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ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS.

Bach. IIIARGOT ERIKASOTO RIVERA.

En la ciudadde Ayacuchoa losveintllresdlas del mes de noviembredel a}401o

dosmil uno, siendolas 12:45 pm. los Miembrosdel JuradoCali}402cadorreunidosen

el auditoriumde la FacultadDe Ciencias Biologicasde la UniversidadNacional de

San Cristobalde Huamanga,bajoIa Presidenciadel Blgo.Safil chuchonMartinezy

actuandocomo SecretarioDocente el Blgo. Serapio Romero Gavilan y, miembros

del JuradoCali}402cadorconformadoporel Blgo. Serapio Romero Gavilén, Blgo. Saul

chuchonMartinez , Blgo. Rosa Guevara Monteroy Obst. Clotilde Prado Martinez,

para recepcionaren acto p}402blicoIa sustentacionde Tesis Titulado �034Factoresde

Riesgo y Prevalencia de CandidiasisVaginal en Mujeres Sexualmente Aclivas.

HospitalRegionalde Ayacucho,Noviembre2000 A Marzo 2001, presentadopor la

Bach. en CienciasBlologlcasMargotErlka SOTO RIVERA , con el cual pretende

optarel Titulode Biologoen la Especialldadde Microbiologlade acuerdoal Plan de

Estudlosde 1986.

como primer acto, el Sr. Presidente del Jurado invito al Senor secretario

Docentepara dar lecturaa la documentacionsustentatoriadel presenteacto.

A con}401nuacion,el Senor Presidente del Jurado invito a la Sustentante a

exponer el contenldode su trabajo de Investlgaclon,concluldaIa exposlclon,el

Presidente invito a los Se}401oresMiembros del Jurado para que efectaen las

aclaraclonesylo preguntasque crean convenlente.Finalizadoel acto, el Presidente

del Jurado invito a la Sustentante y al p}401blicoasistente a desocupar

momentaneamenteel audltorlopara que los Miembros de Jurado efect}402enlas

deliberacionesy cali}401cacionesen privado,cuyosresultadosfueron:

MiembrosDel Jurado Exposlcion Preguntas Promedio

Blgo.SerapioRomero Gavllan. 15 15 15

Blgo.Sa}401lChuchénMartinez. 16 14 15

Blgo. Rosa Guevara Montero. 16 14 15

Obts. clo}401ldePrado Martinez 14 14 14 '



Resultola nota PomedioAprobatoriode Quince(15)que dan fe los Miembros

del Jurado estampando sus }401nnasal pie del presente . Finalizé el acto de

sustenmcionsiendolas 3:00 p.m.

�030 I

Blgo. SerapioéomeroGavilan. Blgg. g}402éhucéMartinez.

Miemb o,.de Jurado Presidentede Jurado.

SecretarioDocente(e).

Blgo. Rosa Gue%ra Montero. Obst.%%o}401l§_Prado Martinez

Miembrodel Jurado. Mi bro delJurado.
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RESUMEN

E presede trabajo de investigadén titdado Factores de Riesgos y

Frevalencla de Candidiasis Vaginal en Mujeres Sexualmente Adivas -Hospital

Regional de Ayacucho Novierrbre del 2000 a Marzo del 2001, fue realizado

en los servicios de Glnecoobstetricia del Hospital Regional de Ayacucho,

cuyos objetivos propuestos fueron: encontrar Ia prevalencia e identi}401carlos

faotores de riesgo de la candidasis en rmjeres sexualmente activas y nos

pemita asl su control y vigilancia epiderriolégica de transrdsibilidad, el

diagnéstico y el oponuno trataniento.

El trabajo se realizo en una rruestra de 202 rrujeres sexualrnente

activas que aoudieron a] Hospital Regional de esta ciudad entre ncM�030enbredel

2000 y marzo del 2001. Asinismo se ha utilizado una }401chaepidemdégica

para anotar los datos respecto a los factores de riesgo de la candldiasis

vaginal.



Las nuestrasde secresiénvaginal se procesaronen el laboratoriode

Microbiologla,a través de la observaciéndirectaentre laninay larrinillamas

una gota de KOH al 10°/o y e! cuitivoen Agar Sabouraudmas cioranfenicol

para el aislarrientode las levaduras previa sierrbra por agotarrientoen

super}401ciee incubacién a 37°C per 48 horas. Las colcnias de levamra

sospechosasde perteneceral génerocandidafueron sometidasa las pruebas

de formaciénde tubogerninativousandosuero sanguineoy la forrraciénde

clanidosporasy pseudohrfasen agar han�030nade maiz para su iderti}401cacién

comoCandidaalbicans..

