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Introducción: En México las principales causas de hemorragia post parto se dividen en cuatro, siendo la más frecuente la atonía uterina (Hernández, 2016).

Durante la hemorragia el organismo tratara de compensar la pérdida sanguínea; el choque hipovolémico consiste a una disminución de la volemia en el

espacio extracelular, lo que provoca un desequilibrio hidroelectrolítico que tiene como consecuencia una disfunción vascular. De León en 2018 menciona la

utilidad del índice de choque como valor predictivo para el requerimiento de transfusión en hemorragia obstétrica.

Material y Métodos: Estudio ambispectivo, descriptivo, observacional y analítico, efectuado con base a la revisión de expedientes clínicos del 2019 a 2022,

con el diagnostico de Hemorragia obstétrica en HGZN. Calculo del índice de choque obstétrico al momento de activación de código oro. Análisis de signos

vitales, gasometría arterial, hemoglobina de ingreso, perdidas sanguíneas, tipos de componentes sanguíneos administrados.

Resultados: Se analizó un total de 120 pacientes con hemorragia obstétrica, de los cuales 89 pacientes (74.16%) presentaron un Índice de Choque ≤0.89

(Normal) y 31 pacientes (25.83%) presentaron un Índice de Choque ≥0.9. El índice de Choque ≥0.9 tuvo una asociación significativa con una perdida

sanguínea de 1244±531 ml (p< 0.021), con la necesidad de transfusión de concentrados eritrocitarios (p< 0.0001) y de plasmas frescos congelados (p<0-002).

A nivel gasométrico tuvo una correlación negativa el índice de choque ≥0.9 con la hemoglobina transoperatoria (p<0.001). De la misma forma hubo una

asociación significativa con un Índice de Choque ≥0.9 con la necesidad de manejo en una unidad de cuidados intensiva (p<0.044).

Discusión: a partir de los hallazgos encontrados, se puede aceptar la hipótesis general que establece una relación del índice de choque y gasometría arterial 

como predictor de severidad. Estos resultados guardan relación con el estudio De León (2018), quien establece  que el índice de choque sirve como factor 

predictor para el requerimiento de transfusión en la hemorragia obstétrica., así como una relación con las perdida sanguínea.

Conclusión: En esta tesis se determino que un índice de Choque ≥0.9 se asocio con mayor perdidas sanguíneas, así como la necesidad de transfusión de 

hemocomponentes y el manejo en una unidad de cuidados intensivos. Se obtuvo una correlación entre el índice de choque y la hemoglobina gasométrica. Se 

puede determinar como un factor predictor de severidad  en aquellas pacientes con hemorragia obstétrica.
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