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RESUMEN

Estudio de enfoque cuantitativo clasificado como observacional con estrategia
descriptiva y disefio descriptivo simple, desarrollado con el fin de identificar las
caracteristicas clinico-epidemiolégicas del sindrome de flujo vaginal en gestantes del
Puesto de Salud Magdalena Nueva, julio 2021- julio 2022. Se examind 82 historias
clinicas que cumplieron los criterios de inclusion para el estudio. La valoracion de
los datos se llevo a cabo en el programa SPSS v26. Como principales caracteristicas
clinicas se hall6 la infeccion por candidiasis (61%), flujo grumoso blanquecino
(61%), disuria (39%), dispareunia (43.9%) e higiene una vez al dia (48.8%). Como
principales caracteristicas epidemiolégicas se halld6 mujeres jovenes (20 — 24 afios)
(42.7%), casadas (67%), de zona urbana (98.8%), con educacion basica regular
(82.9%). Ademas, iniciaron su vida sexual entre 15 a 19 afios (62.2%), con una
pareja sexual (57.3%), relaciones coitales durante el embarazo (80.5%), antecedentes
de flujo vaginal (58.5%) y diagnosticadas en el Il trimestre (50%). Concluyéndose
que, en su mayoria las mujeres son jovenes, casadas y con vida sexual activa durante
la gestacion, ademas padecieron de candidiasis y presentaron sintomas

genitourinarios.
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ABSTRACT

Quantitative approach study classified as observational with descriptive strategy and
simple descriptive design, developed to identify the clinical-epidemiological
characteristics of vaginal discharge syndrome in pregnant women at the Magdalena
Nueva Health Post, July 2021-July 2022. 82 stories were examined. clinics that met
the inclusion criteria for the study. Data evaluation was carried out in the SPSS v26
program. The main clinical characteristics were candidiasis infection (61%), whitish
lumpy discharge (61%), dysuria (39%), dyspareunia (43.9%) and hygiene once a day
(48.8%). The main epidemiological characteristics were young women (20 - 24 years
old) (42.7%), married (67%), from an urban area (98.8%), with regular basic
education (82.9%). In addition, they began their sexual life between 15 and 19 years
(62.2%), with a sexual partner (57.3%), had intercourse during pregnancy (80.5%),
had a history of vaginal discharge (58.5%), and were diagnosed in the second
trimester (50%). Concluding that, most women are young, married and had an active
sexual life during pregnancy, they also suffered from candidiasis and presented

genitourinary symptoms.
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INTRODUCCION

1. Antecedentes y fundamentacion cientifica

El sindrome de flujo vaginal (SFV) es un proceso infeccioso de la vagina
caracterizado por un aumento de la cantidad del flujo vaginal, con cambio de color,
cambio de olor (mal olor), y cambio de consistencia asociado a sintomas de prurito o
irritacion vulvar; en algunos casos con disuria, dispareunia o dolor en el
hemiabdomen inferior, determinados por la invasién y multiplicacién de cualquier
microorganismo y como resultado de un desbalance ambiental en el ecosistema
vaginal (Espitia, 2021).

Desde hace mucho tiempo el SFV es un problema de salud de alta frecuencia
durante la gestacion, toda vez que se estima que mas del 90% de mujeres alguna vez
en su vida tendrdn un episodio. Asimismo, se plantea que 75% de las mujeres
padeceran alguna vez de candidiasis, del 6% al 32% de vaginosis bacteriana y una
elevada tasa de infeccion y reinfeccion por tricomoniasis (Alvarez Mesa, 2022;
Espitia, 2021; Vidal Borras y Ugarte Rodriguez, 2010). Sin embargo, su diagnéstico
suele ser tardio, dado que las mujeres no reconocen un flujo vaginal normal de uno
anormal (llankoon, 2018). Este tipo de infeccion ginecoldgica se caracteriza por la
coexistencia de mdultiples agentes patdgenos, asi como por la coexistencia de
vaginosis bacteriana, candidiasis vulvovaginal y tricomoniasis vaginal (World Health
Organization, 2023; Paladine y Desai, 2018). Por este motivo en el Perl y otros
paises latinoamericanos, donde no se cuenta con laboratorios para el analisis
microbioldgico, se maneja el tratamiento sindromico, dado que las principales
infecciones asociadas son la tricomoniasis, candidiasis y vaginosis bacteriana (OPS,
2023; Aguin y Sobel, 2015).

