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Factores de riesgo asociados a infecciones del tracto urinario en gestantes, Primer Nivel de Atencion

Resumen

Introduccién: La infeccion del tracto urinario (ITU) se define como aquella inflamacion que se
origina en la células del urotelio por una infiltracién de bacterias, acompafiado de disuria, piuria'y
la incapacidad de controlar la miccion (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas, 2020)
(Arévalo, 2021). A nivel del mundo, existe aproximadamente un tercio de poblacion femenina
con diagnostico de infeccion del tracto urinario antes de los 24 afios de edad, ademas entre un 50
a un 70% se puede originar una primera infecciéon de ITU en toda la etapa de su vida y entre en
un 20 al 30% de que se vuelva a repetir la infeccion (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas,
2020).

Objetivo: Determinar los factores de riesgo asociados en las infecciones del tracto urinario en
gestantes atendidas en la consulta externa del Centro de Salud El Paraiso, mediante la aplicacion
de un instrumento de investigacion.

Metodologia: El tipo de investigacion fue cuantitativa, descriptivo, analitico, prospectivo, no
experimental y de cohorte transversal; para la recoleccién de informacidn se escogio la poblacién
de 60 gestantes del area de consulta externa del centro de salud el Paraiso Tipo C, a las cuales se
aplic6 una encuesta que estuvo conformada por 20 preguntas de opciéon mdltiple vy
correspondieron a caracteristicas sociodemogréaficas, antecedentes obstétricos y factores de
riesgo.

Resultados: Segun la tablas de resultados, en relacion a diversos factores que pueden inducir a
una ITU, se evidencia en un articulo cientifico por Oliveira en el afio 2021, en donde se evalu6 a
24 unidades de Ginecoobstetricia, en donde se obtuvo que la actividad sexual es un factor crucial,
es decir que el sexo predispone a una mayor ocurrencia de ITU, ya que existe el riesgo de
contaminacion de la uretra debido a que la bacteria Escherichia coli se encuentra con mayor
frecuencia en las regiones perineal e intestinal (Nieto, 2021), esta investigacion tienen semejanza
con nuestro estudio ya que las pacientes gestantes que participaron se mantienen sexualmente
activas con un 68.88%,lo que aumenta mayormente la posibilidad de una ITU.

Conclusion: Se concluye que el papel del profesional de enfermeria es fundamental en la
educacién sanitaria como los habitos higiénicos diarios, adherencias a tratamientos de
antibioticoterapia, ingesta de liquidos adecuada, vaciamiento de vejiga luego del coito, entre
otras, ya que no solo prevenimos a que se produzca la infeccién sino también a la disminucién de

la prevalencia de esta enfermedad.
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Abstract

Introduction: Urinary tract infection (UTI) is defined as that inflammation that originates in the
cells of the urothelium due to an infiltration of bacteria, accompanied by dysuria, pyuria and the
inability to control urination (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas , 2020) (Arévalo, 2021).
Worldwide, there is approximately one third of the female population with a diagnosis of urinary
tract infection before the age of 24, in addition, between 50 to 70% may have a first UTI
infection during their entire life stage. and between 20 and 30% of the infection being repeated
(Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas, 2020).

Objective: To determine the risk factors associated with urinary tract infections in pregnant
women treated in the outpatient clinic of the El Paraiso Health Center, through the application of
a research instrument.

Methodology: The type of research was quantitative, descriptive, analytical, prospective, non-
experimental and cross-sectional cohort; For the collection of information, the population of 60
pregnant women from the outpatient area of the El Paraiso Type C health center was chosen, to
whom a survey was applied that consisted of 20 multiple-choice questions and corresponded to
sociodemographic characteristics, obstetric history and risk factors.

