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RESUMEN

Objetivo: determinar los factores predisponentes a infeccion de vias
urinarias en gestantes atendidas en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca, julio -
setiembre 2018. Metodologia: disefio observacional analitico denominado Casos
y Controles, con una muestra de 122 gestantes, de las cuales 61 fueron casos
(con infeccién de vias urinarias) y 61 controles (sin infeccién de vias urinarias).
Resultados: los factores socioecondmicos predisponentes son: edad de 19 a 35
afios con OR=2.307; IC=[1.47-4.15]; lugar de procedencia zona rural con
OR=2.178; 1C=[1.28-4.10]; grado de instruccion inferior a la secundaria completa
con OR=2.129; IC=[1.20-4.07]; y ocupacion ama de casa con OR=3.489;
IC=[2.61-7.78]. Los factores gineco-obstétricos predisponentes son la edad
gestacional de primer y tercer trimestre con OR=2.165; IC=[1.26-4.08]; nimero de
gestaciones primigestas y segundigestas con OR=2.346; IC=[1.41-3.98].
Conclusiones: los factores predisponentes para la infeccion de vias urinarias en
gestantes atendidas en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca son factores
socioeconomicos como la edad, lugar de procedencia, grado de instruccion,
ocupacion y gineco obstétricos como la edad gestacional, nimero de gestaciones.

Palabras clave: infecciones urinarias, causalidad, embarazo.
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ABSTRACT

Objective: to determine the predisposing factors to urinary tract infection in
pregnant women attended at the Rural Hospital of Nueva Cajamarca, July -
September 2018. Methodology: observational analytical design called Cases and
Controls, with a sample of 122 pregnant women, of which 61 were cases (with
urinary tract infection) and 61 controls (without urinary tract infection). Results: the
predisposing socioeconomic factors are: age from 19 to 35 years with OR = 2,307,
Cl = [1.47-4.15]; place of origin rural area with OR = 2,178; IC = [1.28-4.10];
educational level lower than complete secondary school with OR = 2,129; IC =
[1.20-4.07]; and housewife occupation with OR = 3,489; Cl = [2.61-7.78]. The
predisposing gynecological-obstetric factors are the gestational age of the first and
third trimesters with OR = 2,165; IC = [1.26-4.08]; number of first and second
pregnancies with OR = 2,346; Cl = [1.41-3.98]. Conclusions: the predisposing
factors for urinary tract infection in pregnant women treated at the Nueva
Cajamarca Rural Hospital are socioeconomic factors such as age, place of origin,
degree of education, occupation and obstetric gynecology such as gestational

age, number of pregnancies.

Key words: urinary infections, causation, pregnancy.



l. INTRODUCCION

La infeccidn de las vias urinarias es la patologia infecciosa bacteriana mas

frecuente del embarazo, produce mortalidad tanto materna como fetal.?

Segun Vallejos? se calcula que el 40% de las pacientes mujeres tuvieron un
suceso de ITU alguna vez durante toda su vida, y aproximadamente del 2 a 7%

de gestantes padeceran ITU en alguna fase del embarazo.

Garcia® expone que en el embarazo suceden cambios anatémicos y
fisiolégicos que incrementan el riesgo a sufrir infeccion urinaria. Es decir, son
factores inherentes al proceso de gestacion destacando: hidronefrosis de la
gestacion, incremento del volumen vesical, reduccion del tono vesical y ureteral,
incremento de pH de la orina, éstasis urinario, incremento del reflujo
vesicoureteral; glucosuria, menor “capacidad de defensa” del epitelio del aparato
urinario bajo, aumento de la secrecion urinaria de estrogenos y el ambiente

hipertonico de la médula renal.

Asi mismo muchos investigadores han expuesto diversos factores
socioeconémicos relacionados con las infecciones del tracto urinario. Ponce?*
encontraron que las pacientes de niveles socioecondmicos inferiores presentan
mas frecuencia de infeccion de las vias urinarias al ser comparadas con las

mujeres de los niveles socioeconomicos muy elevados, concluyendo que el
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estrato socioeconomico se relaciona directamente con la presencia de bacteriuria

materna.

