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Resumen 

Las infecciones del tracto urinario (ITU) se consideran una de las patologias bacterianas más 

comunes, y Escherichia coli es el principal patógeno responsable. Estas infecciones afectan 

significativamente la calidad de vida y representan un desafío importante para la salud pública a 

nivel mundial. El objetivo de este estudio fue analizar la epidemiología global de las ITU causadas 

por Escherichia coli, evaluando la prevalencia en diferentes contextos geográficos y demográficos, 

con el fin de identificar patrones y factores que influencian estas infecciones. Este trabajo se basó 

en una revisión de artículos publicados entre 2020 y 2024 que reportan datos sobre la prevalencia 

de ITU por E. coli. Los estudios seleccionados incluyeron diferentes tipos de diseño, como estudios 

transversales y retrospectivos, y abarcaron diversas poblaciones, incluyendo mujeres gestantes, 

niños y adultos diabéticos, entre otros. Los resultados de la revisión mostraron una considerable 

variabilidad en la prevalencia de ITU por E. coli. Los porcentajes más altos de infección por E. 

Coli se observaron en mujeres gestantes de Ecuador (91%) y en poblaciones mixtas de Perú (85%). 

En contraste, los porcentajes más bajos se reportan en adultos diabéticos de Arabia Saudita (17%) 

y en mujeres gestantes de Somalia (19%), estas diferencias resaltaron la influencia de factores 

geográficos y demográficos en la epidemiología de las ITU por E. coli. En conclusión la 

epidemiología de las ITU por Escherichia coli es compleja y muestra una significativa variabilidad 

según el contexto geográfico y demográfico.  

Palabras Claves: bacteriuria; escherichia coli patógena; infecciones del tracto urinario. 

 

Abstract 

Urinary tract infections (UTI) are considered one of the most common bacterial pathologies, and 

Escherichia coli is the main pathogen responsible. These infections significantly affect quality of 

life and represent a major challenge to public health worldwide. The objective of this study was to 

analyze the global epidemiology of UTIs caused by Escherichia coli, evaluating the prevalence in 

different geographic and demographic contexts, in order to identify patterns and factors that 

influence these infections. This work was based on a review of articles published between 2020 

and 2024 that report data on the prevalence of UTI due to E. coli. The selected studies included 

different types of design, such as cross-sectional and retrospective studies, and covered various 

populations, including pregnant women, children, and diabetic adults, among others. The results 
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of the review showed considerable variability in the prevalence of E. coli UTIs. The highest 

percentages of E. Coli infection were observed in pregnant women from Ecuador (91%) and in 

mixed populations from Peru (85%). In contrast, the lowest percentages are reported in diabetic 

adults from Saudi Arabia (17%) and in pregnant women from Somalia (19%), these differences 

highlighted the influence of geographic and demographic factors on the epidemiology of UTIs due 

to E. coli. . In conclusion, the epidemiology of UTIs due to Escherichia coli is complex and shows 

significant variability depending on the geographic and demographic context.  

Keywords: bacteriuria; pathogenic Escherichia coli; urinary tract infections. 

 

Resumo  

As infecções do trato urinário (ITU) são consideradas uma das patologias bacterianas mais comuns, 

sendo a Escherichia coli o principal patógeno responsável. Estas infecções afetam 

significativamente a qualidade de vida e representam um grande desafio para a saúde pública em 

todo o mundo. O objetivo deste estudo foi analisar a epidemiologia mundial das ITUs causadas por 

Escherichia coli, avaliando a prevalência em diferentes contextos geográficos e demográficos, a 

fim de identificar padrões e fatores que influenciam essas infecções. Este trabalho baseou-se numa 

revisão de artigos publicados entre 2020 e 2024 que reportam dados sobre a prevalência de ITU 

por E. coli. Os estudos selecionados incluíram diferentes tipos de delineamento, como estudos 

transversais e retrospectivos, e abrangeram diversas populações, incluindo gestantes, crianças e 

adultos diabéticos, entre outros. Os resultados da revisão mostraram uma variabilidade 

considerável na prevalência de ITUs por E. coli. As maiores porcentagens de infecção por E. Coli 

foram observadas em mulheres grávidas do Equador (91%) e em populações mistas do Peru (85%). 