Results: According to the results tables, in relation to various factors that can induce a UTI, it is
evidenced in a scientific article by Oliveira in the year 2021, where 24 Gynecology and
Obstetrics units were evaluated, where it was obtained that the activity Sex is a crucial factor, that
is, sex predisposes to a greater occurrence of UTI, since there is a risk of contamination of the
urethra due to the fact that Escherichia coli bacteria are found more frequently in the perineal and
intestinal regions (Nieto, 2021), this investigation is similar to our study since the pregnant
patients who participated remain sexually active with 68.88%, which greatly increases the
possibility of a UTI.

Conclusion: 1t is concluded that the role of the nursing professional is essential in health
education such as daily hygiene habits, adherence to antibiotic therapy treatments, adequate fluid
intake, bladder emptying after intercourse, among others, since we not only prevent infection
occurs but also to the decrease in the prevalence of this disease.

Keywords: Infections in pregnant women; Urinary tract; risk factor's.
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Resumo

Introducdo: A infeccdo do trato urinario (ITU) se define como aquela inflamatoria que se origina
nas células do urotélio por uma infiltracdo de bactérias, acompanhada de disuria, pidria e
incapacidade de controlar a mic¢do (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas , 2020) (Arévalo,
2021). A nivel mundial, existe aproximadamente um terco da populacdo feminina com
diagndstico de infeccdo do trato urinério antes dos 24 anos de idade, além de entre um 50 a um
70% pode originar uma primeira infeccdo de ITU em toda a etapa de sua vida y entre um 20 al
30% de que se vuelva a repetir a infeccdo (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas, 2020).
Obijetivo: Determinar os fatores de risco associados as infec¢Bes do trato urinario em gestantes
atendidas na consulta externa do Centro de Saude El Paraiso, mediante a aplicacdo de um
instrumento de investigacao.

Metodologia: O tipo de investigacdo foi cuantitativa, descritiva, analitica, prospectiva, ndo
experimental e de coorte transversal; para a coleta de informacdes foi escolhida a populacdo de
60 gestantes da &rea de consulta externa do centro de satde o Paraiso Tipo C, a quem se aplica
uma consulta que foi conformada por 20 perguntas de opcdo mdaltipla e correspondente a
caracteristicas sociodemograficas, antecedentes obstétricos e fatores de risco.

Resultados: Segundo as tabelas de resultados, em relacéo a diversos fatores que podem induzir a
uma ITU, se evidencia em um artigo cientifico de Oliveira no ano de 2021, onde se avalia 24
unidades de Ginecoobstetricia, onde se obtuvo que a atividade sexual é um fator crucial, é decir
que o sexo predispde a uma maior ocorréncia de ITU, ja que existe o risco de contaminacgédo da
uretra devido a que a bactéria Escherichia coli se encontra com maior frequéncia nas regioes
perineal e intestinal (Nieto, 2021), esta investigacdo tem semejanza com nosso estidio ya que as
pacientes gestantes que participam se mantém sexualmente ativas com um 68,88%, o que
aumenta muito a possibilidade de uma UTI.

Conclusao: Conclui-se que o papel do profissional de enfermagem é fundamental na educacéo
sanitaria como os habitos higiénicos diarios, adesdo a tratamentos de antibioticoterapia, ingestao
de liquidos adequados, vasilhame de vejiga depois do coito, entre outros, ya que ndo so
previnemos a que se produz a infec¢do também causa a diminuicdo da prevaléncia desta doenca.

Palabras clave: Infecciones en gestantes; trato urinario; fatores de risco.
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Introduccidn

La infeccidn del tracto urinario (ITU) se define como aquella inflamacion que se origina en la
células del urotelio por una infiltracion de bacterias, acompafiado de disuria, piuria y la
incapacidad de controlar la miccion (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas, 2020) (Arévalo,
2021).

A nivel del mundo, existe aproximadamente un tercio de poblacion femenina con diagnéstico de
infeccion del tracto urinario en la edad adulto joven, es decir antes de los 24 afios de edad,
ademas entre en un 50 a un 70% se puede originar una primera infeccion de ITU en toda la etapa
de su vida y entre en un 20 al 30% aproximadamente de que se vuelva a repetir la infeccién sea o
no en un embarazo (Mora, Solano Castillo, & Ramirez Vargas, 2020).

