6 95,2 54,5 61,0 

Tabla 30: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de 'ingreso neonatal'. 
(CMV: citomegalovirus) 

MUERTE INTRAUTERINA 

Estimador Sensibilidad Especificidad VPP VPN 

Peso fetal estimado < p3 33,3 45,6 2,1 95,1 
Doppler patológico 66,7 57,9 4,3 98,4 
Ratio angiogénicos > 38 NA 87,8 0,0 100,0 
Primoinfección CMV 0,0 93,5 0,0 96,3 

Tabla 31: Rendimiento diagnóstico de las distintas variables pronósticas para la predicción de ’muerte intrauterina’. 
(CMV: citomegalovirus; NA: no aplica) 
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Anexo II: Autorización Dirección Médica 
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Anexo III: Dictamen CEICA 
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