Es importante sefialar que la literatura cientifica consultada reporta que el SFV
durante el embarazo predispone serias complicaciones obstétricas como el aborto,

ruptura prematura de las membrabas corioamnidticas y corioamnionitis, asi como el



parto pretérmino, prematurez y bajo peso al nacer (Ministerio de Salud Publica del
Ecuador, 2023).

También, la evidencia sefiala que durante el embarazo las infecciones
genitourinarias son mas probables, dado el estado inmunoldgico de las embarazada,
ademas de presentarse diversas caracteristicas vinculadas como son el nivel de
educacion basico, actividad sexual precoz, mas de una pareja sexual y duchas
vaginales (Konadu et al., 2019; Shaffi et al, 2021). A nivel internacional, un estudio
en Cuba identificd que las gestantes presentaron con mayor frecuencia candidiasis
genital, ademas suelen ser jovenes con una edad media de 23.6 + 5,7 afios, con
antecedente de FSV (65.4%) y con mala técnica de aseso intimo (44.9%), e incluso
se hallo asociacion con el parto pretérmino (Hernandez et al., 2016). También en
Cuba, se hall6 mayor frecuencia de SFV en mujeres adultas (25-29 afios), con
caracteristica de leucorrea blanca grisacea y fétida (36%), siendo méas frecuente en
las gestantes con inicio temprano de las relaciones coitales (43%), antecedente de
SFV (72%) e inadecuados habitos de higiene intima (57%) (Santana Serano et al,
2018).

En Bolivia, se identific6 a la candidiasis como una de las principales
infecciones genitales en las gestantes (19.4%), con edades entre 15 y 40 afios, siendo
el diagnostico entre el 11y 1l trimestre (64.2%) (Laura-Tonconi, 2021). En Ecuador,
se hallé que las gestantes con mayor frecuencia de SFV tuvieron una edad media de
24.5 afios, siendo solteras (52.2%), provenientes de la zona rural (62.4%) y estuidos
béasicos (66.5%), siendo mas frecuente la vaginosis bacteriana (89.3%), seguido por
la candidiasis vulvovaginal (Vera, 2019). En tanto, en Colombia, se hall6 una edad
media de 23 afios, con diagnostico de SFV en el 11l trimestre (50.7%) y sintomas
como flujo vaginal (59.7%), disuria (26.9%) y escozor vulvar (23.9%), siendo el
principal diagnostico la candidiasis vulvovaginal (41.4%) (Rojas Jiménez et al.,
2016).



En Peru, se hallé una prevalencia de SFV de 70.6 %, principalmente en
gestantes < 18 afios, con inicio sexual temprano y antecedente de SFV, ademas de
una inapropiada técnica de la higiene intima (Leon Pastuso, 2022). En Lima, un
estudio identificd que las mujeres con SFV tienen malos habitos de higiene intima
(Asto y Fermin, 2021), al igual que en Tumbes, donde aproximadamente el 30% de
las gestantes estudiadas tuvieron malos habitos de higiene intima y la cuarta parte se
realiza duchas vaginales, ademas de tener deficientes concomimientos sobre el tema
(Valladolid y Carrasco, 2020).

Recientemente, se hallé que las principales caracteristicas de las gestantes con
SFV son la edad del primer coito < 16 afios, mas de dos parejas sexuales, antecedente
de flujo vaginal y la violencia sexual (Salinas-Terrones, 2023). En Lima, se
identifico mayor frecuencia de SFV en gestantes con actividad sexual en la
gestacion, higiene intima deficiente y con mayor nimero de parejas sexuales en su
vida (Orihuela, 2022).