Segun un estudio cientifico, en Europa la mayoria de poblacién a nivel del mundo tiene mayor
tasa de resistencia antibacteriana, es decir personas con examenes donde se evidencia la fuerte
resistencia a antibioticos, ademas se agrega que el tratamiento para combatir la infeccion no esta
siendo el adecuado, por ende estos son uno de las dificultades de salud publica, lo que se ha
convertido en un desafio en la actualidad, se evidencia que existe mas de 25.000 casos de
fallecimientos cada afio a causa de una bacteriuria resistente; por lo cual la Organizacion de
Naciones Unidas (ONU) y la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) exponen la importancia
de desarrollar intervenciones dirigidas a todos los niveles de salud con la finalidad de evaluar el
manejo de la utilizacidn de los antibidticos (A. Aguinaga, 2018).

En América del Norte, Estados Unidos tiene relacion en cuanto a la poblacion femenina con ITU
en donde existe mas de 7 millones de atenciones por consulta anualmente, siendo el 15%
prescripciones de antibioticos via oral de uso domiciliario. Ademas, se incluye los costos para el
gobierno de salud de 1.600 millones de gastos de forma anual. Por otro lado, es importante
recalcar que una bacteriuria que no produce sintomatologia y la no se tratada de forma temprana
puede complicarse y llegar hasta en un 30 a un 40% de los casos a una cistitis y en mucho de los
casos poder originarse una pielonefritis; Sin embargo, esto se puede evitar hasta en un 80% si se
trata adecuadamente la patologia. Se estima que estas infecciones promueven entre un 5 a un
10% de los ingresos en unidades de salud sobretodo en madres en periodo de gestacion (Viquez,
Chacon Gonzalez, & Rivera Fumero, 2020).

A nivel de América del Sur, en Colombia existe la tasa de ITU de un 29%, en donde se realizaron

asilamiento para observar la bacteria que prevalece, en donde bacterias como la Echerichica Coli
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predominan con un 57,7% y Klebseia pneumoniae con un 11,4%, y las resistencias que se
evidenciaron segun antibioticos fueron la trimetoprim mas sulfametoxazol con un 19,5%
respectivamente y también la ampicilina mas sulbactam con un 17,5%.

En Ecuador, segiin datos reportados segun la “Global Burden of Diseases”se evidencia que las
ITU corresponden a una de las primordiales etiologias que generan morbilidad en la poblacion
femenina con un 0,16% respectivamente y se relacionan con discapacidad en un 0,33% (Moya,
2020).

Ahora bien, luego de la estadistica anteriormente mencionada, se expone la sintomatologia de la
ITU, que son las siguientes: el dolor al orinar, la necesidad de orinar muchas veces, orina oscura
en muchos de los casos de color rutilante, acompafado de olor fuerte, dolor intenso a nivel de la
pelvis. En cuanto a la clasificacion tenemos segun la region en donde se encuentran alojadas las
bacterias, tenemos la Pielonefritis aguda que ocasiona dafio principalmente a los rifiones y las
manifestaciones clinicas son el dolor intenso en la region de la espalda, la hipertermia, escalofrios
y en muchos casos nauseas que pueden terminar en vomitos, luego tenemos a la Cistitis que esta
ocasiona dafo a nivel de la vejiga, ocasionando sintomas como dolor en el hipogastrio, disuria
acompafado de presencia de sangre en orina, por ultimo tenemos a la Uretritis que ocasiona el
dafio a nivel de la uretra acompafiada de sintomas como liquido seroso a nivel vaginal y disuria
(A. Aguinaga, 2018).

El principal agente etiologico que origina una ITU es la Echerichia coli, uno de los
microorganismos mas complejos, existen también otros que con frecuencia se presentan como la
Klebsiella proteus, Enterobacter, Morganella, Citrobacterm Serratia, Streptococcus, entre otras
(A. Aguinaga, 2018).

