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RESUMEN

La infeccidn en las vias urinarias en las mujeres embarazadas se caracteriza por la
proliferacion de microorganismos patdogenos en el tracto urinario, los mismos que
son provenientes de la parte terminal del intestino grueso y puede ingresar por la
uretra e infectar el aparato urinario. En las gestantes existe un mayor riesgo de sufrir
dicha patologia, puesto que, se producen cambios normales en la fisiologia urinaria.
En la actualidad representa uno de los principales factores de riesgo para
complicaciones prenatales, que van desde el aborto espontaneo hasta la sepsis
neonatal. Por lo tanto, es importante determinar los factores influyentes en esta
enfermedad y de esta manera contribuir a la prevencion y deteccién oportuna con el
fin de disminuir la morbimortalidad materno fetal. Objetivo. - determinar los factores
que influyen en las infecciones de las vias urinarias en las gestantes adolescentes.
Materiales y Métodos. - es una investigacion cuantitativa, transversal y prospectiva.
Método de recoleccidén de datos. - la utiliza la encuesta. Resultados. - en las
infecciones del tracto urinario en embarazadas adolescentes influyen la edad, la
procedencia y el nivel de educacion, existe cierto déficit de conocimientos y sobre

todo de disciplina al aplicar practicas preventivas para dicha patologia.

PALABRAS CLAVE: factores, infeccion, vias urinarias, gestante, adolescente.
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ABSTRACT

Infection in the urinary tract in pregnant women is characterized by the
proliferation of pathogenic microorganisms in the urinary tract, which are from the
terminal part of the large intestine and can enter the urethra and infect the urinary
system. In pregnant women there is a greater risk of suffering from this pathology,
since normal changes occur in urinary physiology. Currently, it represents one of
the main risk factors for prenatal complications, ranging from miscarriage to
neonatal sepsis. Therefore, it is important to determine the influencing factors in
this disease and in this way contribute to prevention and timely detection in order
to reduce maternal-fetal morbidity and mortality. Objective. - determine the
factors that influence urinary tract infections in adolescent pregnant women.
Materials and Methods.- is a quantitative, transversal and prospective
investigation. Method of data collection.- the survey uses. Results. - In the urinary
tract infections in pregnant adolescents influence the age, the origin and the level
of education, there is a certain lack of knowledge and especially of discipline

when applying preventive practices for this pathology.

Key words: factors, infection, urinary tract, pregnant, adolescent.
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INTRODUCCION

Durante el embarazo se producen alteraciones anatomicas Y fisiolégicas en el
tracto urinario durante el embarazo, por lo general se encuentra libre de
bacterias, sin embargo estas ascienden desde la zona rectal y pueden originar
infecciones en las vias urinarias, tales como cistitis, pielonefritis, etc., dichas
patologias estan relacionadas con el incremento del riesgo de parto pre término
y retardo del crecimiento intrauterino. Ademas, se considera la causa mas
frecuente por la que la mujer embarazada es hospitalizada, cabe indicar que la
décima parte de estos casos suele complicarse agregando la integridad materno-
fetal. (1)

Segun la OMS (Organizacién Mundial de la Salud), considera que el mundo
existe un uso desmesurado de antibioticos y éste a su vez representa una de las
principales causas de la resistencia bacteriana, lo cual indica un gran problema
para la salud publica de los paises. Ademas, se asocia el desconocimiento , la
prolongacion de la terapéutica mas alla de lo necesario, manejo inadecuado de
dosis por parte de la paciente; y la poca adherencia al tratamiento como factores

de riesgo para el incremento o de la resistencia bacteriana (2).

En Latinoamérica, se conoce que entre el 2% y 10% de las mujeres gestantes
sin antecedentes patoldgicos, desarrollar bacteriuria y si no son tratadas
adecuadamente las cifras de pielonefritis pueden ascender hasta un 50%, cabe
indicar que esta patologia esta estrechamente relacionada con la enfermedad
renal aguda, sepsis bacteriana, septicemiay shock séptico. Al no diagnosticarse
y tratarse de manera oportuna la paciente esta en riesgo de desarrollar infeccion
a nivel renal la cual puede originar una sepsis generalizada y la paciente puede

requerir cuidados intensivos. (2)

En Ecuador mas del 27% de partos pre término tienen una asociacion clinica
con infeccion en las vias urinarias, sin embargo, la patogénesis de la contraccién
uterina aun no estéa clara. En un estudio realizado en el pais durante el afio 2002

se identificaron aproximadamente 110 mujeres gestantes, las cuales



presentaban infeccion a nivel de las vias urinarias y segun el analisis en 4 de

ellas se desarrollo infeccion en el tracto urinario alto. (2)

La sintomatologia puede variar, entre las manifestaciones clinicas mas
frecuentes tenemos tenesmo vesical, polaquiuria, disuria, alza térmica, dolor
abdominal, entre otros. Cabe indicar, que los nuevos antibidticos que producen
concentraciones urinarias y tisulares elevadas se pueden administrar por via
oral, no son neurotdxicos y redujeron en forma significativa la necesidad de
internacion debido a infeccion grave. Los tratamientos mas cortos y los
antibioticos profilacticos permitieron disminuir la tasa de mortalidad y el coste

asociado a la cistitis recurrente en las mujeres. (3)

La etiologia es multifactorial para las infecciones en el tracto urinario, filme de
diagnostico mas eficaz para confirmar la patologia es el cultivo de orina. Es
preciso recolectar de manera adecuada la muestra, dado que, en algunos casos
el diagndstico es equivoco por el mal tratamiento que se le da a la muestra de
orina. (3) Se considera que el factor de riesgo mas importante en las
infecciones de las vias urinarias es el mismo embarazo, dado que , las mujeres
pueden adquirir la infeccién en cualquier momento del transcurso de su vida,
sin embargo el estado de gestacion las predispone y aumenta el riesgo

materno- fetal.