Los resuitados arrojaron una frecuencia de 14.88% de candiciasis

vaginal con una valor de prevalencia de 1485.4 x 100,000 rrujeres

sexualrnenteactms; 43.3% en n1.§eres de 27 a 32 a}401osde edad y casadas

respectivamente, 16,7% en rmjeres con grado de instrucciénde primaria

inconpleta(p< 0.05) y el n1'smowlorpara las empleadas,86,7% en aqueilas

que tienen una pareja sexual, 73,3% en rmjeres que practican el ooito

semanalrmnte (p<0.05), 46,7% en las que hacen su higene genital

diariarnente(p<0.05), 83,3% en las que Iavan sus getitalescon agua y jabén,

26,'I% en aquellasque tuvieronun parto(p<0.05), 53,3% en las que no usan

amiconceptlws(p<0.05) y 98,3% en las que nousantarrpones.



mmoouccléu

Las Enfermedades de Transrrisicn Sexual (ETS) como prouema de

salud publica en nuestro pats y en el rrmdo, se presente preferentemente en

la poblacién sexualrnerte actlva, su repercuslén va mas allé del area de salud,

afectando la eoononia indM'duaI y el de la oorruidad. Las ETS constituyen el

gupo mas frecueme de enfetmedades infecciosas de dedaracién obligatoria

en la rmyor parte de los paises especialmente en personas entre 15 y 50

a}401osde edad. S bien la c}401mensiénexacta del problena no es fécil de oonooer

por el sthreg'stro de las m'smas (1).

La Orgarizacién Mncial de la Salud (OMS) estlrm qxe por lo menos

madecada20personasenelrmndopadeoendeLna ETSaIaho.S.|

cortrol es irrportarle tomando en cuema Ia eievada incidencia de infecciones

agudas, complicaciones y secueias, asi como su irrpado socio-eoonénico.

Lamertablemente las estadfstlcas indican que las ETS estan adqjriendo
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mayor incidencia, ya sea como realmente pareoen, estan aumentando o

porque se les investiga�030ydiagnostica mejor. Es por ello que el diagnéstico y

trataniento es inportante para la salud sexual de las personas (2).

Candidiasis es una infeooién pn'n'an'a o seoundaria ocasionada por tm

nienbro del género Candda y la enfermedad representa infeccién

oportunista, es una mdestia de presertaoién nuy frecuente en la vida de la

nujerquen:ii\racms11taralméc}401oo,puesesmnnlquesepresemaa

cualquier edad y en casi todas las mjeres y que no sierrpre es

caTectamet1tetratada,peseaqueseconoceIacausapuedeserm

inadecuado diagmistico, tratarriento incorrpleto o por descawociniento de los

factores predisponentes y con ello Ia poca irrportancia de la higiene a nivel de

los genitales aumentando las posibilidades de infeccldn por Candida (3).

LaCanddaseasernejaaLnacapabIanq.1ecinaquesedesarrdIaen

las partes h}402medasdel cuerpo, como la vagina, Ia gargarta o debajo del

prepucio. Es una de las infecciones rrés oommes. Lha persona con Candida

puede transnitirla a su pareja sexual. Es asi me la rmyorla de las mjeres

tienen Candida en algjm momerto de su vida (2).

Por ello siendo irrpottante y fundamental la salud para la vida nomal y

equilibrada del honbre la presencia de enfermedades infecto- oomagiosas y

otras cle naturaleza cliversas que alteran las aptftudes }402sicasy memales que

en ultirna instancia inestabilizan las relaciones sexuales y humanas, por ello

prevenirycu'dar la salud debe ser una de las tareas de todo ser hun'ano(2).