Entre los factores de riesgo que inducen a una ITU tenemos, que el aparato reproductor de la
mujer es mas propenso que la del hombre, ya que la uretra es mas corta que la del sexo
masculino, lo que aumenta el riesgo de que los microorganismos puedan llegar méas facil y en
muchos casos alcanzar la vejiga, otro factor es las relaciones sexuales activas, el cambio
constante de pareja sexual, anticonceptivos como diafragmas, la etapa de la menopausia ya que se
origina un descenso de la hormona estrégeno produciendo variantes cambios en las vias urinarias
haciendo mé&s propenso a que ocurra una ITU, en ultimas instancias también se dan por célculos
en rifiones, y enfermedades previas como diabetes mellitus conjuntamente con otras que debiliten

el sistema inmunoldgico (Huaraca, y otros, 2021).
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Entre las complicaciones gque se pueden presentar tenemos el dafio permanente a nivel de rifiones,
ocasionado por una infeccion a nivel de rifién aguda o grave originada por una ITU no tratada, y
en muchas ocasiones una septicemia es decir la infeccion pasa al torrente sanguineo ocasionando
en la gestante que se produzca un parto prematuro (Huaraca, y otros, 2021).

El diagnostico que se utiliza para las ITU son el urocultivo y el uroanalisis, examenes de orina
elementales ya que a través de la evaluacion microscopica de microorganismos afiadiendo la
valoracion de los examenes radiolégicos como una ecografia, tomografia axial computarizada,
radiografia abdominal y la urografia (Huaraca, y otros, 2021) (Ara, del Pozo, & Carmona Torre,
2018).

Ante esta convergencia, resulta crucial promover una atencion integral a la paciente gestante
durante el control prenatal, ya que dependera de la atencion oportuna y eficaz la identificacion
temprana de aquellos embarazos que pueden identificarse como embarazos de alto riesgo. Existen
varios estudios que abarcan el tema del tratamiento de las infecciones del tracto urinario, las
bacterias mas presentes causantes de la infeccion, el examen como diagnostico precursor y el
conocimiento del profesional acerca de la patologia, sin embargo, existe poca informacion que
evidencia el papel y el comportamiento que el profesional enfermero debe tener en la atencién
humanistica con la paciente gestante con ITU (Neto, Rodrigues Moura da Costa Valle, & Morais
Nascimento, 2021).

El proposito que el profesional de enfermeria tiene con la paciente gestante es fundamental
sobretodo en la atencién prenatal que es el primer contacto en donde se pueden identificar,
intervenir y tratar de forma oportuna, las actividades deben ir enfocadas a tratar y mejorar la
sintomatologia de la infeccion pero también es imprescindible la educacion no farmacoldgica que
incluyen habitos propios de cuidado que debe adoptar la gestantes como una higiene de genitales
adecuada diaria y también luego de un acto sexual, la ingesta de agua minimo 2 a 3 litros diarios,
el uso de ropa ligera y evitar retrasar el vaciamiento de la vejiga(Neto, Rodrigues Moura da Costa
Valle, & Morais Nascimento, 2021). Por lo tanto, el objetivo de la investigacion es determinar los
factores de riesgo asociados en las infecciones del tracto urinario en gestantes que son atendidas
en la consulta externa del centro de salud el Paraiso, mediante la aplicacion de un instrumento de

investigacion.
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Metodologia

El estudio es una investigacion cuantitativa, descriptivo, analitico, prospectivo y de corte
transversal; realizado en el afio en curso y el lugar de investigacion fue en el Centro de Salud el
Paraiso en el area de consulta externa.