Teniendo en cuenta que es frecuente la publicacion mundial de datos
epidemioldgicos en relacién a la infeccidon de las vias urinarias y que los estudios
tienen como objetivo proveer informacion acerca de los factores influyentes en
las infecciones de las vias urinarias en una poblacion gestante adolescente que
acuden a un centro de atencion privado, se utiliza como instrumento de

recoleccion de datos la encuesta, la misma que se realiza sobre las pacientes.



CAPITULO |

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La infeccion y del tracto urinario es considerada una de las complicaciones que
se dan con mayor frecuencia durante el embarazo, estas aumentan las cifras de
morbilidad materna y perinatal, por lo tanto, es de gran importancia el manejo
de dicha patologia que implica desde la deteccion de bacterias en la orina. Las
gestantes con antecedentes patologicos de infeccién urinaria son las mas
propensas a complicarse durante la gestacion, esto no quiere decir que las

embarazadas sin antecedentes no puedan desarrollar la infeccion. (4)

El gran problema radica en las complicaciones que se pueden dar sobre todo en
el tracto urinario alto que aumentan el riesgo de parto pre término y de recién
nacido con bajo peso al nacer, tanto asi, que las cifras nos indican que el 75%
de las muertes perinatales y la mitad de las secuelas neuroldgicas se atribuyen
a la prematuridad del producto. Se estima que entre el 5 al 10% de todos los
embarazos (5). La manera mas eficaz de prevenir dicho cuadro es mediante el
control prenatal en el cual se detectaran tempranamente las posibles

alteraciones (3).

Dado el contacto que se tiene con la institucion donde se realiza el estudio, se
ha observado gran afluencia de mujeres adolescentes en estado de gestacién
y que manifiestan sintomatologia compatible con infeccion en las vias urinarias,
se infiere que dicha poblacion se encuentra en mayor riesgo de presentar
anomalias durante el embarazo, por lo cual se realiza el presente estudio en
un hospital de la mujer Alfredo Pulson en la ciudad de Guayaquil, en el
periodo de tiempo entre octubre del 2017 hasta diciembre del 2017. Expuesto lo
anterior nos planteamos la siguiente interrogante que direcciona la investigacién
¢ Cuales son los factores que influyen en las infecciones de las vias urinarias
en gestantes adolescentes atendidas en la consulta del Hospital de la mujer

Alfredo Pulson?



1.2. PREGUNTAS DE INVESTIGACION

¢ Qué caracteristicas epidemiolégicas presentan las gestantes
adolescentes atendidas en el Hospital Alfredo G. Pulson de la ciudad de

Guayaquil?

¢,Cuales son los conocimientos acerca de las infecciones en las vias
urinarias que poseen las gestantes adolescentes atendidas en el

Hospital Alfredo G. Pulson de la ciudad de Guayaquil?

¢, Cuales son los principales factores que influyen en las infecciones
de vias urinarias en las gestantes adolescentes atendidas en el Hospital
Alfredo G. Pulson de la ciudad de Guayaquil?



1.3. JUSTIFICACION

La presente investigacion se sustenta enla teoria de enfermeria del déficit
de cuidados descrita por Dorothea Orem, enlas misma que se enuncia la
ayuda al individuo para que lleve a cabo por si mismo acciones de
recuperacion, conservacion y mantenimiento de la salud, utilizando como medio
el apoyo educativo. Al aplicar lo antes mencionado en las gestantes
adolescentes, se dice que el brindar una atencion integral y de manera continua
a la embarazada, implica atencion desde la deteccion del embarazo hasta la
finalizacion de éste, involucra un enfoque preventivo asi como de diagndstico y
de tratamiento de forma oportuna de las vias urinarias para disminuir la tasa de

morbimortalidad materno fetal.

Un motivo mas para profundizar acerca la tematica propuesta, dado que es una
enfermedad muy frecuente en nuestro medio por lo que sus complicaciones
ponen enriesgo la diada materno-fetal afectando la economia de los sistemas
de salud usando recursos en una enfermedad prevenible y que se combate
con instruccién en mujeres gestantes acerca de los cuidados que deben tener
durante el embarazo para evitar contraer dichas infecciones, este seria otro

motivo mas para profundizar acerca la tematica propuesta.

El presente proyecto investigativo tiene como finalidad aportar en conocimiento
en las usuarias  sirviendo como material de apoyo , debido al bajo
conocimiento y deficiente cultura que tienen las usuarias sobre las infecciones

de vias urinarias.



1.4. OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo general
- Determinar los factores que influyen enlas infecciones de vias urinarias
en gestantes adolescentes atendidas en el Hospital Alfredo G. Pulson de

la ciudad de Guayaquil.

