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RESUMEN:

Objetivo: Determinar los factores relacionados a Infeccién por Chlamydia trachomatis, del Hospital Santa
Marfa del Socorro de Ica, durante el periodo del 2011 al 2016. Material y Metodos: Se realizé un estudio
descriptivo, retrospectivo, transversal, que incluyd a pacientes mujeres mayores de 18 afios, con diagndstico
de Chlamydiasis que fueron atendidos en el servicio de ginecologia del Hospital de Santa Maria del Socorro
de Ica, del 2011 al 2016, se usd estadistica descriptiva. Resultados: De 118 pacientes con infeccién por
Chlamydia trachomatis, el 38,10 % de las pacientes tenfan entre 20 a 29 afios de edad, el 34,75 % casadas, un
70,34 % de ellos estudiaron secundaria, 39,83 % ocupacién ama de casa, 46,61% usaron ampollas
anticonceptivas, 84,75 % presentaron antecedentes de alguna infeccién de transmisién sexual, el 66,95 %
presentaron inestabilidad de pareja sexual, 44.92 % iniciaron sus relaciones sexuales de 16 afios a menos, el
79,66 % presentaron 4 a mds parejas sexuales, 70,34 % tuvieron de 3 a 4 parejas sexuales en el dltimo afio, 92,10
% de las mujeres practicaron sexo vaginal, 80,50 % realizaron relaciones sexuales sin proteccién de conddn, el
77,12 % no se realizaron higiene antes y después del acto sexual; se relacionaron con la aparicién de
Chlamydiasis. Conclusiones: Se evidencia la relacidn de la presencia de Chlamydiasis con los siguientes
factores: Edad, mujeres casadas, escolaridad secundaria, ama de casa, uso de ampollas anticoncepticas, el
antecedente de alguna infeccién de transmisién sexual, inestabilidad de pareja sexual, inicio de relaciones
sexuales de 16 afios a menos, 4 a mds parejas sexuales, 3 a 4 parejas sexuales en el Ultimo afio, mujeres que
practicaron sexo vaginal, realizaron relaciones sexuales sin proteccién de conddn, no se realizaron higiene
antes y después del acto sexual.

Palabras Claves: Chlamydia Trachomatis, mujer, factores relacionados, relaciones sexuales.

ABSTRACT:

Objetive: To determine the factors related to Chlamydia trachomatis infection, from the Hospital Santa Maria
del Socorro de Ica, during the period from 2011 to 2016. Material And Methods: A descriptive, retrospective,
longitudinal study was carried out, which included women aged 18 years and older, diagnosed with
Chlamydiasis who were treated at the gynecology clinic of the Santa Maria del Socorro Hospital in Ica from
2011t0 2016, using statistics Descriptive. Results: Of 118 patients with Chlamydia trachomatis infection, 38.10%
of the patients were between 20 and 29 years of age, 34.75% were married, 70.34% of them studied secondary,
39.83% 46.61% used contraceptive ampoules, 84.75% had a history of a sexually transmitted infection, 66.95%
had sexual partner instability, 44.92% had sexual intercourse between the ages of 16 and under, 79.66 % Had
4 to more sexual partners, 70.34% had 3 to 4 sexual partners in the last year, 92.10% of women had vaginal sex,
80.50% had unprotected sex, 77% 12% did not perform hygiene before and after sexual intercourse; Were
related to the onset of Chlamydiasis. Conclusions: The relationship between the presence of Chlamydiasis
and the following factors is evidenced: Age, married women, secondary education, housewife, use of
contraceptive blisters, history of any sexually transmitted infections, sexual partner instability, onset of
sexual intercourse 16 years of age, 4 to more sexual partners, 3 to 4 sexual partners in the last year, women
who had vaginal sex, had sex without condom protection, no hygiene before and after sexual intercourse.

Keywords: Chlamydia Trachomatis, female, factors related, sexual relations.
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INTRODUCCION

La Chlamydia trachomatis es una bacteria intracelular considerada
uno de los patégenos de transmision sexual con alta prevalencia a
nivel mundial. Las mujeres infectadas por Chlamydia trachomatis
pueden tener flujo genital anormal o dolor leve en la miccién de la
primera a la tercera semana de exposicién. La infeccién de la
Chlamydia trachomatis produce desde endometritis subclinica a
una salpingitis franca, absceso tubo ovdrico, peritonitis pélvica,
periapendicitis y perihepatitis (1).