La poblacion estuvo conformada por 60 pacientes gestantes que acceden con frecuencia a la
atencion por consulta externa, los criterios de inclusion fueron pacientes gestantes de todas las
edades y aquellas que firmaron el consentimiento informado respectivamente, y los criterios de
exclusion fueron las mujeres que no estaban embarazadas

Para la recoleccion de la informacion se aplicd un instrumento de investigacion que fue una
encuesta dirigida a 60 gestantes del area de consulta externa del centro de salud el Paraiso, la
misma estuvo conformada por 20 preguntas de opcion mdltiple y correspondieron a
caracteristicas sociodemograficas, antecedentes obstétricos y factores de riesgo.

Para el debido manejo de la informacion se realizd un oficio como estudiantes legales de la
Universidad Técnica de Machala dirigido hacia la directora del Centro de Salud el Paraiso para la
autorizacion y a su vez para poder aplicar la encuesta a las pacientes.

Los resultados fueron ingresados a una base de datos y el analisis estadistico se realizé6 mediante
el programa SPSS version 24; para la elaboracion de las tablas se usd el programa Microsoft
Excel 2010.

Resultados
TABLA 1. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

Variables Frecuencia Porcentaje
Edad
<18 afios 17 28.33%
19 a 25 afos 23 38.33%
26 a 35 afnos 13 21.66%
>36 7 11.66%
Estado civil
Soltero 23 38.33%
Casado 12 20%
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Divorciado 7 11.66%
Viudo 1 1.66%
Unidn Libre 17 28.3%
Instruccion

Basica 26 43.33%
Bachillerato 23 38.33%
Superior 9 15%
Ninguno 2 3.33%
Ocupacion

Ama de casa 8 13.33%
Estudiante 42 70%
Empleada 2 3.33%
Desempleada 8 13.33%

Numero de hijos
< 3 Hijos 41 68.3%
>4 Hijos 19 31.66%

Fuente: Encuesta realizada a las pacientes gestantes del centro de Salud el Paraiso.

Elaborado por: Milene Apolo y Karol Sarango

Analisis: Segun se evidencia la tabla 1 acerca de las caracteristicas sociodemograficas de las
pacientes gestantes del centro de salud el Paraiso, se obtuvo en el parametro de edades
establecidas, los rangos menores de 18 afios quien tuvo el mayor porcentaje que corresponde a
38.33% con una frecuencia de 23 y con menor porcentaje tenemos los rangos de edad >36 afios
con una frecuencia de 7 pacientes que corresponde a un 11.6 %.

En cuanto al estado civil el 38.33% corresponde estado soltero y los menos datos estadisticos, se
obtuvo el estado viudo que corresponde a un 1.66% respectivamente. En cuanto a la instruccion
formal se obtuvo con un 43.33% instruccion basica y un 3.33% que no tienen estudios.

En cuanto a la ocupacion, se obtuvo un total de 42 pacientes con un 70% que expresaron que son
estudiantes y en menor datos un total de 2 pacientes con 3.33% que son empleadas. Por ultimo,
tenemos la cantidad de hijos, por lo que se obtuvo los rangos menores a menor a 3 hijos con un
total de 41 que corresponde a un 68.3% Yy en rango menor se obtuvo 19 que corresponde a un
31.66%.
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TABLA 2. ANTECEDENTES OBSTETRICOS

Variables Frecuencia Porcentaje

Presencia de infecciones del tracto urinario
Si 43 71.66%
NO 17 28.33%

Controles prenatales

1 13 21.66%
2 23 38.33%
3 19 31.66%
4 3 5%
Mas de 5 2 3.33%
Morbilidades

Diabetes mellitus 10 16.66%
Hipertension arterial 14 23.33%
Anemia 8 13.33%
Otra 9 15%
Ninguna 19 31.66%

Fuente: Encuesta realizada a las pacientes gestantes del centro de Salud el Paraiso.
Elaborado por: Milene Apolo y Karol Sarango.

Analisis: Segun la tabla 2, se evidencia los antecedentes obstétricos de las gestantes que se
atienden en el centro de salud el paraiso, en donde en relacion a si ha presentado infeccion del
tracto urinario se obtuvo un 71.66% que respondieron que si presentaron y un 28.33% que no han
presentado la infeccion, en relacion al parametro total de controles prenatales se obtuvo el dato
mas prominente un total de 19 que corresponde a un 31.66% y 2 pacientes que corresponde a un
3.33% que no se han realizado ningun control prenatal.