E1 nuestra localidad, Ia mayoria de la poblacion femenina sexualmente activa

(15-50 a}401os)que acude a los servicios de Gineco-obstetricia por rnoleetias de
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}402q'ovag7nal careoen de ma buena educadén sanitaria, relacionado con el

aspecto de la sexualidad ligado al bajo nlvel socio-econérrioo que no

deterrrinambuenrdvei devidaycpeoonci<:ionaaLnde}401¢:ierleaseogerital

inciuyendo a la pareja, asi otros factores que condicionan son: la utilizacién

de antibidioos de anplio espectro, el uso de articonoeptivos oraies, Ia

dabetes mellitus, intrunode}401ciencias,dietas ricas en carbohidratos, adccién

al tabaco, la frecuencia sexual asi como la especie irrvolucrada y la

idosincrasia deterninando las tasas de frecuencias elevadas a este tipo de

infeccién. El incrernerto acelerado de las desigualdades sociales en todos los

paises, con el aumento de las dstancias emre los tpe poseen recursos,

oportunidades, bienes, servicios, inforrmcién y oonocim'entos y los que nada

tienen, torna la superacién de la ineqjdad en ma de las principales tareas

para la sociedad en general y para eI sector salud en particLlar( 1).

Debido 21 1a e)dstenda de poca infomacién oon}401ableen nuestro mecio

con respecto a los factores de riesgo y la prevalencia de la cancic}401asis

xaginal, realizamos el presente trabajo con los sigjeraes objetivos:

Obje}402voGeneral:

Deteminar la prewlencia e identi}401carlos factores de riesgo de la

cancidasis vaginal en m.g'eres sexualmerte actlvas en el Hospital Regional

deAy'acuchoertreno~ien�030brede|2000arrerzodel2001.

Objetlvos Especi}402cos:

1. Aislar e idetti}401carlas especies de Candida en rruestras de secrecién

vagnal de las rmjeres sexualmente actives en el Hospital Regonal de

Ayacucho.
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2. Estableoer la frecuencia de Candida albicans en rnjeres sexualmeme

activas en el Hospital Regonal de Ayacucho.

3. lderti}401carlos factores de riesgo de la Qnddasis en mjeres sexualmeme

actms en el Hospital Regonal de Ayacucho.
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REVISION BIBLIOGRAFICA

MICROFLORA NORMAL DEL APARATO GENITAL FEMENIIO

En el aparato genital femenino Ia }402oranorrral de la vag'na se ve

notablememe in}402uenciadapor las homaonas sexuales. Asi en las primeras

semanas después dei nacinierto Ia vagina de la rifia esté poblada por

lactobacilos. Esta poblacién ha crecido porque los estrégenos que fueron

transfe}401dosde la sangre matema a Ia fetal han provocado la acumlacién de

gtuoégeno en las células que recubren Ia vagina. Los lactcbacilos comieden

el glucégeno en écido Iéctico acidi}401candoel pH de la vagna. La conversion de

glucégeno en écido léctico prcporciona las condciones bajo las cuales se

rrultiplica la }402oranormal acido tolerante de la vagna. Cuando disn1'nuye los

efedos de los estrégenos, \arias semanas después del naciniento, otras

bacterias se establecen y la }402ora,tales como corinebacterias y

dwersos cocos, bacilos y el pH se rrantiene was neutro hasta la puoertad. En

la pubertad los niveles de estrégenos aumentan, vuelven a predorrinar los
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Iactobacilos y la vagna wewe a acid}401carse.Durante eI pen�031odoreproductivo

forma parte de la }402oranormal un peque}401on}402merode otras bacterias y

Ievaduras. En la rmjer adulta una alteracion de este eoosistema provocada

por la clisrrinuoion de gluoégeno (por ejerrplo causada por los

antioonceptivos orales o por el errbarazo) o la e|in1'nacién de la }402oranorrml

por antibioticos, pueden oonducir a vaginitis, una infeccion de la vag�030na.

Cuando la mujer alcanza la menopausia los niveles de eslrogenos vuelven a

desoender, la}402oravuetveaserladelainfanciayelpHsehaceneLtrode

nuevo (4).

E rnoco cervical tiene actmdad antibacteriana debido a que tienen

�030 lisotzima. En algmas rrujeres el introito Vaginal contiene una }402oravag�030naJ

intensa que se parece at de la region perianal. Esto puede ser un factor

prec}402sponerteen las infecciones urinarias recurrertes y actualmente se sabe

que la }402oravaginal de !a rrujer sexualmente rradura y sana no es oonstante ni

uniforme y, segun su oontenido nicrobiano, se ha propuesto varias

olasi}401caciones.Lha de las aceptadas, consignada en cuatro tipos, es la

siguiente:

}401poi1 Mujer sana, predorrinanoia de Lactobacillus.

Tlpo ll : Hoceso in}402amatorioagudo, }402oraaerobla.