En las dltimas dos décadas la infeccién por Chlamydia trachomatis
ha sido una de las enfermedades de transmisién sexual mas
comunes, sélo en algunos casos ocasiona sintomas leves. En la
muijer la infeccidn cervical asciende por el endometrio a las trompas
de Falopio y produce cervicitis y salpingitis, asi como enfermedad
inflamatoria pélvica lo que condiciona oclusién tubaria e
infertilidad. Los estudios serolégicos en la mujer con salpingitis
silente muestran una estrecha relacién entre el factor tubdrico y la
infertilidad (2).

Dentro de los factores que se realacionan a esta infeccién se
encuentra la edad menor de 25 afos, el estado civil soltero, no
utilizar métodos anticonceptivos de barrera, tener diferentes y
frecuentes parejas sexuales y haber padecido de una infeccién de
transmision sexual (ITS). La Chlamydia trachomatis puede ser
transmitida durante el sexo vaginal, oral o anal con una pareja
infectada. Se forman inclusiones intracitoplasmaticas y se generan
cuerpos infecciosos elementales (3).

La persistencia de la infeccidén por C. trachomatis durante meses o
afos en el drea endocervical, las infecciones repetidas o un
tratamiento antimicrobiano tardio son factores que favorecen que
esta bacteria invada los dérganos genitales superiores, como los
ovarios o las trompas de Falopio. No detectar Chlamydia
trachomatis en el endocérvix no implica que no exista una infeccién
tubaria. Los métodos de mayor precisién para el diagndstico de
infecciones endocervicales por Chlamydia trachomatis son el
cultivo celular y la amplificacién del acido desoxirribonucleico
(ADN) por reaccién en cadena de la polimerasa (PCR); sin embargo,
es dificil detectar este agente patégeno en los drganos genitales
superiores, ya que la muestras endocervicales no necesariamente
reflejan lo que sucede en ellos. Al principio la infeccién suele ser
asintomatica o sdélo causar molestias leves que no generan
preocupacion en la paciente (4).

En el presente estudio traté de determinar los factores
relacionados a infeccién por Chlamydia trachomatis en pacientes
atendidas en el servicio de Gineco-obstetricia, del Hospital Santa
Maria del Socorro de Ica, durante el periodo del 2011 al 2016.

MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio descriptivo, retrospectivo, transversal, que
incluyé a pacientes mujeres mayores de 18 afios, con diagndstico de
Chlamydiasis que fueron atendidos en el servicio de ginecologfia del
Hospital Santa Maria del Socorro de Ica, del 2011 al 2016, se usé
estadistica descriptiva.

Se utilizd una ficha de recoleccién de datos auto administrada, los
datos se recogieron de las historias clinicas. Se procedié al llenado
de las fichas con los datos de las variables establecidas en la
investigacion, teniendo en cuenta los criterios de inclusién y
exclusién. Las mismas historias clinicas estuvieron disponibles en el
servicio de Gineco-Obstetricia de las pacientes que fueron a
consulta externa en el periodo de enero 2011 a diciembre del 2016
en el Hospital Santa Maria del Socorro de Ica.

Una vez obtenida toda la informacién, depurando las fichas con
informacién incompleta, se procedié a transferir la informacién a
una base de datos elaborada mediante el programa estadistico
Spss19.0. con este programa ayudd para presentar los resultados
en cuadros y graficos con distribucién porcentual de las variables
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categdricas y se obtuvieron las medidas estadisticas de resumen
para las variables numéricas (media, mediana y moda, desviacién
estandar y grafico histograma de la edad, etc.). Se elaboraron
graficos en el programa Excel 2010.