También se evidencia los antecedentes personales patolégicos en donde se obtuvo 31.66% que no

padecen de ninguna enfermedad y un 13.33% que sufren de anemia durante su gestacion.
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TABLA 3: FACTORES DE RIESGO

Variales Frecuencia Porcentaje

Técnica de aseo perianal

De atrés hacia adelante 25 41.66%
De adelante hacia atras 13 21.66%
En circulo solo en la zona perianal 15 25%

De arriba hacia abajo 7 11.66%

Frecuencia de aseo perianal

2 veces al dia. 5 8.33%
1 vez al dia 7 11.66%
cada 2 dias 5 8.33%
cuando se acuerda 43 71.66%
Uroanélisis

Sl 55 91.66%
NO 5 8.33%

Ducha vaginal

Siempre 5 8.33%
Una vez a la semana 9 15%

A veces 43 71.66%
Nunca 3 5%

Tipo de ropa interior

Algodon 17 28.33%
Tela 18 30%

Poliamida o elastica 11 23.33%
Otro 14 18.33%

Relaciones sexuales

Activas 10 16.66%
Frecuentes 41 68.33%
Ninguna 9 15%

Vaciamiento de vejiga antes y después de las

relaciones sexuales

Si 14 23.33%
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No 46 76.66%

Limpieza de genitales posterior a las relaciones

sexuales
Si 23 38.33%
No 37 61.66%

Ingesta de liquidos al dia

1 litro 17 28.33%
2 a 3 Litros 9 15%
Medio Litro 27 45%
Un vaso de agua 7 11.66%

Oposicién deseo de orinar
Si 28 46.66%
No 32 53.33%

Consumo de alcohol en el embarazo
Si 2 3.33%
No 58 96.66%

Consumo de sustancias psicotrdpicas
Si 1 1.66%
No 59 98.33%

Fuente: Encuesta realizada a las pacientes gestantes del centro de Salud el Paraiso.

Elaborado por: Milene Apolo y Karol Sarango

Analisis: En cuanto a los factores de riesgo, En relacion al aseo perianal de la gestante se obtuvo
que un 42.66% la realizan de atrds hacia adelante y un 11.66% de arriba hacia abajo, lo que
aumenta el riesgo significativamente de producirse una infeccién del tracto urinario.

En relacion al tiempo que se realiza el aseo perianal se obtuvo un 71.66% que lo hacen cuando se
acuerda y el 8.33% lo realizan cada 2 dias, lo que es otro de los factores que aumenta de forma
imprescindible el riesgo a sufrir de una infeccion de tracto urinario. También otro de los
parametros son la frecuencia de las duchas vaginales donde se obtuvo un 71.66% expreso que a
veces se realizan y un 5% que nunca lo han realizado. La relacion en la realizacion de un examen
general de orina se obtuvo que un 91.66% si se ha realizado por control general y un 8.33%

nunca se ha realizado
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En cuestion al tipo de interior que usa la gestante se obtuvo que un 30% utilizan interior de tela 'y
el 23.33% utilizan de poliamida o elastica, lo que no existe un riesgo significativo como factor
para que se produzca una ITU.

En relacion a la actividad sexual de la gestante se obtuvo un 68.33% que las relaciones sexuales
son frecuentes y un 15% que no se mantienen activas sexualmente. También se tiene el parametro
de la frecuencia con la que vacia la vejiga antes y después de una relacion sexual donde se obtuvo
que un 76.66% no vacian su vejiga y un 23.33% si lo realizan. En relacién a la limpieza de
genitales luego de una relacion sexual se obtuvo que un 61.66% no se realiza ninguna limpieza y
un38.33% si realiza su limpieza respectiva.