Estudios en la region Sierra, reportan diversas caracteristicas epidemiolégicas y
clinicas del SFV. En Junin, se hall6 una mayor frecuencia de vaginosis bacteriana
(71.9%), seguido por la candidiasis vaginal (22.3%), principalmente en amas de casa
(Cervantes y Lifan, 2019). En Juliaca, la principal infeccion fue la vaginosis
bacteriana (61%), en gestantes con estudios secundarios (59%), malos habitos de
higiene intima, inicio sexual anterior a los 19 afios (70%) y mas de dos parejas
sexuales (58%) (Torres, 2018). Otro estudio en esta misma ciudad reporté a la
candidiasis vulvovaginal como la infeccion mas frecuente (46%), predominando los
malos habitos de higiene (60%), mas de una pareja sexual en su vida (69%)
(Mamani, 2018). En Puno, también los habitos de higiene inadecuados estan
presentes en las gestantes con SFV, ademas de la edad joven, la convivencia y el

nivel educativo basico (Parizaca, 2022).

Es evidente que el SFV es una de las infecciones mas frecuentes durante la

gestacion con serias complicaciones y caracteristicas modificables y prevenibles. Ese



sentido, es importante conocer las caracteristicas de la poblacién en estudio con el fin

de poder prevenir esta situacion.

2. Justificacion de la investigacion

Sabemos que el sindrome de flujo vaginal durante el proceso de gestacion
sigue siendo una de las afectaciones que ponen en riesgo tanto a la madre como al
feto, y que la incidencia no ha disminuido en los paises de vias de desarrollo, por el
contrario, éste ha tenido un ligero aumento en los ultimos afios. Considerando las
complicaciones que pueden producir, la importancia de las acciones preventivas y
sobre todo que no hay evidencia del perfil de la gestante en la zona de &mbito del
estudio, el presente estudio se justifica por su aporte tedrico referido al perfil clinico
y epidemioldgicas de esta patologia durante el embarazo. A la vez, los resultados
serviran para mejorar la practica clinica de los profesionales de Obstetricia con el fin
de proveer atencion de calidad que permita evitar las serias complicaciones y

secuelas de estas infecciones en la salud de la madre el feto y recién nacido.

En vista que, los establecimientos del primer nivel son responsables de la
evaluacion y seguimiento de la gestante a fin de terminar con un embarazo sin
complicaciones, sin embargo, estas patologias, no son tomadas muy en cuenta por la
gestante y muchas veces pasan desapercibidas por el personal de salud, pudiendo
incidir negativamente y complicar el embarazo. Es en ese sentido, que los hallazgos
tienen implicancia practica para los profesionales de Obstetricia toda vez que, al
contar con un perfil clinico y epidemiol6gico propios de la comunidad se podra
proveer servicios diagndsticos, terapéuticos y de prevencion que generen un mayor

impacto en la salud de la madre y su hijo.

3. Problema
¢Cuales son las caracteristicas clinico-epidemiolégicas del sindrome de flujo vaginal

en gestantes del Puesto de Salud Magdalena Nueva, julio 2021- julio 2022?



4. Conceptuacion y operacionalizacion de las variables

Variable Definicion Dimensién Indicadores Esca_la_(,je
conceptual Medicion
Tipo de
Infeccion
Caracteristicas
Caracteristicas del flujo .
Clinicas Disuria | Nominal
Dispareunia
Signos y Higiene Genital
sintomas, diaria
manifestadas Edad
por la Estado Civil
Caracteristicas | gestante y Procedencia
Cli_nicas_ y opjgtivadas Nivel educativo
Epidemioldgicas | clinicamente, i
asi como su Edad de inicio
caracteristicas de las RS
personalesy | Caracteristicas Numero de .
sociales. Epidemiolégicas | Parejas sexuales | Nominal
Relaciones
sexuales durante
el embarazo
Antecedente de
flujo vaginal
Trimestre del
diagndstico

5. Hipdtesis

El presente estudio es de nivel descriptivo y tiene una sola variables, por lo cual no

se formuld hipotesis.