Em contraste, as percentagens mais baixas são relatadas em adultos diabéticos da Arábia Saudita 

(17%) e em mulheres grávidas da Somália (19%), estas diferenças realçaram a influência de 

factores geográficos e demográficos na epidemiologia das ITUs por E. coli. . Concluindo, a 

epidemiologia das ITUs por Escherichia coli é complexa e apresenta variabilidade significativa 

dependendo do contexto geográfico e demográfico.  

Palavras-chave: bacteriúria; Escherichia coli patogênica; infecções do trato urinário. 
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Introducción 

En todo el mundo, las infecciones del tracto urinario(ITU)constituyen un importante problema de 

salud pública. Las causas más frecuentes de las infecciones son anomalías funcionales o 

anatómicas. Hombres, mujeres, niños y ancianos son susceptibles de padecer estas enfermedades, 

esto ocurre porque la uretra permite la entrada de bacterias en el tracto urinario, además de actuar 

como canal de salida de la orina(1). 

Las mujeres son más propensas que los hombres a contraer ITU y el 81% de los casos se 

documentan en mujeres, con la excepción de un aumento en las mujeres más jóvenes de entre 14 y 

24 años, las ITU son las infecciones ambulatorias más prevalentes. Aproximadamente el 20% de 

las mujeres mayores de 65 años padecen esta afección, frente al 11% de la población total. 

Alrededor del 10% de las mujeres posmenopáusicas declaran haber padecido una ITU y entre el 

50% y el 60% de las mujeres adultas habrán tenido al menos una ITU en su vida(2). 

Los síntomas de la ITU son diversos y pueden ir desde la ausencia total de síntomas hasta un 

paciente gravemente enfermo con fiebre alta y, en ocasiones, bacteriemia secundaria. Las ITU 

pueden clasificarse en tres tipos: cistitis aguda, pielonefritis aguda y bacteriuria asintomática. Piuria 

y bacteriuria son síntomas de un tipo de infección renal que se llama pielonefritis. La cistitis incluye 

síntomas como vómitos frecuentes, disuria, dolor suprapúbico, dolor en el bajo vientre y orina 

maloliente. La mayoría de las ITU son bacteriurias asintomáticas que afectan sobre todo al tracto 

urinario inferior. Algunas personas son más susceptibles que otras, entre estas personas se 

encuentran las mujeres embarazadas o menopáusicas, los ancianos, los diabéticos, los niños 

prepúberes y los pacientes con reflujo vesicoureteral(3). 

La principal causa de las ITU es la infección por Escherichia coli uropatógena (ECUP) responsable 

del 75% de las ITU no complicadas y del 65% de las ITU complicadas. La infección por ECUP 

puede causar malestar, poliuria y fiebre. Las consecuencias clínicas más graves pueden resultar en 

urosepsis, daño renal y muerte. Escherichia coli es un patógeno altamente adaptativo que presenta 

desafíos de tratamiento significativos arraigados en una interacción compleja de factores 

moleculares que le permiten evadir las defensas del huésped, persistir dentro del tracto urinario y 

resistir la terapia con antibióticos(4). 

Las ECUP forman parte de un grupo de E. coli patógenas conocidas como E. coli patógenas 

extraintestinales (ExPEC), una colección de cuatro tipos que se clasifican cada uno por su 
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respectivo sitio de aislamiento, y han adoptado mecanismos de virulencia que les permiten 

proliferar y causar enfermedades en sitios del huésped fuera del tracto intestinal(5). 