En relacion a la cantidad de liquidos que ingiere durante el dia se obtuvo que un 45% ingiere
medio litro de agua y un 11.66% solo ingiere un vaso de agua, lo que resulta beneficioso como
medida preventiva en ITU, también se evidencia el pardmetro del tiempo que la paciente se
opone el deseo de orinar donde se obtuvo que un 53.33% no se oponen el deseo de orinar y un
53.33% si lo hacen.

En relacion al consumo de alcohol de las pacientes gestantes se obtuvo que un 96.66% no toman
alcohol y un 3.33% si lo hacen, y por Gltimo tenemos el consumo de sustancias psicotropicas en
donde se obtuvo que un 98.33% no ingieren ninguna sustancia y el 1.66% que corresponde a una

gestante si consume este tipo de sustancia.

Discusion

Segun la tabla 1, se evidencia un articulo cientifico por Jaramillo en el afio 2020, donde
encuestan a 112 pacientes gestantes que fueron diagnosticadas con infeccion del tracto urinario,
se obtuvo en las caracteristicas sociodemogréaficas que la edad que predominé fue de un 33.9% en
la cual se report6 gestantes de 24 afios de edad, en relacion a sus estudios cursaron el bachillerato
incompleto con un 45,9% y también se tuvo algunas gestantes que no tienen estudios con un
2,2%, en relacion al niamero de hijos como factor de riesgo se obtuvo que el 35,7% habia tenidos
2 hijos y el 83% report6é > 2 hijos y un 50% fueron primigesta (Jaramillo Jaramillo, 2020). Esta
investigacion tiene relevancia y por ende credibilidad con nuestro estudio de caso, ya que a las
pacientes gestantes a las que se encuesto también la edad que predominé fue entre 19 a 24 afios
de edad con un 43.33%, en relacion a su escolaridad el 38.33% tuvieron una instruccion basica y

en relacion al namero de hijos el 80,9% tuvieron menor de 3 hijos, lo que hacen vulnerables estos
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factores de riesgo como la edad temprana, el total de nimero de hijos y su nivel de estudio, ya
que depende bastante del conocimiento y su habitos diarios para que se pueda prevenir una ITU,
por lo tanto nos inclinamos por las fundamentaciones de Pomas Gallardo.

Segun la Tabla 2, referente a antecedentes obstétricos, en el mismo estudio por el autor Jaramillo,
se evidencia en cuanto a frecuencia de infecciones de tracto urinario, se obtuvo el 58,9% no habia
tenido una infeccion previa mientras que el 78,3% si habian presentado un episodio de infeccion
urinaria (Jaramillo Jaramillo, 2020).

Otro estudio realizado por Hadman expone en su articulo que sus pacientes gestantes obtuvieron
el 42,2% que habian presentado una infeccion del tracto previamente. Sanin en su articulo
cientifico manifiesta que el 52,8% de las pacientes presentaron una ITU previa respectivamente,
lo que fue un factor importante para que se dé nuevamente la coinfeccion en el segundo o tercer
embarazo (Jaramillo Jaramillo, 2020). Un estudio por Abarzla en donde expone la participacion
de 111 pacientes gestantes en donde expresa que el 6,3% y 3,6% tuvieron una postinfeccion y
una recaida en cuanto a la antibioticoterapia que estaba recibiendo. Estas investigaciones
realizadas tienen similitud con nuestro estudio ya que nuestras pacientes también presentaron
infeccién de tracto urinario previamente con un 71.66% respectivamente, por los que damos
relevancia a los fundamentos de Poma, Hadman, Sanin y Abarzua.