En el Hospital Rural de Nueva Cajamarca continuamente se registran
casos de mujeres gestantes con infeccidbn de vias urinarias. Estos casos a
menudo se presentan por factores relacionados con malos habitos de higiene
intima, por el agua contaminada o por creencias o mitos sobre el tratamiento
clinico, ya que, entre la poblacion, estd muy arraigada la idea de que la mejor cura
para las enfermedades es mediante remedios caseros, lo cual continuamente

ocasiona mas complicaciones.

Observando la realidad descrita, la cual afecta no sélo a la mujer sino al
recién nacido, nacio la idea de realizar una investigacion que nos permita conocer
y describir detalladamente los factores que generan mayor riesgo de que las
gestantes contraigan infeccién urinaria. De forma tal que el problema de
investigacion, se ha sintetizado en la siguiente interrogante: ¢ Cual es la relacion
entre factores predisponentes y la infeccion de vias urinarias en gestantes

atendidas en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca, julio - setiembre 20187

El objetivo general de la investigacion fue determinar la relacion entre los factores
predisponentes y la infeccion de vias urinarias en gestantes atendidas en el
Hospital Rural de Nueva Cajamarca, julio - setiembre 2018. Los objetivos
especificos fueron: a) ldentificar la frecuencia de gestantes con infeccion de vias
urinarias de tipo Bacteriuria Asintomatica y Pielonefritis. b) Identificar los factores

socioecondmicos predisponentes de la infeccion de vias urinarias en las



gestantes. c) Identificar los factores gineco-obstétricos predisponentes de la

infeccion de vias urinarias en las gestantes.

La investigacion realizada tiene gran importancia, pues brinda informacion
relevante acerca de los factores de riesgo para la infeccién urinaria en gestantes
atendidas en el hospital rural de Nueva Cajamarca; y dicha informacién permitira
al personal de obstetricia y médico, tomar medidas de prevencién oportuna ante
este tipo de casos. Asi mismo esta investigacion es importante por el aporte
tedrico y practico que brinda a los profesionales que tratan este tipo de casos. Las

conclusiones permitiran seguir realizando nuevas investigaciones exploratorias.

Entre los antecedentes internacionales de la investigacibn se ha
encontrado a Tumbaco et al., en el 2013, Ecuador, realizaron la investigacion
“Factores de riesgo que influyen en la predisposicion de infecciones urinarias en
mujeres de 15 a 49 afios que acuden al sub centro Virgen del Carmen del Canton
— la Libertad”, investigacion de tipo descriptiva, cuantitativa y transversal, con una
muestra de 142 mujeres, habiendo aplicado un cuestionario para la recoleccién de
datos. Sus resultados fueron: las mujeres que presentan infeccion de vias
urinarias son en mayor numero las de 20 a 29 afios. Asi también mencionan que
el factor predisponente para la infeccién de vias urinarias es el bajo nivel cultural,

ya que la mayoria de mujeres tiene una forma incorrecta de asear sus genitales.

En los antecedentes nacionales se ha considerado a Cano et al., quienes,
en el 2016, Arequipa, realizaron un estudio sobre “Factores de la infeccion del

tracto urinario en gestantes del Centro de Salud Independencia Arequipa”,



investigacion de tipo descriptiva, transversal, retrospectivo, con una muestra de
181 gestantes, habiendo aplicado una ficha de recoleccion de datos. Sus
resultados fueron: la infeccion de las vias urinarias en las gestantes del Centro de
Salud sucede por factores anatomo-funcionales propios de la mujer gestante, en
etapas iniciales de la fecundidad y en ejercicio pleno de la sexualidad. Asi mismo
encontré que la infeccidn de vias urinarias se produce mas en mujeres jovenes,
convivientes y sin empleo, amas de casa. También indica que sucede en
pacientes con dos o mas embarazos. Y finalmente sefiala que el tipo de infeccién

de mayor prevalencia fue causada por bacteriurias asintomaticas.