1.4.2. Objetivos especificos

- ldentificar  caracteristicas  epidemiolégicamente a las gestantes
adolescentes atendidas en el Hospital Alfredo G. Pulson de la ciudad

de Guayaquil.

- Determinar los conocimientos acerca de las infecciones en las vias
urinarias que poseen las gestantes adolescentes atendidas en el
Hospital Alfredo G. Pulson de la ciudad de Guayaquil.

- ldentificar los principales factores que influyen en las infecciones de
vias urinarias en las gestantes adolescentes atendidas en el Hospital

Alfredo G. Pulson de la ciudad de Guayaquil.



CAPITULO Il

2. FUNDAMENTACION CONCEPTUAL
2.1. MARCO REFERENCIAL
Es importante mencionar un segundo estudio acerca de los “Factores de
riesgo que influyen en las infecciones del tacto urinario ” se determiné que la
enfermedad era mas frecuente en las embarazadas que provenian de areas
urbanas, en el mejor de los casos habian culminado la secundaria, se
ocupaban en los quehaceres domésticos y tenian antecedentes patoldgicos

relacionados con infeccion del tracto urinario (6).

Sus incidencias de las infecciones de las vias urinarias en Ecuador bordean
el 15 %, resalta que en el norte del pais las cifras se acercaron al 9% durante el
afio 2016. En paises subdesarrollados se asocia el parto pretérmino como
posible consecuencia de la infeccion en mencion, esto representa aumento de

los costos de salud y cifras de mortalidad. (6).



2.2. MARCO TEORICO

2.2.1. Aparato Urinario

El tracto urinario se compone de la siguiente manera:

Un par de érganos ubicados en la parte posterior del térax,

son los encargados de regular el hidroelectrolitico,

Rifiones . o .
secrecion de hormonas y vitaminas, influye sobre la
producciéon de hematies.
] Conductos que conducen la orina desde los rifiones hasta
Ureteres .
la vejiga.
Organo triangulado compuesto  por musculatura

Vejiga | membranosa, su principal funcién es recolectar la orina, en

los adultos su capacidad oscila entre 700 y 800 ml (7)

Conducto que conduce la orina proveniente de la vejiga

U hacia el exterior del organismo por medio del meato urinario,
retra
dicha accion se denomina miccion (8).

Los rifiones cumplen la funcién de producir la orina para luego ser
eliminada por medio de la pelvis renal vy calices renales, sirviendo como
reservorio la vejiga y usando como canal de salida la uretra. El tracto urinario
es considerado estéril y tiene algunos mecanismos para librarse de las
infecciones, uno de estos es el flujo urinario el cual arrastra a los
microorganismos patdgenos en direccion hacia la salida. Es importante
mantener la acidez de la orina, dado que, las bacterias se multiplican en

medios alcalinos. Los rifiones también se encargan de secretar hormonas (9).

2.2.2. Infeccidn del tracto urinario

Representa una de las enfermedades mas frecuentes que acontecen
durante la etapa de gestacion en la cual se dan cambios anatomo-fisiologicos
que pueden contribuir a la aparicion de dicha patologia. Por lo general la
causan bacterias que proliferan en el aparato urinario afectando la parte

inferior o por via sanguinea afectando la parte superior del tracto urinario.



Las complicaciones repercuten tanto enla madre como en el hijo, entre éstas
pueden estar el parto pretérminoy el bajo peso del recién nacido (10).
Por otro lado, las embarazadas que carecen de recursos econémicos ,
viven en zonas rurales y carecen de educacion son propensas a enfermar de

dicha patologia (13).

2.2.3. Datos epidemioldgicos

Datos sobre obstetricia que datan partir de los afios cincuenta, mencionan
gue las gestantes presentan una mayor predisposicion para adquirir infecciones
en las vias urinarias. El 5% de las embarazadas que presentan la infeccion
también presentaron complicaciones durante la gestacion. En los mismos
estudios se determind que los recién nacidos fueron prematuros y los valores de
mortalidad neonatal aumentaron hasta 3 veces. En conclusion, la deteccion
oportuna de dicha infeccion ayuda a prevenir complicaciones como pielonefritis,
prematuridad, bajo peso al nacer en al menos la décima parte de los casos
(15) (14).

2.2.4.Adolescencia y sexualidad

La etapa de adolescencia se la conoce como la instancia de transicidon entre la
nifiez y la adultez de una persona, se considera que esta fase se encuentra entre
los diez y diecinueve afos y es en este tiempo que se desarrollan los caracteres
sexuales secundarios. En esta etapa, se presentan diversos procesos
fisiol6gicos y psicologicos en el adolescente encaminados hacia la busqueda de
identidad ir autonomia, los conflictos, educadores, padres y/o tutores son muy

frecuentes (1).

La sexualidad es una parte fundamental del desarrollo y evolucion del nifio o
adolescente. Desde la infancia los nifios experimentan emociones y sensaciones
placenteras y observar el comportamiento de las personas adultas sobre todo
las expresiones de afecto carifio que mas tarde trataran de imitar, desde este

punto el nifio toma como referencia su comportamiento posteriormente sexual

2).
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Los jévenes enfrentan conflictos internos y externos, en especial los que tengan
gue ver como la identidad y la necesidad de reestructurarla conforme el estilo de
vida que lleven. El importante que se fomenten lo valores, la moral, la cultura y
talento del joven, puesto que, de esto dependerd la suspension o la separacion

de la familia de origen (2).