La capacidad de ECUP para colonizar la vejiga y resistir la terapia con antibióticos se atribuye a 

varios factores de virulencia, muchos de los cuales también están relacionados con la formación de 

biopelículas(6). Estos incluyen factores de adhesión como fimbrias tipo 1, fimbrias P, fibras curli, 

fimbrias S, fimbrias F1C, fimbrias Dr, adhesinas afimbriales y PapC. Estos factores de adhesión 

permiten a UPEC adherirse e invadir células y tejidos del huésped, evadir la respuesta inmune del 

huésped y colonizar el tracto urinario(7). 

En cuanto al diagnóstico de las infecciones del tracto urinario, el análisis de orina con tira reactiva 

es útil y accesible, pero sus resultados deben evaluarse según la probabilidad de ITU basada en los 

síntomas del paciente. Un resultado negativo en pacientes con alta probabilidad de ITU no descarta 

la infección. Los nitritos son más precisos que otros componentes de la tira, especialmente en 

ancianos. Aunque el análisis de orina es específico para bacteriuria asintomática durante el 

embarazo, el cultivo de orina sigue siendo el método estándar para detectar ITU. La bacteriuria es 

un indicador más fiable que la piuria para ITU, incluso en mujeres mayores y embarazadas. Un 

cultivo de orina es esencial cuando la probabilidad de ITU es incierta, ya que es el método más 

confiable para su detección. La bacteriuria asintomática es común en mujeres mayores y no debe 

tratarse con antibióticos, pero en mujeres con síntomas, incluso un bajo crecimiento bacteriano 

puede indicar una infección(8). 

Este artículo de revisión tiene como propósito analizar y sintetizar la epidemiología global de las 

infecciones del tracto urinario causadas por Escherichia coli abordando la variabilidad geográfica 

en la prevalencia con el fin de proporcionar una comprensión exhaustiva de la carga global de la 

enfermedad y destacar áreas críticas para futuras investigaciones y estrategias de control. 

 

Metodología 

Diseño y Tipo de Estudio 

Se llevará a cabo una revisión bibliográfica sistemática descriptiva. 
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Criterios de Elegibilidad 

Criterios de Inclusión: 

• Estudios epidemiológicos como estudios de cohorte, estudios transversales, estudios de 

casos y controles, que proporcionen datos sobre la prevalencia, incidencia, factores de 

riesgo. 

• Estudios que incluyan pacientes de todas las edades (niños, adultos, ancianos) 

• Estudios realizados en cualquier país o región, ya que el objetivo es entender la 

epidemiología global.  

• Artículos publicados en inglés y español para asegurar una comprensión completa  

• Estudios publicados en los últimos 6 años para asegurar que la información sea actual y 

relevante. 

• Estudios con acceso al texto completo para garantizar una evaluación adecuada de la 

metodología y los resultados. 

Criterios de Exclusión: 

• Estudios de caso único, series de casos, revisiones narrativas, editoriales, cartas al editor o 

comentarios. 

• Estudios que no se centren específicamente en Escherichia coli como el agente causal 

principal de las infecciones del tracto urinario 

• Publicación en Idiomas no relevantes. 

• Estudios publicados hace más de 10 años, a menos que sean considerados seminales o de 

alta relevancia histórica. 

Estrategia de Búsqueda 

La búsqueda se llevó a cabo en bases de datos científicas reconocidas como PubMed, Scopus, 

Scielo y Google académico que proporcionaron acceso a estudios epidemiológicos relevantes. 

Además, se establecieron filtros por fecha (últimos 6 años), tipo de estudio (epidemiológicos), 

población de interés, y acceso a texto completo para garantizar la relevancia y calidad de los 

estudios seleccionados. Se combinaron términos MeSH y palabras clave como “Escherichia coli,” 

“urinary tract infections,” “epidemiology,” “prevalence,” “incidence,” y “antimicrobial 

resistance,” aplicando operadores booleanos (AND, OR) para ampliar la búsqueda de resultados. 
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Análisis de la Información 

El análisis de la información se basó en la metodología PRISMA, el proceso comenzó con una 

búsqueda exhaustiva de la literatura en bases de datos relevantes con un total de 57 artículos, 

seguida de la eliminación de duplicados. Luego, se realiza un cribado de títulos y resúmenes para 

excluir estudios que no aborden específicamente la epidemiología de las infecciones del tracto 

urinario por Escherichia coli, dando como resultado un total de 51 artículos incluidos.(Figura 1) 

Consideraciones Éticas 

Es fundamental considerar aspectos éticos y respetar los derechos de autor mediante un adecuado 

proceso de citación. Los créditos a los autores originales de los estudios incluidos en este estudio, 

se basaron en las normativas de las normas Vancouver, según las directrices del trabajo.  