Asi mismo Torres’, quien, en el 2018, Peru, realiz6 un estudio sobre;
“Caracteristicas sociodemograficas y clinicas de las infecciones de las vias
urinarias en el embarazo en el Hospital Nacional Hipdlito Unanue 2016”,
investigacion de tipo descriptivo, observacional. La técnica de recoleccién de
datos fue de investigacion documental, la cual se vacid en una ficha de
recoleccion de datos. Sus resultados fueron: las Infecciones de Vias Urinarias en
gestantes contribuyen al parto pre término, con ocupacion amas de casa, nivel
socioeconémico bajo, grado de instruccion primario, con >1 parto, multipara, el

cuadro clinico mas frecuente fue bacteriuria asintomatica.

Por su parte Montoya et al.® quienes, en el 2019, Per(, realizé un estudio
sobre; “Frecuencia y factores asociados a la infeccidn del tracto urinario en
gestantes atendidas en el Hospital Regional de Tumbes”, entre sus resultados
menciona que los factores sociodemograficos predominantes para ITU fueron

convivencia (64,3%), domicilio zona rural (74,7%), nivel educativo secundario



(62,3%) y ocupacion ama de casa (74,0%); en factores culturales, 2 a 4
encuentros sexuales semanales (49,4%), <6 duchas semanales (53,3%) y a
veces reprimen la miccién (60,4%); en factores biologicos, multipara (80,5%),

antecedentes de ITU (79,9%) y glucosuria (68,2%).



ll. MATERIAL Y METODOS

2.1 Disefio metodoldgico
El disefio de la investigacion fue observacional analitico denominado

Casos y Controles.

2.2 Poblacion y Muestra
2.2.1 Poblacién
La poblacién estuvo conformada por las gestantes que fueron
atendidas en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca desde julio hasta
setiembre 2018, con y sin infeccion de vias urinarias, que en total suman 122

pacientes.

2.2.2 Muestra
En el grupo de los casos, la muestra fue la totalidad de gestantes que
presentaban ITU que fueron atendidas en el Hospital Rural de Nueva

Cajamarca desde julio hasta setiembre 2018, que en total fueron 61.

La muestra de controles se realiz6 mediante muestreo por criterio del
investigador, donde se decidié trabajar con la misma cantidad de gestantes
que el grupo de casos, es asi que se escogié a 61 gestantes sin ITU que
fueron atendidas en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca desde julio hasta

setiembre 2018, de tal forma que la muestra quedd de la siguiente manera:



2.3

Grupo N°

Casos 61
Controles 61
Total 122

Criterios de seleccién

Criterio de inclusion

Casos

Gestantes con infeccion de vias urinarias tipo bacteriuria asintomatica y
pielonefritis, diagnosticadas mediante examen completo de orina.

Atendidas en el servicio de Gineco-obstetricia del Hospital Rural de Nueva
Cajamarca.

Cuya atencién médica se haya realizado durante julio y setiembre 2018.
Cuyo registro de historias clinicas se encontraban existentes y con datos

completos en las variables necesarias para el estudio.

Controles

Gestantes sin diagnostico de infeccidn de vias urinarias tipo bacteriuria
asintomatica y pieloneffritis.

Atendidas en el servicio de Gineco-obstetricia del Hospital Rural de Nueva
Cajamarca.

Cuya atencion médica se haya realizado durante julio y setiembre 2018.
Cuyo registro de historias clinicas se encontraban existentes y con datos

completos en las variables necesarias para el estudio.



2.4

Criterios de exclusiéon: Casos y controles

Gestante seleccionada con o sin diagnostico de infeccion de vias urinarias
tipo bacteriuria asintomatica y pielonefritis, cuya historia clinica se
encontraba con datos incompletos de las variables necesarias para el
estudio, o sin la existencia del registro o de historia clinica, atendida en el

Hospital Rural de Nueva Cajamarca.

Técnicas de recoleccion de datos

La técnica que se utilizé fue el andlisis documental del registro de datos
de las Historias clinicas de las gestantes seleccionadas que cumplieron con

los criterios de inclusién y exclusion.

Para la recopilacion de datos se elabord la ficha de recoleccién de
datos acerca de los factores predisponentes de la infeccidon de vias urinarias
en gestantes, disefiado con alternativas multiples de acuerdo a cada
indicador de la variable de estudio. Esta ficha constd de 3 partes: la primera,
sobre factores socioeconomicos, en la que se identific6 factores como la
edad, lugar de procedencia, grado de instruccion y ocupacion; la segunda,
sobre factores gineco-obstétricos, donde se identificé factores como la edad
gestacional, numero de gestaciones, abortos y partos prematuros; y en la
altima parte, recogio informacion acerca de los tipos de diagnostico de
infeccion de vias urinarias, por bacteriuria asintomatica y pielonefritis (anexo

01).