RESULTADOS

De 118 pacientes con infeccién por Chlamydia trachomatis, el 38,10
% de las pacientes tenfan entre 20 a 29 afios de edad, el 34,75 %
casadas, un 70,34 % de ellos estudiaron secundaria, 39,83 %
ocupacién ama de casa, 46,61% usaron ampollas anticonceptivas,
84,75 % presentaron antecedentes de alguna infeccién de
transmision sexual, el 66,95 % presentaron inestabilidad de pareja
sexual, 44.92 % iniciaron sus relaciones sexuales de 16 afios a
menos, el 79,66 % presentaron 4 a mas parejas sexuales, 70,34 %
tuvieron de 3 a 4 parejas sexuales en el ultimo afio, 92,10 % de las
mujeres practicaron sexo vaginal, 80,50 % realizaron relaciones
sexuales sin proteccidon de conddn, el 77,12 % no se realizaron
higiene antes y después del acto sexual; se relacionaron con la
aparicion de Chlamydiasis.

La tabla 1 muestra que el 38,10 % de las pacientes tienen una edad
entre 20 a 29 afos, el 34,75 % de ellos son casadas, un 70,34 % de
ellos estudiaron secundaria

Tabla 1: Datos generales de pacientes con
infeccion por Chlamydia trachomatis

I T

Edad
Menores de 20 afios 4 3.39%
20 a29 afios 45 38.14%
30 a39anos 29 24.58%
40 a 49 afos 24 20.34%
50 a 59 afios 1 9.32%
60 amas 5 4.24%
Total 18 100.00%
Estado Civil
Soltera 36 30.51%
Casada 41 34.75%
Divorciada 34 28.81%
Viuda 7 5.93%
Total 18 100.00%

Grado de Instruccion

Analfabeta 3 2.54%
Primaria 14 11.86%
Secundaria 83 70.34%
Superior 18 15.25%
Total 18 100.00%
Ocupacién
Estudiante 27 22.88%
Empleada 21 17.80%
Ama de casa 47 39.83%
Trabajadora sexual o} 0.00%
Comerciante 15 12.71%
Desocupada 8 6.78%
Total 18 100.00%

La tabla 1 se muestra que el 38,10 % de las pacientes tienen una
edad entre 20 a 29 afios, el 34,75 % de ellas son casadas, un 70,34 %
de ellos estudiaron secundaria, se observa que el 39,83 % de las
pacientes con infeccién por chlamydia trachomatis tienen como
ocupacién ama de casa.
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Tabla 2: Uso de métodos anticoceptivos en pacientes
con infeccién de Clamydias trachomatis

Mét. Anticonceptivo — %

DIU 4 3.39%
Condén 12 10.17%

Pildoras 10 8.47%

Implantes subdérmicos 2 1.69%
Ampollas anticonceptivas 55 46.61%
Método del ritmo 35 29.66%
TOTAL 18 100.00%

La tabla 2 muestra que el 46,61% de las pacientes con infeccién por
chlamydia trachomatis usan ampollas anticonceptivas como
método de anticoncepcidn.

Tabla 3: Antecedentes de infeccién
de transmicién sexual

I N B

Si 100 84.75%
No 18 15.25%
TOTAL 18 100.00%

La tabla 3 se observa que el 84,75 % de las pacientes con infeccién
por chlamydia trachomatis presentaron alguna infeccién de
transmision sexual.

Tabla 4: Caracteristicas de las relaciones sexuales
de pacientes con infeccién de Clamydias Trachomatis

I N B

Estabilidad de pareja

Estable 39 33.05%
Inestable 79 66.95%
Total 18 100.00%

Edad de inicio de las R.S.

<16 afos 53 44.92%
17-19 afios 34 28.81%
220 afios 31 26.27%

Total 18 100.00%

R.S. protegidas con condén

Si 23 19.49%
No 95 80.51%
TOTAL 18 100.00%

La tabla 4 se observa que el 66,95 % de las pacientes con infeccién
por chlamydia trachomatis presentan inestabilidad de pareja, se
observa que el 44.92 % inicié sus relaciones sexuales de 16 afios a
menos y muestra que el 80,50 % realizan relaciones sexuales sin
proteccién de conddn.

DISCUSION

Los resultados de nuestro estudio presentan que 38,10 % de las
pacientes se encontraban entre 20 a 29 afios, las pacientes casadas
representan el 34,75 %, el grado de instruccién de las pacientes con
patologia presentaron estudios secundarios 70,34 %; coincidiendo
con los resultados del estudio realizado por Mirabal A. et al. que
encontraron un 38,00 % en el mismo grupo etario, pacientes
casadas 39,00 %, pacientes con estudios pre-universitarios 57,00 %,
respectivamente (5).