 

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA utilizado para la selección 

 



 
 
 

 

2702 
Pol. Con. (Edición núm. 99) Vol. 9, No 10, Octubre 2024, pp. 2695-2714, ISSN: 2550 - 682X 

Priscila Luciana Loor Zambrano, Beccy Viviana Manzaba Mera, Thalía Milena Marcillo Mero, Ángel 

Leonardo Pin Pin 

Resultados 

 

Tabla 1. Prevalencia de infección del tracto urinario por Escherichia Coli 

Autor/ref. Año País 
Tipo de 

estudio 
N Tipo 

Prevalencia 

ITU/E. Coli 

Yasmin 

Barnawi y 

col.(9) 

2024 
Arabia 

Saudita 

Estudio 

retrospectivo  
2.418 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(5%)                                                          

Escherichia coli 

(54,9%) 

Jonathan 

Macas y 

col.(10) 

2024 Ecuador 
Estudio 

transversal 
97 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(85%)                                                            

Escherichia coli 

(91%) 

Xin-Tian y 

col.(11) 
2024 Taiwán 

Estudio 

retrospectivo 
327 Niños 

ITU(14%)                                                            

Escherichia coli 

(80%) 

Prasad Rao y 

col.(12) 
2023 India 

Estudio 

transversal 
100 Mujeres 

ITU(38%)                                                            

Escherichia coli 

(40%) 

Gebretensaie 

Y. y col.(13) 
2023 Etiopia 

Estudio 

transversal 
446 

Mujeres-

Hombres 

ITU(31%)                                                            

Escherichia coli 

(55%) 

Maria Shirvani 

y col.(14) 
2023 Irán 

Estudio 

transversal 
74 

Mujeres-

Hombres 

ITU(31%)                                                            

Escherichia coli 

(58%) 

Leonardo Mera 

y col.(15) 
2023 México 

Estudio 

observacional 
570 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(37%)                                                            

Escherichia coli 

(65%) 

Fartun Yasin y 

col.(16) 
2023 Somalia 

Estudio 

transversal 
220 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(34%)                                                            

Escherichia coli 

(19%) 

Cheng-Yen y 

col.(17) 
2023 China 

Estudio 

transversal 
99 

Mujeres-

Hombres 

ITU(25%)                                                            

Escherichia coli 

(41%) 

Anas Elyas y 

col.(18) 
2023 

Arabia 

Saudita 

Estudio 

transversal 
440 

Adultos 

diabéticos 

ITU(39%)                                                            

Escherichia coli 

(17%) 



  
 
   

 

2703 
Pol. Con. (Edición núm. 99) Vol. 9, No 10, Octubre 2024, pp. 2695-2714, ISSN: 2550 - 682X 

Epidemiología global de las infecciones del tracto urinario por Escherichia Coli 

Sosmus M. y 

col.(19) 
2022 Kenia 

Estudio 

transversal 
119 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(39%)                                                            

Escherichia coli 

(23%) 

Rafael Z. 