2.5 Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

Los datos recolectados siguieron el siguiente tratamiento estadistico:

a. Los datos obtenidos se ordenaron y procesaron utilizando el software
estadistico SPSSv25.

b. Se utilizé el calculo de la estadistica inferencial, con la prueba chi? de
Pearson, con un nivel de confianza del 95%.

c. La comprobacion de la hipoétesis fue mediante la comparacion del “p-valor”
inferior al 5%.

d. Se calculé también la magnitud del riesgo cuantificAndose mediante del
Odds Ratio (OR) considerando que si es mayor a 1 entonces si existen
factores predisponentes que tienen relacion directa con la infeccidn de vias
urinarias. Y se calculé el intervalo de confianza (IC).

e. Los resultados se presentaron en tablas de frecuencias absolutas simples
(nimero de casos y controles observados) y frecuencias relativas simples

(porcentajes).

2.6 Aspectos éticos
En el desarrollo de la presente investigacién se tuvieron en cuenta
los cuatro principios bioéticos internacionales:
- Principio de beneficencia. — Ya que la presente investigacion buscé
conocer acerca de aguellos factores predisponentes que ocasionan
infeccion de vias urinarias en gestantes, esta informacion permitira prevenir

futuros casos que se puedan presentar en el distrito de Nueva Cajamarca.



Principio de la No — Maleficencia. — Segun este principio, se evitd en todo

momento hacer dafio, y la imprudencia en todo el proceso de investigacion.

Principio de Justicia. - Se consider6 a todos los casos de gestantes con y
sin infeccion de vias urinarias, sin discriminacion de raza, etnia, religion,

etc.

Principio de Autonomia. - Se conté con el consentimiento del
establecimiento de Salud. Para el desarrollo de la presente investigacion
se tuvo en cuenta la estricta confidencialidad de los datos extraidos de las
historias clinicas, la identidad de las participantes se mantuvo en

anonimato.
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. RESULTADOS

Tabla 1. Gestantes segun tipo de infeccién urinaria en el Hospital Rural de
Nueva Cajamarca, julio - setiembre 2018.

TIPO DE ITU N° %
Bacteriuria Asintomética 56 91.8
Pielonefritis 5 8.2
Total 61 100

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la Tabla 1, nos muestra las gestantes con ITU que recibieron
atencion en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca, comprendidos entre julio a
setiembre del 2018. Asi mismo observamos que el 91.8% (56) de ellas, presentan
Infeccién del Tracto Urinario (ITU) con presencia de la Bacteriuria Asintomatica y

el 8.2% (5) de ellas presentaron pielonefritis.
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Tabla 2. Factores socioeconémicos predisponentes de la infeccién de vias
urinarias en gestantes atendidas en el Hospital Rural de Nueva
Cajamarca, julio - setiembre 2018.

CASOS CONTROLES OR (riesgo)
FACTORES SOCIO Chi? (IC 95%)
ECONOMICOS Ne 9% NO % P (intervalo de
confianza)
EDAD
19-35 afios 51 83.6 42 68.9
3.969 2.307

o s p=0,045 (1,47 a 4,16)
<19 afos />35 afos 10 164 19 31.1

LUGAR DE PROCEDENCIA

Rural ar 77 37 60.7

4.035 2,178

p=0,044 (1,28 a 4,11)
Urbana 14 23 24 39.3

GRADO DE INSTRUCCION

Analfabeta/ Primaria
incompleta y
completa/Secundaria 46 75.4 36 59

incompleta. 3.905 2,129

p=0,046 (1,20 a 4,07)
Secundaria completa/
Superior incompletay 15 24.6 25 41
completa.

OCUPACION

Ama de Casa. 57 934 49 80.3

Estudiante/Empleada

domeéstica/

Trabajadora

independiente/ 4 6.6 12 19.7
Empleada publica/

Empleada de

empresa privada.