Segun la tabla 3 en relacion a diversos factores que pueden inducir a una ITU, se evidencia en un
articulo cientifico por Oliveira y autores en el afio 2021, en donde se evalud a 24 unidades de
salud del area de Ginecoobstetricia, en donde se obtuvo que la actividad sexual es un factor
crucial, es decir que el sexo predispone a una mayor ocurrencia de ITU, ya que existe el riesgo de
contaminacion de la uretra debido a que la bacteria Escherichia coli se encuentra con mayor
frecuencia en las regiones perineal e intestinal (Nieto, 2021). En cuanto al habito de limpiarse los
genitales antes y después del coito y no orinar después del coito, el riesgo es aun mayor. Por lo
tanto, la accion de orinar después del coito y lavar previamente los genitales ayuda a eliminar los
patdgenos que puedan haber migrado a la uretra (Nieto, 2021).

Segun la revista cientifica Ocronos, se evidencia otro articulo por la autora Huaraca en el afio
2021 en donde expone que la ingesta abundante de liquidos en el dia ayuda a la dilucion de la
orina con la finalidad de que esta se elimine de manera continua a traves de la uretra, lo que a su
vez permitira despejar los microorganismos que se encuentran en las vias urinarias, siendo asi

una prevencién para disminuir el riesgo de que ocurra una ITU. También recalca la importancia
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de vaciar la vejiga luego de tener una relacién sexual y que la higiene se mantenga de adelante
hacia atras y ya no regresar para evitar las contaminaciones cruzadas (Huaraca, y otros, 2021)
(Gonzales, 2022).

Otro estudio retrospectivo de casos por el autor Rojas en su Revista de Investigacion y casos en
salud en el afio 2018, expone que un examen de orina es el mejor diagnostico de primera eleccion
mas la sintomatologia que presenta la paciente para poder dar definitivamente un tratamiento
correcto y poder identificar una infeccion de tracto urinario (Rojas-Castillo, 2018) . Otro estudio
por Ramirez en el afio 2020 en su Revista Colombiana de Ginecologia y Obstetricia expone que
la toma de muestra de orina mediante un urocultivo es fundamental para el diagnostico de ITU
por lo que se obtuvo 291 urocultivos con respuesta negativa sin embargo existieron 123
embarazadas con diagnostico positivo de ITU confirmada lo que corresponde a un 29%
respectivamente (Sanin-Ramirez, 2019).

Estas investigaciones anteriormente mencionadas tienen semejanza con nuestro estudio ya que las
pacientes que participaron en nuestro estudio se mantienen sexualmente activas con un 68.88%,lo
que aumenta la posibilidad de una ITU, ademas no mantienen una higiene genital ni vacian su
vejiga después de un acto sexual lo que aumenta mayormente el riesgo de la infeccion; sin
embargo, en cuanto al examen de orina el 80% tuvo un control estricto en cuanto a diagnosticos
orina por controles rutinarios, lo que resulta beneficioso para poder brindar un tratamiento eficaz

y oportuno.

Conclusion

Gracias al andlisis e intervencion de nuestro estudio, se concluye que el papel del profesional de
enfermeria es fundamental en la educacién en salud como los hébitos de estilos de vida
saludables que incluyen la higienizacién de genitales diarios, la ingesta diaria de agua respectiva,
la adherencia estricta al tratamiento de antibidticos con la finalidad de evitar procesos de
resistencia a bacterias, el vaciamiento de orina luego de un acto sexual, en fin un sin nimero de
actividades propias de autocuidado que debe asumir con responsabilidad la gestante y que a su
vez se logra con el apoyo integral que brinda enfermeria, sin embargo no solo se ayuda a la
prevencion de la infeccidn sino también a que se pueda ir erradicando la tasa de incidencia de
esta patologia, por ello resulto crucial que como enfermeria brindemos una atencion oportuna y

eficiente a esta poblacion identificando de forma temprana aquellos factores graves que se

Pol. Con. (Edicion num. 85) Vol. 8, No 8, Agosto 2023, pp. 1699-1715, ISSN: 2550 - 682X



Factores de riesgo asociados a infecciones del tracto urinario en gestantes, Primer Nivel de Atencion

puedan solventar ya que en la actualidad existe poca investigacion acerca de la conducta

humanistica que debe proporcionar el profesional de enfermeria.
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