2.2.5.El embarazo
Se conoce como embarazo desde el momento en que se implanta el 6vulo
fecundado en el Utero de la futura madre, este evento es suele darse durante la

primera semana luego de la fecundacion(16).

Variaciones anatomo-fisioldgicas del tracto urinario en

gestantes
Son diversos los cambios que se producen en las embarazadas, entre ellos

tenemos:
Disminucion del tono muscular de lo uréteres
- Disminucién del flujo urinario
- Dilatacion de los calices renales
- Puede darse hidronefrosis durante la gestacion.

- Aumento de tamafio del Gtero, por lo tanto, aumentara la presion sobre la

vejiga.
- Vaciamiento inadecuado de la vejiga urinaria.
- Aumento del ph urinario
- Glucosuria (14).

La infeccion en el tracto urinario viene desde antes del embarazo, dado que, no
se ha hallado investigaciones que determinen que la bacteriuria se produce
durante la fecundacion guantes de la primera consulta prenatal, se infiere que la

causa principal son las relaciones sexuales coitales (14).
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2.2.6.Incidencia de infecciones en el tracto urinario en

gestantes en Ecuador
La infecciones del tracto urinario en mujeres embarazadas en el Ecuador aun se
ubican en el puesto nuimero diez entre las mas frecuentes morbilidades,
presentan una mortalidad aproximada del 7% con respecto a las demas

patologias mas frecuentes que seran en nuestro pais (18).
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2.2.7.Infecciones en las vias urinarias en embarazadas

Las principales complicaciones que pueden presentarse durante el embarazo
son anemia e infecciones del tacto urinario, por lo tanto, es preciso en la
deteccion oportuna de dichas enfermedades debido a la repercusion que podria
tener sobre la diada materno fetal durante el desarrollo de la gestacion. La
incidencia de las infecciones en el tracto urinario se calcula en en
aproximadamente el 10%, sin embargo la mayoria han sido reportes de
bacteriuria asintomatica (19).

Las infecciones del tracto urinario son consideradas como la proliferacion de
microorganismos patdgenos (bacterias) que tienen la capacidad en para alterar

12



la funcion de la estructura urinaria, una de las pruebas para diagnosticar dicha
enfermedad es el un urocultivo, el mismo que debe presenta >100.000 unidades
formadoras de colonias (UFC)/ml de un microorganismo patégeno. En las
embarazadas para diagnosticar la enfermedad bastard como un urocultivo

positivo (19).

2.2.8.Factores de riesgo para infeccién del tracto urinario en

embarazadas
En las gestantes que presentan mayor predisposicion para enfermar de

infecciones en el tracto urinario se describen el dos grupos principales:

- Embarazadas con antecedentes de infecciones del tracto de la infeccién
previo al embarazo, aproximadamente 38% de las bacteriurias

asintomaticas durante la gestacion refiere infeccion antes de ésta (14).

- Embarazadas con niveles de econémicos bajos, con hébitos de higiene
inadecuados y con antecedentes de mala nutricion, en este grupo la

frecuencia de la enfermedad aumenta hasta cinco veces mas (20).

Entre los principales factores por intencion de las vias urinarias tenemos:

Nivel de instruccion académica.- Los niveles de instruccion académica
representan un factor condicionante debido a la influencia que tienen sobre la
comprension de los habitos de higiene adecuado, controles prenatales y de la
facilidad que presenten la embarazadas para manifestar de manera precisa los

sintomas que que ayudaran a diagnosticar la enfermedad (20).

Ocupacion

Estaba relacionado con el tiempo que dedica a la embarazada al cuidado
prenatal, dado que, en ocasiones la actividad que desarrollan impide eliminar de

forma adecuada la orina en su lugar de trabajo (14).

Procedencia

13



Las pacientes provenientes de zonas rurales presentan mayor riesgo para
desarrollar infecciones en el tracto urinario debido a las condiciones basicas y su

dificultad para acceder a los servicios sanitarios(14).

Antecedentes patologicos

Los antecedentes de infeccion en la via urinarias en las mujeres embarazadas
previo a la gestacion son un factor predisponente para la enfermedad en
mencion (14).

Patologia obstructiva de las vias urinarias
La obstruccion de la salida de la orina representa un riesgo de pielonefritis en las
gestantes, esto puede deberse a estenosis uretrales, malformaciones congénitas

de las vias urinarias, prolapso uterino o alteraciones neurolégicas(14).

2.2.9.Para prevenir las infecciones repetidas

La modificacion de algunos habitos de la vida diaria, especialmente los de

higiene puede ser util para la prevencion de infecciones en el tracto urinario:

- Ingerir liquidos copiosamente para evitar que las baterias proliferen en la

vejiga, es recomendable beber entre 6 y 8 vasos de agua al dia.

-~ La ingesta de jugos acidos o de ardndanos, previene de manera
significativa las infecciones de mencién, dado que, contienen gran
cantidad de vitamina C y de esta manera pacifica en la orina querian del
es un ambiente hostil para que no puedan proliferar. Ademas, el jugo
agrio hace que la pared de la vejiga urinaria se torne resbaladiza asi los
microorganismos no pueden adherirse a esta.

- Orinar frecuentemente las veces que sea necesario, cuando era tensiéon
de la orina en la vejiga las bacterias pueden aprovechar para proliferar.