Sangeda y 

col.(20) 

2021 Tanzania 
Estudio 

transversal 
214 Niños 

ITU(16%)                                                            

Escherichia coli 

(65%) 

Bahati Johnson 

y col.(21) 
2021 Uganda 

Estudio 

transversal 
400 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(35%)                                                            

Escherichia coli 

(28%) 

Sadia Saber y 

col.(22) 
2021 Bangladesh 

Estudio 

transversal 
250 Mujeres 

ITU(41%)                                                            

Escherichia coli 

(64%) 

Franklin José 

Espitia(23) 
2021 Colombia 

Estudio 

transversal 
1.131 

Mujeres 

gestantes 

ITU(14%)                                                            

Escherichia coli 

(80%) 

Hugo Saquipay 

y col.(24) 
2021 Ecuador 

Estudio 

transversal 
120 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(52%)                                                            

Escherichia coli 

(26%) 

Verónica 

Folliero y 

col.(25) 

2020 Italia 
Estudio 

transversal 
1.745 

Mujeres-

Hombres 

ITU(31%)                                                            

Escherichia coli 

(53%) 

Abdulrahman 

Y. y col.(26) 
2020 Yemen 

Estudio 

transversal 
390 

Mujeres-

Hombres 

ITU(37%)                                                            

Escherichia coli 

(34%) 

Vania Remenik 

y col.(27) 
2020 Perú 

Estudio 

transversal 
1.405 

Mujeres-

Hombres 

ITU(49%)                                                            

Escherichia coli 

(85%) 

C. Zhu y 

col.(28) 
2020 China 

Estudio 

transversal 
393 

Mujeres-

Hombres 

ITU(1.6%)                                                            

Escherichia coli 

(55%) 

Martín Odoki y 

col.(29) 
2019 Uganda 

Estudio 

transversal 
267 

Mujeres-

Hombres 

ITU(32%)                                                            

Escherichia coli 

(41%) 

Primate 

Pardesy 

col.(30) 

2019 India 
Estudio 

retrospectivo  
1.741 

Mujeres-

Hombres 

ITU(33%)                                                            

Escherichia coli 

(53%) 
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Daniel Sanín y 

col.(31) 
2019 Colombia 

Estudio 

transversal 
1000 

Mujeres 

Gestantes 

ITU(29%)                                                            

Escherichia coli 

(41%) 

Hayder H. y 

col.(32) 
2019 Qatar 

Estudio 

transversal 
100 

Mujeres-

Hombres 

ITU(45%)                                                            

Escherichia coli 

(31%) 

 

Análisis: La tabla presenta un análisis de prevalencia de infecciones del tracto urinario (ITU) 

causadas por Escherichia coli en diferentes poblaciones y países. Los estudios, realizados entre 

2020 y 2024, muestran una alta variabilidad en las tasas de prevalencia. Los porcentajes de ITU 

varían desde el 5% al 85%, siendo más frecuentes en mujeres gestantes y en estudios transversales. 

Los porcentajes más altos de infección por E. Coli se observaron en mujeres gestantes de Ecuador 

(91%) y en poblaciones mixtas de Perú (85%). En contraste, los porcentajes más bajos se reportan 

en adultos diabéticos de Arabia Saudita (17%) y en mujeres gestantes de Somalia (19%), se 

evidencia una significativa variabilidad geográfica y demográfica en la prevalencia de ITU por E. 

coli. 

 

Discusión 

Las ITU representan una de las infecciones más frecuentes que se producen en diversas etapas de 

la vida. Las mujeres son mucho más propensas a sufrir ITU que los hombres, principalmente debido 

a la anatomía femenina del tracto urinario inferior y su proximidad a los órganos reproductores(33). 

En el estudio llevado a cabo en Arabia Saudita por Yasmin Barnawi y col.(9) en mujeres 

embarazadas, se reportó que la prevalencia general de ITU en mujeres embarazadas fue del 5%. 

Las bacterias predominantes tanto en mujeres embarazadas como no embarazadas fueron 

Escherichia coli (134, 54,9%), seguida de Klebsiella pneumoniae (48, 19,6%). Por otra parte en el 

mismo país Hala Alghoraibi y col.(34) identificaron que más de dos tercios de los pacientes con 

ITU eran mujeres, 317 (66,5%), de las cuales 62 (19,6%) son solteras. La ITU recurrente ocurrió 

en el 46,7% de las mujeres, mientras que 169 (53,3%) tuvieron un solo episodio. En otro estudio 

se obtuvieron aislamientos de orina de E. coli de 301 pacientes; 107 (35,5%) aislamientos tenían 

Escherichia coli productora de ß-lactamasas de espectro extendido (BLEE) y 194 (64,5%) tenían 

E. coli no BLEE(35). 
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Kinene Enock y col. en su estudio reportaron que el grupo de edad más afectado en términos de 

ITU es la categoría de 23 a 27 años, con un 36,9% de mujeres embarazadas que han tenido ITU. 