6. Objetivos

Objetivo general

Describir las caracteristicas clinico-epidemiologicas del sindrome de flujo vaginal en

gestantes del Puesto de. Salud Magdalena Nueva, julio 2021- julio 2022.




Objetivos especificos:
1. Describir las caracteristicas clinicas del sindrome de flujo vaginal en gestantes del

Puesto de Salud Magdalena Nueva, julio 2021 — julio 2022.
2. ldentificar las caracteristicas epidemioldgicas del sindrome de flujo vaginal en
gestantes del Puesto de Salud Magdalena Nueva, julio 2021 - julio 2022.



METODOLOGIA

1. Tipo y disefio de investigacion

La presente tesis, a partir de su enfoque cuantitativo, se clasifica como
investigacion observacional (Supo y Zacarias, 2020), con una estrategia descriptiva
(Ato, Lopez y Benavente, 2013) y con disefio descriptivo simple (Hernandez-

Sampieri y Mendoza, 2019).

Esquema:

Donde:

M : Gestantes.

O : Caracteristicas clinicas v epidemiologicas del SFV.

2. Poblacion y muestra

El escenario de la investigacion fue el Puesto de Salud Magdalena Nueva de
Chimbote. La poblacion quedé conformada por el total de gestantes con diagnostico
de SFV en el periodo julio 2021- julio 2022, siendo un total de 82. Se trabajo con el
total de las historias clinicas de estas gestantes, que fueron verificadas para cumplir

con los siguientes criterios:

Criterios de inclusion
- Historia clinica de embarazadas atendidas durante el tiempo de la investigacion.

- Historia clinica completa.

Criterios de exclusion
- Gestante seropositiva para VIH.

- Historias clinicas extraviadas o incompletas.



3. Técnicas e instrumentos de investigacion

Se uso la técnica de revision documental o de fuentes secundarias y una ficha
de registro como instrumento. Para proceder con la recoleccion de la informacién se
solicitd permiso para el acceso al Jefe del P.S. Magdalena Nueva. Todo este
procedimiento se realizd manteniendo en anonimato la identidad de las usuarias y
preservando la seguridad de la informacion recolectada, la cual solo se empled para

fines de investigacion.

4. Procesamiento y andlisis de la informacion
La informacion fue codificada, tabulada y procesada en el software IBM SPSS
Statistics v26. Se realizd la descripcion de la variable y sus dimensiones a través de

proporciones porcentuales relativas y absolutas.



RESULTADOS

Tabla 1
Descripcion de las caracteristicas clinicas del sindrome de flujo vaginal en gestantes
del Puesto de Salud Magdalena Nueva, julio 2021 — julio 2022 (n=82).

Variables f %
Tipo de infeccion
Gonorrea 2 2.4
Tricomoniasis 30 36.6
Candidiasis 50 61.0
Caracteristicas del flujo
Grumoso blanquecino 50 61.0
Amarillento espumoso 30 36.6
Amarillento 2 2.4
Disuria
Si 32 39.0
No 50 61.0
Dispareunia
Si 36 43.9
No 46 56.1
Higiene genital diaria
No 10 12.2
1 vez al dia 40 48.8
2 0 mas veces al dia 32 39.0
Total 82 100.0

La tabla 1 muestra que las principales caracteristicas clinicas fueron infeccién
por candidiasis (61%), con aspecto del flujo grumoso blanquecino (61%), presencia

de disuria (39%) y dispareunia (43.9%), con higiene una vez al dia (48.8%).



Tabla 2

Descripcion de las caracteristicas epidemiologicas del sindrome de flujo vaginal en

gestantes del Puesto de Salud Magdalena Nueva, julio 2021 — julio 2022 (n=82).