TOTAL 61 100 61 100

5.941 3,489
p=0,024 (2,61a7,78)

Fuente: Elaboracién propia.
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Los resultados de la Tabla 2, nos muestra los factores socioeconomicos de las
122 gestantes que recibieron atencion en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca,
entre julio y setiembre del 2018, de las cuales 61 son gestantes con ITU y 61 sin
ITU. Asi mismo observamos a cuatro factores predisponentes de la infeccion de
vias urinarias que se relacionan, con la edad, el lugar de procedencia, el grado de

instruccion y la ocupacion de la gestante.

En cuanto a la edad, vemos en el grupo de casos una mayor proporcion de
gestantes de 19 a 35 afios que fueron atendidas haciendo un 83.6% (51),
mientras que en el grupo de control fue el 68.9% (42). Las estadisticas muestran
gue existe asociacion entre la edad y la ITU, siendo 2.3 veces mas predisponente
de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes de 19 a 35 afios, que las
gestantes con edades inferiores o superiores a dicha escala de edad. OR=2.307,

IC=[1.47-4.15].

En relacién al lugar de procedencia, vemos en el grupo de casos una mayor
proporcion de gestantes de la zona rural que fueron atendidas haciendo un 77%
(47), mientras que en el grupo control fue el 60.7% (37). Las estadisticas
muestran que existe asociacion entre el lugar de procedencia y la ITU, siendo 2.2
veces mas predisponente de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes

de zona rural, que las gestantes de zona urbana. OR=2.178; IC=[1.28-4.10].

En cuanto al grado de instruccion, vemos en el grupo de casos que el 75.4% (46)
de ellas son analfabetas, tienen primaria incompleta, completa y superior

incompleto, mientras que en el grupo de control fue el 59% (36). Las estadisticas

13



muestran que existe asociacion entre el grado de instruccién y la ITU, siendo 2.1
veces mas predisponente para presentar infeccion de vias urinarias las gestantes
con grado de instruccién inferior a la secundaria completa, que las gestantes con

estudios superiores a la secundaria completa. OR=2.129; IC=[1.20-4.07].

Respecto a la ocupacion, vemos en el grupo de casos a una mayor proporcion de
gestantes amas de casa que fueron atendidas haciendo un 93.4% (57), mientras
gue en el grupo de control fue el 80.3% (49). Las estadisticas muestran que existe
asociacion entre la ocupaciéon y la ITU, siendo 3.5 veces mas predisponente de
presentar infeccion de vias urinarias las gestantes amas de casa, que las
gestantes estudiantes, empleadas domésticas, trabajadoras independientes,

empleadas publicas y de empresas privadas. OR=3.489; IC=[2.61-7.78].
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Tabla 3. Factores gineco-obstétricos predisponentes de la infeccion de vias
urinarias en las gestantes atendidas en el Hospital Rural de Nueva
Cajamarca, julio - setiembre 2018.

FACTORES GINECO CASOS CONTROLES Chi2 OR
OBSTETRICOS
n° % n° % p IC
EDAD GESTACIONAL
Primer y Tercer trimestre 43 70.5 32 52.5 4372 2.165
: _ 1.26-
Segundo trimestre 18 29.5 29 475 p=0.041 4.08
N° DE GESTACIONES
Primigesta/ Segundigesta 44 72.1 32 52.5 5.302 2.346
Multigesta/Gran _ 1.41-
Multigesta 17 27.9 29 475 p=0.031 3.08
ABORTOS
Si 12 19.7 10 16.4 0.222 1.249
_ 0.49-
No 49 80.3 51 83.6 p=0.638 3.15
PARTOS PREMATUROS
Si 3 4.9 - - 3.076
NE
No 58 95.1 61 100 p=0.079
TOTAL 61 100 61 100

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la Tabla 3, nos muestra los factores gineco obstétricos de las
122 gestantes que recibieron atencion en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca,
entre julio y setiembre del 2018, de las cuales 61 son gestantes con ITU y 61 sin
ITU. Asi mismo observamos a tres factores predisponentes de la infeccion de vias

urinarias que se asocian, con la edad gestacional y nimero de gestaciones.