La categoría de 28 a 32 años le sigue de cerca, con un 32,9% de mujeres embarazadas que han 

tenido ITU(36). Por otra parte Rajani Dube y col.(37) la prevalencia de ITU sintomática fue del 

17,9%. E. coli fue el aislado más común seguido del estreptococo del grupo B. El síntoma más 

frecuente fue el dolor lumbar y el factor de riesgo más frecuente fue la diabetes. 

En Ecuador Jonathan Macas y col.(10) de igual manera realizaron un estudio en mujeres gestantes, 

en el cual se evidenció que el 85.5% de urocultivos positivos fueron causados por Enterobacterias; 

las especies uropatógenas productoras de BLEE con mayor dominancia en este estudio fue la E. 

Coli con el 91.6% y Klebsiella aerogenes con el 1.2%. En el mismo país María Orellana y col.(38) 

en su estudio dirigido tanto en hombre como mujeres, reportaron que las ITU se presenta con mayor 

frecuencia en el sexo femenino (86.07%). La Escherichia coli fue el uropatógeno de mayor 

incidencia, reportado en el 83.28% de los cultivos. María Carriel y col. reportaron que la 

prevalencia de ITU fue 22,1%, la E. coli se encontró en el 76,0% de los casos(39). 

En Colombia Franklin José Espitia(23)  reportaron una prevalencia de 14,9% para infección 

urinaria. El microorganismo de mayor incidencia fue la Escherichia Coli (80,47%), seguida por 

Klebsiella spp. (9,46%) y Proteus mirabilis (5,91%). Las mujeres que practican depilación íntima 

presentaron mayor riesgo de presentar infección urinaria, seguida por el tabaquismo y la diabetes 

mellitus. De igual manera Laura Jaramillo y col. (40) reportaron en su estudio que la Escherichia 

coli se presentó en el 34,8% de las pacientes.  En otro estudio predominó la infección urinaria en 

el 40,31 % de los pacientes, el grupo de edades de 26-30 años fue el más representado, con el 36,43 

%(41). 

Por otra parte Guillermo Barragán y col.(42) en su estudio el cual incluyo adultos mayores reporto 

que el 71,23% de mujeres tuvieron infección del tracto urinario y la Escherichia coli fue frecuente 

en un 48,39%, con mayor resistencia al Clotrimoxazol. Por otra parte en otro estudio realizado en 

niños menores de 5 años se observó una prevalencia de ITU del 10,6%. Los factores de riesgo 

fueron: nivel socioeconómico medio-bajo, balanitis,  sinequias, antecedente de infección del tracto 

urinario y estreñimiento(43). 

En un estudio llevado a cabo en 100 mujeres en edad reproductiva en la India, la prevalencia de 

ITU se observó en el 38% de los individuos y la ITU estuvo ausente en el 62% de los individuos. 

Entre los uropatógenos aislados, la mayoría fueron Escherichia coli (40,7%). La mayoría de los 
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aislamientos de E. coli mostraron sensibilidad a la piperacilina/tazobactam y nitrofurantoína(12). 

Resultados similares presento Primate Pardesy col.(30) ya que la prevalencia general de ITU fue 

del 33,54%, de los cuales el 66,78% eran mujeres y el 33,22% eran hombres. Se observó una alta 

prevalencia en mujeres en comparación con los hombres. De un total de 584 uropatógenos, E. coli 

fue el aislado más común que causó ITU. Seid y col. de igual manera identificaron que uropatógeno 

predominante fue Escherichia coli con el 35,48%(44). 