'|'Ipo m : Proceso in}402armtorlocronioo, }402oraanaerobia.

Typo IV: Organismos rricétioos y Trichomonas (5)

CANDIDIASIS VAGINAL, SU ETIOLOGIA, SIGNOS Y SINTOMAS

candida alblcans
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Candida albicans es un hongo en forma de levadua que, en

condiciones nornales, es de baja patogenicidad, las infecciones humanas por

lo general consiste en 6 acarreo asintométioo sobre la pie! y algmas nucosas

merrbranosas, pero los nicroorganismos actuan como patégenos

cportmistas y en oonsecuencia algmas situaciones que reduoen la

resistencia del hospedero pueden oonducir a la infeocién sisténica. (6)

Mas de m oentenar de especies del género Candida varios foman

parte de la }402oranormal y son patégenos para el honbre. C. albicans forma

parte de la rmyor parte de las infecciones seguida por c. Iropicallsi La

motfologla de las levaduras re}402ejanIa proliferacién unioelular de los hongos.

(7)

a. caracteristlcas

C. albicans es una levadura ova! con una sola yema. Forma parte de la

}402oranormal de rmoosas de was respiratorias, gastrointestinales y genitales

femeninas (7)

C. albicans se encuentra como Ln hongo Gram cuyas

dirnensionesalcanzan de4a6por2 a Snicrémetros, con pseudohifas

tan'bién gram positives y con formacién de blastosporas en|os néduos,

C. Albicans ferrnema la giucosa y la maltosa, produce acido de la

sacarosa y no altera Ia lactosa. E prurito pfeseme 00110 manifestacion

clinica de la enfermedad, se produce por el aldehido acético, el écido

aoético y el écido piruvico, estos son los productos de la formacién

de los hidratos de carbono, Ia aplicacién de soluciones de

glucosa en la vagna de rrujeres que son patadotas de C.
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albicans desencadenan Ia shtorratologia de la enfermedad, no asi en las

rrujeres }401bresde Candida; C. albicans se diferencia de otras especies

precisamente por sus acciones caracterlsticas sobre los ridratos de carbono,

asi como tarrbién por sus particuiaridades morfdégicas, especl}401casy de

colonia (3).

La morfologla de las levaduras re}402ejanla proliferaoion unicelular de los

hongos. Estas Ievaduras son células esféricas o elipsoides, Si bien las

lexaduras se dMden por }401sionbinaria, la mayoria se repromoen por

brdacién; la cual se denom�030nafomacion de blastocoridas . E prooeso de

brotacién es iniciado por Iisis Iocalizada de la pared ceiular en un pmto

especl}401oola presién intema de esta érea de la pared celuar debilitada hace

que la pared se aborrbe hacia fuera, esta parte aunerta de tarra}401o,el rvjcleo

se divide por nitosis y un mcleo hijo nigra hacia el brote. Flnalmerte el brote

se separa de la célula rmdre y e! ciclo de rrultipiicacién esté teminado y Iisto

para repetirse (7)

b. Morfologia y flslologia

C. alhicans es capaz de producir levaduas, pseudo}402fase hifas

verdaderas. Como parte de la }402oranormal C. albicans prolifera como me

levadura por brotes, las hifas sdo se producen dtrante la invasion tisuiar.

Después de 90 minutes a 37°C en suero esta Ievadura conienza a fomar

hifas verdaderas. Esta reaccion se mani}401estaen la aparicién de m tlho

gerrrinal, un apéncice elongado que creoe hacia fuera. Los tubos gerrrinales

son diferentes de la pseudohifas y son producidas solo por C. albicans. Los

tubos gerninales poseen amigenos que no estén presentes en las levaduas
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asl como las c}401ferenciascuantitativas en otros corrponentes de la pared

celular (7).

C. albimns, es m hongo levacu'iforme cue creoe habitualmente sobre

las rmcosas de la boca, gastrointestinal y genitourinario, Las infecciones son

el resdtado de un sobre crecinierto oportmista cuando se suprirne la

nicroflora conpetidora con antibiéticos o por otros motivos. Hochoe

ocasionalrnente Lretritis no gonocécicas y candidosls wlvumginal , que es la

forma mas comjndevaginitis. (4)

Bdsten apromnadamente so especles de Candida. Sln errbargo las

especles que con nayor frecuencia causas de infecciones son C. albicang

otras especies menos frecuente son 0. statolloidea, C. krusei, C. tropicalis, C.

guillermondii, C. paramilosia y C. gIabrata.La enfermedad ha recibido

civersas clemninaciones, tales como; vaglnitis nicctica, vulvoraginitis

niodica, wginitis por hongos, vagfnitis por levadwas, erupcién vaginal,

monlllasis, nioosls vaginal. (9).