- Orinar después de mantener relaciones sexuales, es posible que algunas
bacterias se hayan filtrado a través de la uretra durante el coito y pueda

ocasionar la infecciéon de las vias urinarias.
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Luego de hacer la necesidad fisioldgica, es recomendable limpiar el area
genital de adelante hacia atras, de esta manera se evita arrastrar baterias
cercanas al ano hacia la zona vaginal o uretral.

La ropa interior debe ser de algodén y no usar prendas apretadas, el
importante en la circulacion de aire para mantener la zona seca, la ropa
interior de nailon o muy ajustada evita que el sudor salida creando un
ambiente propicio para el crecimiento de microorganismos patégenos.
Los dispositivos para evitar la concepcion, especificamente diafragmas
y/o espermicidas estimula el crecimiento de bacterias pudiendo provocar
infeccion en el tracto urinario. Si es necesario se debe cambiar de

método de anticoncepcion.
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2.3. VARIABLES GENERALES Y OPERACIONALIZACION

2.3.1.Variable: adolescentes gestantes con infecciones en las

vias urinarias

Definicion: Que lleva en el Utero un embrion o un feto producto de la
fecundacion del 6vulo por el espermatozoide y que ha sido infectada en su

tracto urinario por microorganismos patdgenos.

Dimensioén Indicadores Escala Fuente

Edad Menor de 18 afios

Namero de
consulta por | Primera vez
infeccion en | Segunda vez

vias Mas de dos veces

urinarias

Caracteristicas

. . Encuesta
sociodemogréficas Urbano

Procedencia
Rural

1° trimestre de
embarazo
Tiempo de 2° trimestre de
gestacion |embarazo

3° trimestre de
embarazo
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2.3.2.Variable general: Factores que influyen en las infecciones

de vias urinarias en gestantes adolescentes

Definicion: Condicionantes que predisponen a la gestantes adolescente a

contraer infeccién en el tracto urinario.
Dimensioén Indicadores Escala Fuente
- Bueno

Habitos de higiene |- Regular

Factores que - Malo

influyen en las - Obstruccion uretral

infecciones de - Disuria
Alteraciones del flujo Encuesta

las vias

urinarias en las

adolescentes

- Disminucion de

urinario
contraccion del
detrusor
Embarazo
ey e ) Si
Utilizacion de
~No

diafragmas o

espermicidas
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2.3.3.Variable general: Gestantes adolescentes con infeccion de

las vias urinarias

Definicion: Que lleva en el ttero un embrién o un feto producto de la fecundacion
del 6vulo por el espermatozoide y que ha sido infectada en su tracto urinario por
microorganismos patogenos.

Dimensiodn Indicadores Escala Fuente
- Siempre
- Casi
siempre
- A veces
Asea sus _
genitales Nunca
- Solo
c . cuando
onocimientos amerita
acerca buenos
hak_)lt_os de En el aseo de
higiene
los genitales lo
Conocimientos realiza de - Si
acera de la . - No
prevencion adelante hacia
infeccién en las atras
vias urinarias
~ Siempre
Conocimientos _ Qa5|
acerca de Ingiere mas de | _ siempre Encuesta
ingesta de 8 vasos de agua | _ A veces
e . Nunca
liquidos diario - Solo
suficientes
cuando
tiene sed
- Siempre
Conocimiento - Casi
acerca de la Ingiere jugo de siempre
ingesta de frutas acidaso | -~ Aveces
jugos que jugo de ~ Nunca
contengan ardndanos - Solo
vitamina C cuando
tiene sed
Conocimientos Asea sus
acerca medidas| genitales antes
de prevencion| ydespués de - Si
luego de las mantener - No
relaciones relaciones
sexuales sexuales

18




CAPITULO Il
3. MATERIALES Y METODOS

3.1. Poblacion

Poblacién compuesta por 40 gestantes adolescentes que presentaron infeccion
de vias Urinarias.

3.2. Tipo de estudio

- Descriptivo
- Retrospectivo

- Transversal

3.3. Método de recoleccion de datos

La técnica utilizada fue la encuesta a gestantes que fueron atendidas en el

servicio de consulta externa del hospital Alfredo G. Pulson

3.4. Procedimiento pararecoleccion de datos

Para realizar esta investigacion se entregd un oficio al Jefe de docencia del
hospital para que se me autorice ingresar al servicio antes mencionado para
que se permita abordar a pacientes embarazadas que presentaron infeccion
de vias urinarias durante el periodo de tiempo entre Octubre del 2017 y
Diciembre del 2017, el cual fue concedido. La investigacion se llevé a cabo con
un formulario de recolecciébn de datos. El orden de la logistica estuvo

estructurado de la siguiente manera:

- Seleccion y aprobacion del tema.
- Solicitud de autorizacién institucional para la recoleccion de datos.
- Labor de campo (revision de historias clinicas en el lugar de estudio)

- Presentacion del Informe final.
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3.5. Instrumento de la Investigacion

El instrumento est4 conformado por 10 items en los cuales se busca
obtener informacién que satisfaga los objetivos propuestos , el mismo que
se aplico a pacientes con infecciones de las vias urinarias durante la etapa

de gestacion.