En un estudio realizado en Bangladesh de 3200 (71%) muestras de orina con crecimiento 

bacteriano, 920 (29%) tenían un recuento bacteriano de ≥1,0x10 5 UFC/ml indicando ITU. Las 

mujeres tenían más probabilidades de tener ITU en comparación con los hombres. E . coli (51,6%) 

fue el patógeno causal predominante(45). 

En Irán Maria Shirvani y col.(13) observaron que luego de realizar cultivos bacterianos, se 

identificaron ocho especies bacterianas diferentes en la muestra de orina con crecimiento 

significativo. La bacteria más común causante de infecciones del tracto urinario en pacientes fue 

E. coli (58,82%), seguida de Klebsiella (19,12%), Acinetobacter (11,76%), Staphylococcus aureus 

(2,95%) y Pseudomonas (2,94%). En el mismo país Mohammed E. y col.(46) reportaron que los 

organismos más comunes encontrados fueron Escherichia coli (16 (53,3%), Citrobacter freundi 2 

(6,7%), Klebsiella pneumoniae 8 (26,7%), Streptococcus spp 3 (10%) y Staphylococcus aureus 1 

(3,3%). Las mujeres (33,3%) tenían más probabilidades de verse afectadas que los hombres (20%), 

y los menores de 13 años se vieron afectados desproporcionadamente. En otros dos estudios E. coli 

fue de igual manera el uropatógeno más prevalente(47)(48). 

En México Leonardo Mera y col.(15) encontraron que la prevalencia general de infecciones del 

tracto urinario en mujeres embarazadas fue del 37.7%. El patógeno más común fue Escherichia 

coli (65.4%), seguido por Staphylococcus spp. (21.8%). Se observó un mayor riesgo en mujeres 

con antecedentes de esta infección, seguidas por aquellas con diabetes y sobrepeso. En otro estudio 

llevado a cabo en el mismo país de igual manera en mujeres gestantes, se observó una prevalencia 

de la infección en el 80% de los pacientes y se presentó principalmente durante el primer trimestre 

del embarazo(49). 

Los casos de ITU también se dan en pacientes diabéticos tal es el caso del estudio presentado por 

Anas Elyas y col.(18), en donde la ITU fue común en el 39,3% de los participantes. Un análisis 

estadístico de chi-cuadrado reveló que la frecuencia de ITU variaba dependiendo del tipo de DM. 

En Pakistán la frecuencia de ITU fue de 24 (12,06%) en hombres y 175 (87,94%) en mujeres. Las 
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ITU se encontraron con mayor frecuencia en los grupo de edad de 51 a 60 años con el 35,18%(50). 

En otro estudio se observó que un total de 81 (33,8%) pacientes diabéticos tuvieron urocultivos 

positivos. Según las pruebas bioquímicas, en un total de 90 aislados de pacientes con bacteriuria 

significativa, se identificaron ocho especies de uropatógenos, como Escherichia coli, Klebsiella 

spp., Proteus spp., Citrobacter spp., Staphylococcus aureus, Staphylococcus coagulasa negativo 

(SCN), Enterococcus faecalis y levaduras aisladas(51). 

 

Conclusión 

La epidemiología global de las infecciones del tracto urinario (ITU) por Escherichia coli muestra 

una considerable variabilidad en la prevalencia según el contexto geográfico y demográfico. Los 

estudios realizados entre 2020 y 2024 revelan que las mujeres gestantes y las poblaciones mixtas 

tienen una mayor susceptibilidad a estas infecciones, con prevalencias que alcanzan hasta el 91% 

en ciertos grupos. Sin embargo, en poblaciones específicas como los adultos diabéticos, la 

prevalencia es notablemente menor, llegando al 17%. Esta variabilidad subraya la importancia de 

considerar factores específicos de cada población y región al diseñar estrategias de prevención y 

tratamiento. Además, los estudios transversales y retrospectivos destacan diferencias significativas 

en las tasas de ITU, lo que sugiere la necesidad de enfoques personalizados en la gestión de estas 

infecciones.  
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