Respecto a la edad gestacional, vemos en el grupo de casos que el 70.5% (43)

presentaron ITU en el primer y tercer trimestre, mientras que en el grupo de
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control fue el 52.5% (32). Las estadisticas muestran que existe asociacion entre la
edad gestacional y la ITU, siendo 2.2 veces mas predisponente de presentar
infeccion de vias urinarias las gestantes en el primer y tercer trimestre, que las

gestantes en el segundo trimestre, OR=2.165; IC=[1.26-4.08].

Asi también vemos el factor nUmero de gestaciones. En el grupo de casos el
72.1% (44) presentaron ITU las primigestas y segundigestas, mientras que en el
grupo de control fue el 52.5% (32). Las estadisticas muestran que existe
asociacion entre el numero de gestaciones y la ITU, siendo 2.3 veces mas
predisponente de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes primigestas y
segundigestas, que las gestantes multigestas y gran multigestas, OR=2.346;

IC=[1.41-3.98].

Por otro lado, vemos que los factores que no se asocian a la infeccién de vias

urinarias fueron: aborto con OR=1.249; IC=[0.49-3.15] y los partos prematuros.
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IV. DISCUSION

Luego del haber procesado la informacién acerca de gestantes segun tipo
de infeccidn de vias urinarias, se ha encontrado que el 91.8% del grupo de los
casos, presentaron bacteriuria asintomatica, mientras que el 8.2% presentaron

pielonefritis.

Los resultados acerca de los factores socioecondémicos predisponentes de
la infeccion de vias urinarias en gestantes que recibieron atencion en el Hospital
Rural de Nueva Cajamarca, muestran que la edad, el lugar de procedencia, el
grado de instruccion y la ocupacion de la gestante tienen asociacion con la
presencia de infeccion de vias urinarias. Asi, en cuanto a la edad, las estadisticas
muestran que es 2.3 veces mas predisponente de presentar infeccion de vias
urinarias las gestantes de 19 a 35 afios, comparado con las menores de 19 y
mayores de 35, con OR=2.307; IC=[1.47-4.15]. Este resultado coincide en cierta
forma con Tumbaco et al.>, quienes encontraron que las mujeres que presentan
infeccion de vias urinarias son en mayor namero las de 20 a 29 afios; Cevallos et
al.?y Palacios et al.1° afirman que las infecciones urinarias en gestantes son mas
frecuentes en las adultas jévenes. Por su parte Arroyave et al.'! afirman que la
edad promedio de 30 afios refleja los picos mas altos de infeccion de vias
urinarias. Se entiende que los porcentajes mas altos de infeccién de vias urinarias
correspondan a las mujeres con edades entre 19 y 35 afios, debido a que la

mayor cantidad de gestantes se encuentran también en esa escala de edad,
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comparado con las gestantes de menos de 19 afios y mayores de 35, que en

ndmero son mucho menos.

En cuanto al lugar de procedencia, se encontré que es 2.2 veces mas
predisponente de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes de zona
rural, que las gestantes de zona urbana con OR=2.178; IC=[1.28-4.10]. Coincide
con Montoya et al.8 quien menciona que uno de los factores sociodemograficos
predominantes para ITU es el domicilio en zona rural (74,7%), Al respecto
Arroyave et al.!! afirman que cuando una gestante proviene de un area rural con
escasas condiciones de salubridad, puede desarrollar facilmente procesos
infecciosos urinarios con mayor frecuencia que aquellas que viven en zonas

urbanas provistas de las condiciones basicas necesarias en servicios sanitarios.

En cuanto al grado de instruccion, se encontr6 que es 2.1 veces mas
predisponente de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes con grado de
instruccion inferior a la secundaria completa, que las gestantes con estudios
superiores a la secundaria completa con OR=2.129; IC=[1.20-4.07]. Resultado
parecido encontr6 Torres’, quien afirma que entre las caracteristicas
sociodemogréficas mas resaltantes en las gestantes con Infecciones de Vias
Urinarias estd el grado de instruccion primaria. Tumbaco et al.®, también
mencionan que el factor predisponente para la infeccion de vias urinarias es el
bajo nivel cultural. Orellana et al.}? Afirma que el bajo nivel educativo de la
mayoria de las gestantes es otro factor de riesgo para la infeccion urinaria. Al
respecto, en la literatura médica se encuentra que el nivel cultural, considerado

como grado de escolaridad ha sido asociado como factor de riesgo, debido a
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deficiencias educativas en aspectos higiénicos y a la situacion de hacinamiento

que es frecuente en sus viviendas.!?