La canc}401dasisvaginal as ma enfermedad producida por hongos del

grupo Candida (antes uannaclas monilias) . Con predorrinio cle c. albicans. la

una enfennedad de transm'si<5n sexual, pero cue tanbién puede desarrollarse

enlarmjerapartlrde1mafuenteend<§gena;cuandosealteranlos

mecanismos de defensa, desarrollandose en este como una nioosls

oportmista(8)

La cancfldiasls es una lnfeocién generada por el género

Candida y que se caracteriza por dar un aspedo blanoo en los
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cultivos, causada por la levadura C. albicans , el rricroorganismo es sapro}401to

y que en condiciones especiales se torna patégeno.

La candidasis vaginal es una infeccién causada por un hongo o

Ievadura. Tarrbién se oonoce como monilia u hongo vaginal. Esta infeccién es

causada por la rrisma dase de organismos que ocasionan Ia candidiasis de la

boca o de la garganla. Los gérmenes de la cancidiasis creoen en la vagina sin

causar infeccién. La irIfecc1'd1 de la candidiasis ocurre cuando esta Ievadura

creoe desoontroladamette, causando simotras , lo que ocurre cuando el

estado nonml de la vagina es Interrurpido. Ocasionalmente casi todas las

rrujeree tienen infecciones de canc}401diasisvagnal (11)

C. albicans se encuentra en estado saprd}401toen el tracto

gastrointestinal y en la vagina, sin ewbargo, no se Ie puede considerar

saprofto sobre la piel norrral y all! indscaré sienpre un estado patogénico

primario o secundario. No se conoce que factores realmente originan los

carrbics de un estado sapro}401toa m estado patogénioo pero hay ciertas

condiciones que favorecen a este tipo de aIteracién.(10)

La enfermedad se caracteria por la presencia de secrecién espesa,

arrarilla, Iechosa y placas de pseudomenbranas de color blanoo giséoeo que

se observan en la rmcosa vagnal. Estas placas son de aspecto de Ieche

cuajada. Las Ieslones varlan desde llgeras reaoclon eccemalolde con eritema

minimo a un proceso patolégico gave con pustulas exco}401acionesy ulceras,

todo el érea esta muy inflamada y por lo regular el prurlto as my intense. Se

puede presenter en Iesiones papularee y rara vez u1cerativas y el trataniento
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se puede extender hasta afectar el pe}401neo,vulw y area inguinal conpleta

(3),

Desde hace rrucho tienpo las infecciones por Candida se ha

relacionado con el errbarazo, la frecuencia es rrés alta durante el primer

trimestre, cuando el pH vaginal es rrés bajo. En las rrujeres no errbarazadas

el rralestar de la vulvovaginitis puede ser partioulannente intemo, juslo antes

de la menstruacion. El prurito y el dolor, en el imroito y en labios menores se

puede agravar al orinar, en la relacion sexual 0 en el examen ginecologico.

Asl la pared vaginal puede ser norrral en la exploraoién o apareoer recublerta

por un rraterial blancuzno de aspecto slnilar al queso (3).

La levadura puede producir una infeccion super}401cialen la mxcosa

vaginal, lo que es con1'1n en las nujeres que han tenldo hljos. Esta condlcién

solo esta relacionada con el descenso local 0 general de la resistencia de los

tejldos y por lo cual C. albicans, se puede presentar en cualquier edad aunque

en rrujeres sexualmeme activcxs , Ia vagina de las ni}401asno es propiola para la

infeccion candiasica y los canbio anatonicos y }401siologioosque ocurren en la

pubertad recién convierten en un meoio adecuado para su desarrollo (12).

La infeccim y la reinfeocién se presenta por oaltarfinacim desde el

tubo digestive C. albicans es responsable cl e la rmyor parte de los casos cle

vaglnltls, algunos de los cuales se deberla a C. lropioalig C. ste}402atoideay

otras especies (3).

Balanltis o balanopostitis por Candida es Lm trastorno pooo oomin en

varones, con frecuencia, hay antecedentes de vaglnitis en la espow y en

consecuencia, es probable que sea irrfeocién por Candida. En los casos
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