Asi mismo se observa que el 39,83 % de las pacientes con infeccién
por chlamydia trachomatis tienen como ocupacién ama de casa.
Mirabal A. encontraron 28,00 % de mujeres con Chlamydiasis fueron
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amas de casa (5).

Respecto al uso de método anticonceptivo, nuestro estudio
muestra que el 46,61% de las pacientes con infeccién por chlamydia
trachomatis usaron ampollas anticonceptivas como método de
anticoncepcién. Alvarez M. et al. evidencid que el método
anticonceptivo usado por las pacientes con prueba de Chlamydia
trachomatis positiva, fue el dispositivo intrauterino 38,70 % (1).
Asimismo, la Chlamidiasis es una infeccién que frecuentemente ha
sido asociada a otras enfermedades de transmision sexual, asi
Infante N. et al. reportan el 56,00 % de las mujeres tuvieron el
antecedente de padecer otras infecciones de transmisién sexual
(6). Nuestro estudio reportan cifras mas elevadas, alcanzando el
84,75 % de las mujeres con chlamidiasis.

No mantener una relacidén estable, con cambios frecuentes de
parejas, las predispone a una mayor frecuencia de infeccién; en
nuestro estudio encontramos que el 66,95 % de las mujeres con
Chlamydiasis no tienen una pareja sexual estable; sin embargo,
difiere de los resultados encontrados por Tamayo A. et al. donde el
porcentaje de presentacién es mayor, 87,10 % (7).

Con respecto a la edad de inicio de las relaciones sexuales, se
encontrd que el 44,92 % tuvieron como inicio de relaciones sexuales
a los 16 afios 0 menos, siendo un inicio precoz y aunque se observé
una mayor tendencia del 52,90 % en el estudio realizado por
Occhionero M. et al. (8).

Asi mismo se observa que el 79,66 % de las pacientes con infeccién
por chlamydia trachomatis presentaron 4 a mas parejas sexuales. El
estudio realizado por Rayo J. presentan resultados contrarios,
encontrando 42,50 % de las pacientes con Chlamydiasis con una
pareja sexual, 15,00 % mas de 4 parejas sexuales (9).

Dorantes H. et al. encontraron que el 75,00 % de las mujeres con
infeccion por Chlamydia tenian de 0 a 1 pareja sexual el dltimo afio
(10). Nuestro estudio muestra que el 70,34 % de las pacientes con
infeccion por chlamydia trachomatis tuvieron de 3 a 4 parejas
sexuales el ultimo afio.

Los resultados de nuestro estudio muestran que el 92,10 % de las
pacientes con infeccién por chlamydia trachomatis manifestaron
que practicaban sexo vaginal. Occhionero M. et al. encontrd datos
coincidentes, 96,10 % de las mujeres con Chlamidyasis practicaban
sexo vaginal (8).

Los condones de latex, cuando se usan de manera habitual y
correcta, pueden reducir el riesgo de transmisién de esta bacteria.
En relacién con el uso de anticonceptivo de barrera (conddn) y la
infeccion por clamydias nosotros encontramos que un 80,50 % de la
mujeres con Chlamydiasis no usaban el anticonceptivo de barrera;
Muy L. et al. encontraron una prevalencia de 85,2 % para las mujeres
que no lo usaban; datos similares a nuestro estudio (11).

Asi mismo se muestra que el 77,12 % de las pacientes con infeccién
por chlamydia trachomatis, no se realizaban higiene antes vy
después del acto sexual; el estudio de Canto T. et al. muestran
resultados similares que corresponden al 69,27 % (12).

CONCLUSIONES

Se evidencia la relacién de la presencia de Chlamydiasis con los
siguientes factores: Edad, mujeres casadas, escolaridad secundaria,
ama de casa, uso de ampollas anticoncepticas, el antecedente de
alguna infecciéon de transmisién sexual, inestabilidad de pareja
sexual, inicio de relaciones sexuales de 16 afios a menos, 4 a mas
parejas sexuales, 3 a 4 parejas sexuales en el ultimo afio, mujeres
que practicaron sexo vaginal, realizaron relaciones sexuales sin
proteccién de conddn, no se realizaron higiene antes y después del
acto sexual.
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