Y con respecto a la ocupacién, se encontr6 que es 3.5 veces mas
predisponente de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes amas de
casa, que las gestantes estudiantes, empleadas domésticas, trabajadoras
independientes, empleadas publicas y de empresas privadas con OR=3.489;
IC=[2.61-7.78]. Las investigaciones de Cano et al.®, Torres’, Gibaja'3, Cisneros4,
Ramirez et al.'® y Pilapanta'® también encontraron que la infecciéon de vias
urinarias se produce mas en gestantes con ocupacion amas de casa. Arroyave et
al.t! afirman que la ocupaciéon de la gestante se asocia con la adquisicién y
desarrollo de infecciones del tracto urinario, debido a que el tiempo dedicado al
auto cuidado puede ser menor en ciertas ocupaciones. De esta afirmacién se
puede deducir que, las gestantes amas de casa que presentaron infeccidon
urinaria, dedican muy poco tiempo al auto cuidado de su salud, debido a que la
atencion de los hijos y las actividades diarias del hogar, la mantienen ocupada
casi todo el dia incluso hasta las horas de la noche, condicidon que la predispone

para presentar infeccién de vias urinarias.

Referente a los resultados de factores gineco-obstétricos predisponentes
de la infeccion de vias urinarias en las gestantes que recibieron atencion en el
Hospital Rural de Nueva Cajamarca, se ha encontrado dos factores
predisponentes: la edad gestacional y nimero de gestaciones. Los resultados
acerca de la edad gestacional revelan que es 2.2 veces mas predisponente de

presentar infeccion de vias urinarias las gestantes en el primer y tercer trimestre,
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gue las gestantes en el segundo trimestre con OR=2.165; IC=[1.26-4.08]. En este
aspecto Cano et al.® explican que las mujeres en etapas tempranas de la
fecundidad, se encuentran en ejercicio frecuente de su sexualidad, lo cual es un
factor predisponente para infeccion de vias urinarias. Del mismo modo Cevallos et
al.? y Zuiiga et al.}” indican que las infecciones urinarias en gestantes son mas
frecuentes durante el primer trimestre de embarazo. Asi mismo, diversas
investigaciones revelan que la infeccion de vias urinarias es una de las
complicaciones médicas de mayor frecuencia durante el embarazo, ya que la
mujer gestante sufre modificaciones de tipo anatémico y funcional de las vias
urinarias'8°, Garcia® describe que, durante el tercer trimestre del embarazo, se
produce el desplazamiento lateral intravesical de los uréteres por estiramiento del
trigono vesical, admitiendo que se acorte la porcion final de los uréteres, lo cual
favorece la disminucién de la presion en su interior, en consecuencia, es mucho
mayor la probabilidad de la aparicion de una infeccidén debido a que las bacterias

gue han entrado en las vias urinarias no son expulsadas.

Acerca del numero de gestaciones se tiene que es 2.3 veces mas
predisponente de presentar infeccion de vias urinarias las gestantes primigestas y
segundigestas, que las gestantes multigestas y gran multigestas con OR=2.346;
IC=[1.41-3.98]. También se ha encontrado que los factores que no se asocian a la
infeccion de vias urinarias fueron: aborto con OR=1.249; IC=[0.49-3.15] y los
partos prematuros. Coincide con Ramirez et al.'® respecto al numero de
gestaciones, ellos sefalan que la mayoria de mujeres que presentaron
infecciones urinarias fueron las primigestas. Sin embargo, Arroyave et al.'l,

Ascencio et al.'®, More!®, y Chamba et al.?°, sefialan lo contrario, ellos
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encontraron como factor predisponente a la multiparidad, indican que dichas
gestantes tienden a padecer repetidamente infecciones urinarias a causa del
traumatismo experimentado por la uretra en el trabajo de parto, resultando
vulnerable para que los gérmenes se cultiven facilmente. Cano et al.® también
encontraron que la infeccion de vias urinarias se produce mas en mujeres con dos

0 mas embarazos.