3.6. Plan de tabulacion y analisis de datos

Los datos se analizaron en Microsoft Excel a través de una base de datos.
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4. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

Conocimientos acerca de buenos habitos de higiene

Grafico N° 1. Aseo de los genitales

~75%

-15%

'b&b

Siempre Casi siempre A veces Solo cuando
amerita

30%

20%

10%

0%

Anéalisis :

La mayoria tres cuartas partes de las participantes del estudio mencionaron
que siempre realizan el aseo de sus genitales, sin embargo un porcentaje
menor (5%) menciona que lo realiza solo cuando amerita, sabiendo que la
higiene intima femenina durante la gestaciébn es muy importante para evitar
enfermar de infecciones e incluso provocar un parto pre-término se deduce
gue ésta minima poblacion posee un factor de riesgo en el cual se debera
intervenir  con educacion sanitaria para controlar dicha situacién y prevenir
complicaciones en el binomio madre -hijo.
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Grafico N° 2. En el aseo de los genitales lo realiza de adelante hacia
atras

80%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

Si No A veces Casi siempre

0%

Andlisis :

La mayoria de las gestantes realizan el aseo de adelante hacia atras , es
muy importante la forma en que se lo realiza puesto que las bacterias en
la zona anal pueden ser arrastradas hacia el meato urinario facilitando la

ascension de los microorganismos hacia el interior del tracto urinario

provocando la proliferacibn de los mismos y la consecuente infeccion.
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Grafico N° 3. Ingiere mas de 8 vasos de agua diario

35%
-25%

30%

~-20%
25% ‘
20% )
15%
10% )

Siempre Casi siempre A veces Nunca Solo cuando
amerita

Analisis :

Un poco mas de la tercera parte ingiere la cantidad de agua necesaria
para poder producir la orina y de esta manera eliminar por arrastre los
microorganismos que se encuentran en el aparato urinario, por otro lado solo
el 5% menciona no beber dicha cantidad de agua al dia lo cual representaria

un factor predisponente para contraer infecciones del tracto urinario.
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Grafico N° 4. Ingiere jugo de frutas acidas o jugo de arandanos

30%
35%
-25%
30%
25%
20%
15%
10%
5% H i

Siempre Casi siempre A veces Nunca Solo cuando
amerita

Analisis :

Ciertos jugos de frutas citricas acidifican la orina creando un medio hostil
para la proliferacién de ciertos microorganismos patégenos, por lo que se
puede observar en la grafica la mayoria consume dichos jugos con
relativa frecuencia lo cual representa un punto a favor para prevenir las
infecciones urinarias.
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Afi ) u i Spué i S
Grafico N° 5. Asea sus genitales antes y de és de las relacione
sexuales

- 53%

60%
50%
40%
30%

20%
0%

Si No Casi siempre

10%

0%

Anéalisis :

Como se mencioné en graficos anteriores la higiene es de gran importancia
en la prevencion de infecciones en las vias urinarias, una de las situaciones
en la cual hay mayor intercambio de flora bacteriana es durante las
relaciones sexuales, por lo tanto, es imprescindible realizarlo de manera
habitual. Casi la mayoria de las gestantes encuestadas refirieron realizar el
aseo respectivo de sus genitales, demostrando una cultura sanitaria

aceptable en relacion con la limpieza de sus partes intimas.
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Grafico N° 6. Consideraciéon de habitos de higiene

75%

80%
70%
60%
50%

25%

40%
30%
20%

EO%

Bueno Malo Regular

10%

0%

Analisis :

El 75% menciona que tienes buenos hébitos de higiene, lo cual es
positivo para la prevencion de infecciones en el tracto urinario, sin embargo
un 25% afirma que lo realiza de manera regular, esto pone a

consideracion los habitos de higiene que dicha poblacion posee.
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Gréafico N° 7. Sintomas al miccionar

58%

~33%

10%

20%

10%

Siente ardoral Chorro pequeno Seorinasin sentir
orinar

Analisis :

Un importante  porcentaje ( 58% ) de las gestantes mencioné que siente
ardor al orinar, siendo la disuria un sintoma de infeccion en las vias urinarias;
las tercera parte ( 33%) afirma que ha presentado chorro pequefio al
orinar lo cual implica otro sintoma para la enfermedad, solo la decima parte
afirma que ha presentado incontinencia urinaria. En resumen, todas han
presentado por lo menos uno de los sintomas descritos para infeccion del
tracto urinario, siendo asi todas se encuentran en riesgo o quizas ya padecen

la enfermedad.
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Gréafico N° 8. Frecuencia de infecciones

60%

60%

50%
- 28%

30%

13%

20%

10%

0%
1vez 2 veces Mas de 2 veces

Analisis :

Mas de la mitad de las gestantes ( 60% ) afirman que han sufrido la
infeccion mas de 2 veces, lo cual es un indicativo de infecciones a repeticion,
por lo tanto, se puede inferir que existe algun déficit en la parte preventiva

pudiendo ser la inefectividad en la educacién sanitaria lo mas probable.
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Grafico N° 9. Utilizacion de diafragmas o espermicidas

93%

100%
90%
80%
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. 0,

20%
10%

0%

0%

Si No Otros

Analisis :

Casi la totalidad (93% ) de las gestantes mencionaron no usar diafragmas
0 espermicidas como método de anticoncepcion, por lo tanto, en ese aspecto

el riesgo se ve reducido.
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Grafico N° 10. Rango de edad

68%
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25%

g 8

8%

20%
10%
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11a 13 aflosdeedad  14a 16 aflosdeedad mayora 17y menora
18 afios de edad