Variables f %
Grupo etareo
Adolescente (15 - 19 afios) 15 18.3
Joven (20 — 24 afios) 35 42.7
Adulta (25 — 39 afios) 32 39.0
Estado civil
Soltera 15 18.3
Casada 67 81.7
Procedencia
Urbana 81 98.8
Rural 1 1.2
Nivel educativo
Educacién bésica 58 82.9
Educacién superior 14 17.1
Edad de inicio de las relaciones sexuales
Adolescente (15 - 19 afios) 51 62.2
Joven (20 — 24 afios) 29 35.4
Adulta (25 — 39 afios) 2 2.4
NUmero de parejas sexuales
1 47 57.3
2-3 35 42.7
Relaciones sexuales durante el embarazo
Si 66 80.5
No 16 19.5
Antecedente de flujo vaginal
Si 48 58.5
No 34 415
Trimestre del diagnostico
| trimestre 1 1.2
Il trimestre 41 50.0
I trimestre 40 48.8
Total 82 100.0

La tabla 2 muestra que las principales caracteristicas epidemioldgicas fueron
un edad entre 20 y 24 aflos (42.7%), casadas (67%), de procedencia urbana (98.8%)

10



y con educacion basica regular (82.9%). Ademas, con inicio de las relaciones
sexuales entre 15 y 19 afos (62.2%), con una pareja sexual (57.3%), relaciones
sexuales durante el embarazo (80.5%), antecedentes de flujo vaginal (58.5%) y

diagndstico en el Il trimestre (50%).
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ANALISIS Y DISCUSION

En vista de las serias complicaciones maternas y perinatales que ocasionan las
infecciones clasificadas como SFV, como son el aborto, ruptura prematura de las
membrabas corioamnidticas y corioamnionitis, asi como el parto pretérmino,
prematurez y bajo peso al nacer (Ministerio de Salud Pablica del Ecuador, 2023), es
importante identificar el perfil clinico y epidemiologico de las gestantes con este

padecimiento.

En ese sentido, el primer objetivo fue identificar las caracteristicas clinicas del
sindrome de flujo vaginal en las gestantes. Al respecto, las principales caracteristicas
clinicas fueron infeccion por candidiasis (61%) con flujo vaginal de aspecto grumoso
blanquecino (61%), situacion que ratifica lo sefialado por Alvarez Mesa (2022),
Espitia (2021), Rojas Jiménez et al. (2016), Vera (2019) asi como Vidal Borras y
Ugarte Rodriguez (2010) sobre la prevalencia de la candidiasis y sobre el aspecto
blanguecino y grumoso de la leucorrea (Santana Serano et al, 2018). Dejando en
claro, que la candidiasis vulvovaginal es una de las infecciones con mayor frecuencia

en la gestacion.

Entre los sintomas, se hallo disuria (39%) y dispareunia (43.9%) al igual que
Espitia (2021) y Rojas Jiménez et al. (2016), que también hallaron disuria,
dispareunia y escozor vulvar. Lo cual evidencia la correspondencia entre las
infecciones genitales y urinarias por la estructura anatomica femenina y la condicion

del embarazo.

También se identificoO escasa higiene intima al dia (48.8%) situacion que
ratifica los comunicado por Asto y Fermin (2021), Leon Pastuso (2022), Mamani
(2018), Orihuela (2022), Torres (2018) y Valladolid y Carrasco (2020), quienes en
general hallaron una inapropiada técnica de la higiene intima e incluso con préctica

de duchas vaginales y deficiente concomimiento sobre el tema. Lo cual demanda un

12



atencion especial de los Obstetras para mejorar la consejeria en salud y el

autocuidado en la poblacion.

Por otro lado, el segundo objetivo fue identificar las caracteristicas
epidemiolégicas del sindrome de flujo vaginal en gestantes. Al respecto, las
principales caracteristicas epidemioldgicas fueron un edad entre 20 y 24 afos
(42.7%), casadas (67%), de procedencia urbana (98.8%) y con educacion basica
regular (82.9%). Situacion similar fue reportada por Hernandez et al. (2016) y Rojas
Jiménez et al. (2016) sobre la edad media de 23 afios, con Parizaca (2022) y Torres
(2018) sobre el nivel de estudios basicos, primaria o secundaria.