Respecto a las limitaciones del estudio, se puede resaltar la escasez de
examenes de urocultivo en el Hospital Rural de Nueva Cajamarca, motivo por el
cual, la eleccion de las participantes en el estudio, fueron diagnosticadas

mediante examen completo de orina.
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V. CONCLUSIONES

1. Los factores socioeconémicos predisponentes de la infeccidn de vias urinarias
en las gestantes que fueron atendidas en el Hospital Rural de Nueva
Cajamarca, julio - setiembre 2018, son la edad de 19 a 35 afios, el lugar de
procedencia de zona rural, el grado de instruccién inferior a la secundaria

completa y la ocupacion ama de casa.

2. Los factores gineco-obstétricos predisponentes de la infeccibn de vias
urinarias en las gestantes que fueron atendidas en el Hospital Rural de Nueva
Cajamarca, julio - setiembre 2018, son la edad gestacional primer y tercer

trimestre y nimero de gestaciones primigestas y segundigestas.
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VI. RECOMENDACIONES

Al servicio de Gineco Obstetricia del Hospital Rural de Nueva Cajamarca,
tener en cuenta los resultados de la presente investigacion a fin de poder
alertar y prevenir la infeccion de vias urinarias, sobre todo teniendo en cuenta

los factores predisponentes mas relevantes. Por tal motivo se recomienda:

Identificar a las gestantes entre 19 y 35 afos, de procedencia rural, con grado
de instruccion inferior a la secundaria completa y ocupacion ama de casa,
para realizar un seguimiento y control prenatal oportuno a fin de prevenir la
presencia de infeccién de vias urinarias.

Identificar a las gestantes con edad gestacional primer y tercer trimestre, con
namero de gestaciones primigestas y segundigestas, para estar informados
acerca de sintomas de infeccion de vias urinarias a fin de actuar a tiempo en
el tratamiento para prevenir complicaciones materno infantiles.

Brindar orientacién durante el control prenatal, respeto a las medidas de
prevencion de ITU en las gestantes.

Se sugiere al Hospital Rural de Nueva Cajamarca, implementar el diagndstico
de urocultivo a fin de determinar con mayor precision las infecciones de vias

urinarias en las gestantes.
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VII.  ANEXOS

Anexo 1: Instrumento de recoleccion de datos

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
FACTORES PREDISPONENTES DE LA INFECCION DE VIAS URINARIAS EN

GESTANTES
|. FACTORES SOCIOECONOMICOS privada
1.1Edad: .......ccceeenenee.
1.2 Lugar de Procedencia: ll. FACTORES GINECO - OBTETRICOS
Urbana 2.1 Edad gestacional
Rural Primer trimestre

Segundo trimestre

Tercer trimestre

1.3 Grado de Instruccion:

Analfabeta

Primaria incompleta 2.2 Namero de gestaciones
Primaria completa Primigesta

Secundaria incompleta Segundigesta

Secundaria completa Multigesta

Superior incompleta Gran multigesta

Superior completa

2.3 Abortos
1.4 Ocupacion: Si
Estudiante No
Ama de Casa

Empleada doméstica

Trabajadora independiente 2.4 Partos prematuros

Empleada publica Si

Empleada de empresa No
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. INFECCION DE VIAS URINARIAS

2.1 Bacteriuria Asintomatica: Si (...) No (...)

Examen completo de orina

< 8 leucocitos x campo

>8 leucocitos x campo

2.2 Pielonefritis: Si (...) No(...)

Examen completo de orina

Ausencia de piocitos

Presencia de piocitos
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ANEXO 2

Autorizacioén institucional

CONSTANCIA

Por medio de la presente el Hospital Rural Nueva Cajamarca a solicitud del
interesado: MARIA CANDELARIA PEREZ NUNEZ, con DNI: 40238611deja
constancia que durante el presente afio se le brindo toda la facilidad solicitada,
para ingresar a las diferentes areas mencionadas con la finalidad de realizar su
trabajo de investigacion que viene desarrollando.

Se expide la presente constancia a solicitud del interesado, para los fines que
estime conveniente.

Nueva Cajamarca, 07 de febrero del 2018.

Atentamente,
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