Anéalisis :

El 68 % de las gestantes cursabanla ultima fase de la adolescencia,
aparte de ser unindicador etario también nos dice que el embarazo en

adolescentes es muy frecuente en nuestro medio.
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Gréafico N° 11. Numero de consulta por infeccién en las vias urinarias

359 38%

~28%

 §ERE 88

10%

5%

0%
Primera vez Segunda vez Mas de 2 veces

Analisis :

El 38% de las gestantes con infecciones manifiestan que han acudido por
asistencia médica mas de dos veces, lo cual indica la tendencia de la
poblacién a buscar asistencia sanitaria en casos de infecciones del tracto
urinario. Por otro lado, se evidencia que toda la poblacibn ha buscado
asistencia meédica por lo menos una vez por causa de infeccion en las vias

urinarias.
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Gréafico N° 12. Procedencia

Urbana Rural

Anéalisis :

El 55% de las gestantes con infeccion en las vias urinarias proviene de
zonas urbanas y el 45 % de zona rural, lo cual indica que la predisposicion
es similar  independientemente de la zona de procedencia. Es preciso
mencionar que en la actualidad el acceso a la informacion tanto en zona
rural como urbana es casi el mismo, el internet se muestra como una gran

herramienta para hacer llegar lainformacion a todas las personas.
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Grafico N° 13. Tiempo de gestacioén
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0% 28%
35%
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Menos de 3 meses de Entre 3 y 6 meses de Mas de 6 meses de
gestacion gestacion gestacion

Anéalisis :

Las cifras noindican que en la poblacién escogida independientemente del
trimestre de gestacion en el que se encuentren la infeccion en las vias
urinarias se presenta en cantidades similares. Cabe recalcar que la teoria
indica que por lo general se deberia presentar enlos Ultimos 3 meses

con mayor frecuencia.
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4.1. DISCUSION

Es muy importante detectar y relacionar la infeccion de las vias urinarias con el
tiempo de gestacion, puesto que, las complicaciones y el tratamiento estaran
condicionadas por la semana de gestacion en la que se presente la patologia.
Lozano en su investigacion en el afio 2013 acerca de “infeccidn en las via urinaria
como principal causa de parto pre término”, asegura que esta patologia se
presenta luego de la semana 33 de embarazo, representando un factor de riesgo
para complicaciones del parto y parto pre término, sin embargo, en el estudio
realizado es mas frecuente durante las primeras doce semanas de gestacion, lo
cual convierte a dicha patologia en el principal factor de riesgo para aborto

espontaneo (25).

Apucarana manifiesta que la mayor parte de las gestantes provienen de la urbe
(81%) y al comparar con nuestro estudio se tiene que las tres % partes de las
gestantes provienen de zona urbana. Es preciso realizar un analisis acerca del
lugar donde se investiga y sus vias de acceso, puesto que, esto influye en la
frecuencia de atenciones en salud que tenga esa embarazada. A diferencia del
estudio realizado en el cual se manifiesta por partes similares, sin embargo,
se destaca un incremento en las pacientes atendidas provenientes de zonas

rurales.

En la investigacion realizada por Vallejos, se tuvo como resultado que la
infeccion en el tracto urinario fue mas frecuente en mujeres embarazadas entre
20 y 24 afos de edad y que el patdbgeno mas encontrado fue Escherichia Coli,
dichos datos no concuerdan con nuestro estudio realizado , puesto que, las

personas abordadas debian tener la condicién de ser menores de edad (25).

Es preciso mencionar, que en un estudio aislado acerca del conocimiento que

poseian las mujeres acerca de la manera adecuada de realizar la higiene genital,

se hall6 que mas de la mitad no sabia cémo hacerlo y se infectaban al arrastrar

heces fecales hacia la zona genital. En cambio, en el estudio realizado
34



presentaron conocimientos aceptables acerca de préacticas preventivas,
gquedando demostrado que la infeccion podria darse por otro motivo mas

fuerte.
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4.2. CONCLUSIONES

Entre las principales caracteristicas sociodemograficas tenemos que
la infeccién en las vias urinarias es mas frecuente en gestantes
adolescente que provienen de zona urbanas y rurales, que cursan

los 17 afios de edad, se encuentran entre el 3°y6° mes de embarazo.

Las gestantes manifiestan conocimientos aceptables acerca de la
higiene de sus genitales y de la manera en que deben realizarlo,
ademas de ciertas practicas preventivas como beber suficiente

cantidad de agua al dia, ingesta de jugos de frutas acidas.

Los principales factores que influyen en la aparicion de infecciones
en las vias urinarias de gestantes adolescentes son que algunas
provienen de zonas rurales donde es dificil el acceso a la atencién
sanitaria, por otro lado, tenemos que la mayoria ha tenido este tipo
de infeccion mds de una 1 vez, lo cual indica un déficit en la disciplina
para aplicar todas las practicas preventivas para evitar las
infecciones en las vias urinarias. La infeccion se ha presentado en la
mayoria que cursa los 17 afios de edad, edad previa a terminar la
adolescencia y empezar la etapa de adultez.
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4.3. RECOMENDACIONES

Para reducir lafrecuencia de infecciones en las vias urinarias en
adolescentes gestantes se sugiere la deteccion temprana de los
embarazos mediante uncenso o barrido zonal para poder aplicar la
prevencion especificamente sobre quienes se encuentran en mayor

riesgo segun los datos obtenidos.