Ademas, sobre los aspectos sexuales, se identificd un inicio de las relaciones
sexuales entre 15 y 19 afios (62.2%), como en el caso de Leon Pastuso (2022),
Salinas-Terrones (2023) y Santana Serano et al (2018), Torres, 2018). También una
andria de una pareja sexual (57.3%) y relaciones sexuales durante el embarazo
(80.5%), lo que coincide con Konadu et al. (2019), Orihuela (2022) y Shaffi et al
(2021). Situacion que evidencia la necesidad de reforzar la educacion sexual en la
poblacion con el fin de evitar estas infecciones.

Finalmente, se identificd el antecedente de flujo vaginal (58.5%), al igual que
Hernandez et al. (2016), Leon Pastuso (2022), Salinas-Terrones (2023) y Santana
Serano et al (2018). Asimismo, el diagndstico fue en el Il trimestre (50%), resultados
similares a lo comunicado por Ilankoon (2018) y Rojas Jiménez et al. (2016), sobre
el diagnostico tardio en la segunda mitad de la gestacion. Lo que denota el retraso en
el diagnostico del SFV durante la gestacion, lo cual puede conducir a serias
complicaciones obstétricas ya descritas en la literatura cientifica (Ministerio de Salud
Publica del Ecuador, 2023).

13



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Las principales caracteristicas clinicas fueron infeccion por candidiasis, flujo
vaginal grumoso blanquecino, disuria, dispareunia y con escasa higiene intima

durante la gestacion.

Las principales caracteristicas epidemiologicas fueron edad entre 20 y 24 afos,
mujeres casadas, con procedencia urbana, educacion bésica regular, ademas con
inicio de las relaciones sexuales entre los 15 y 19 afios, con una pareja sexual,
relaciones coitales en la gestacion, antecedente de flujo vaginal y diagnostico de

SFV en el Il trimestre.

Recomendaciones

Al las Obstetras del Puesto de Salud Magdalena Nueva, fortalecer el componente
educativo en la atencion prenatal bajo un enfoque comunitario que involucre a la
pareja y familia en la prevencion de estas infecciones. Asimismo, fomentar el
autocuidado en las gestantes, poniendo énfasis en el reconocimiento de la clinica
de la infeccion y las medidas preventivas, para asegurar la consulta temprana y el

diagnostico oportuno.

A los investigadores se sugiere llevar a cabo investigaciones epidemioldgicas
analiticas para establecer los factores de mayor riesgo, para reorientar las acciones
preventivas y asistenciales en salud sexual y reproductiva; asi como validar
intervenciones obstétricas dirigidas a mejorar las caracteristicas modificables del
perfil de las gestantes con SFV con el proposito de reducir la alta prevalencia y las

serias complicaciones en la salud materna-perinatal.
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Anexo 2. Instrumento de recoleccion de la informacién

Ficha de Recoleccion de datos

Paciente Nro.

1.- Caracteristicas epidemioldgicas:

Edad: afios Estado civil: Soltera () Casada( )
Procedencia: Urbano () Rural ()

Nivel de Estudios: Primaria( ) Secundaria () Superior ()
Edad de inicio de las Relaciones sexuales: _ afios de edad

N° de parejas sexuales: ( )

Mantencion de relaciones sexuales durante el embarazo: Si( ) No( )

Antecedente de infeccion vaginal anterior: Si () No( )

Diagnostico de la Infeccion Vaginal: Trimestre del embarazo: 1( ) 1 ( ) ()
Edad Gestacional: Semanas

2.- Caracteristicas Clinicas del Sindrome de Flujo Vaginal:

Tipo de Infeccion: Gonorrea () Tricomoniasis ()  Clamidiasis ( )
Vaginosis bacteriana () Candidiasis vaginal ()
Caracteristicas del flujo: Color: Olor:

Disuria: Si( ) No( ) Dispareunia: Si () No( )

Higiene genital: No( ) 1vezaldia( ) 2 0 més veces al dia ()
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