Con la finalidad de incrementar los conocimientos que les ayuden a
prevenir las infecciones del tracto urinario a las gestantes
adolescentes se recomienda elaborar grupos o clubes de
embarazadas donde se le s informe acerca de las formas de
prevencion de dicha patologia. Es importante mencionar que este
grupo puede utilizar como herramienta de vinculacion las redes
sociales tales como Facebook, WhatsApp y/ o Twitter para la difusion

de la informacion.

En vista de que algunos factores de riesgo incluyen la procedencia,
la edad, déficit de conocimiento y/o disciplina es preciso elaborar una
estrategia que no solo reciba pacientes en las casas de salud sino
mas bien que dé seguimiento y apligue una plan de busqueda o
captacion de gestantes que presenten las condicionantes antes

mencionadas para trabajar especificamente sobre estas pacientes.
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Anexo N°1

Solicitud y autorizacion aprobada para realizar la investigacion

Guayaquil, 17 de novembre de 2017

Dr. luan Altamirano Barcia
DIRECTOR DEL HOSPITALARIO
HOSPITAL DE LA MUJER ALFREDO G. PAULSON

En su despacho.

De mis consideraciones:

Yo ELENA ELVIRA SOLEDISPA VILLAMAR con C.l. 0913476651 estudiante de la carrera
de enfermeria de la universidad catdlica de Santiago de Guayaqull, conocedora de su
espiritu de colaboracién en lo que a docencia se refiere;

Me permito solicitar a usted, |a respectiva autorizacion para realizar el trabajo de
titulacion con el tema FACTORES QUE INFLUYEN EN LAS INFECCIONES DE VIAS
URINARIAS EN LAS ADOLECENTES EMBARAZADAS ATENDIDAS EN LA CONSULTA
EXTERNA DEL HOSPITAL DE LA MUJER ALFREDO G. PAULSON durante el periodo del
20 DE NOVIEMBRE HASTA 15 DE DICIEMBRE DEL 2017. En Ja institucidn que usted
dirige.

En el proceso de elaboracidn y recoleccion de datos (encuestas/observacion directa)
del presente estudio se guardara en todo momento |2 privacidad necesaria para
sobreguardar |a identidad de los sujetos estudiados exceptuando los de los alumnos
investigadores,

Agradeciéndole a 1a presente, aprovecho a oportunidad para reiterarle mi , .\
agradecimiento. 8

Atentamente. / R
- a1 < )
A T

Elena Elvira Soledispa Villamar

C.1. 0913476651

Teléfono: 0980427140

Correo: elenasoledispa8@gmail.com
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Anexo N° 2.  Fotografias
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Anexo N° 3

Instrumento de recoleccion de datos

UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS ,
CARRERA DE ENFERMERIA “SAN VICENTE DE PAUL”

Hoja de recoleccion de datos.
N° de Caso:
Investigadora:

Caracteristicas epidemiolégicas de la gestante adolescente

a) Seleccione el rango de edad en el que se encuentra:

11 a 13 afios
14 a 16 afos
15 a 17 afos

Oo0oa0

b) Numero de consulta por infeccién en las vias urinarias

Primera vez
Segunda vez
Mas de 2 veces

ooang

c) Procedencia

] Urbana
[ Rural

d) Seleccione el tiempo de gestacion en el que se encuentra

[] Menos de 3 meses de gestacion
1 Entre 3 y 6 meses de gestacion
[ Mas de 6 meses de gestacion

46



UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS ,
CARRERA DE ENFERMERIA “SAN VICENTE DE PAUL”

Factores que influyen en las infecciones de via urinarias

HABITOS DE HIGIENE

Como considera sus habitos de higiene

] Bueno

1 Malo

[J Regular
Alteraciones del flujo urinario

[] Obstruccion uretral

[] Disuria

[0 Disminucion de contraccién del detrusor
Embarazo

] si
1 No
Utilizacion de diafragmas o espermicidas

O si
] No
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UNIVERSIDAD CATOLICA
DE SANTIAGO DE GUAYAQUIL
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
CARRERA DE ENFERMERIA “SAN VICENTE DE PAUL”

CONOCIMIENTOS ACERA DE LA PREVENCION INFECCION EN LAS VIAS
URINARIAS

Conocimientos acerca buenos héabitos de higiene

a) Asea sus genitales
- Siempre
- Casi siempre
- Aveces
-~ Nunca
- Solo cuando amerita
b) En el aseo de los genitales lo realiza de adelante hacia atras
- Si
- No
c) Aseasus genitales antes y después de mantener relaciones sexuales

- Si
- No
Conocimientos acerca de ingesta de liquidos suficientes

a) Ingiere mas de 8 vasos de agua diario
- Siempre
- Casi siempre
- Aveces
-~ Nunca
- Solo cuando tiene sed
Conocimiento acerca de laingesta de jugos que contengan vitamina C

b) Ingiere jugo de frutas acidas o jugo de ardndanos
- Siempre
- Casi siempre
- Aveces
-~ Nunca
- Solo cuando tiene sed
Conocimientos acerca medidas de prevencion luego de las relaciones sexuales

c) Aseasus genitales antes y después de mantener relaciones sexuales
- Si
- No
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