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MARCO TEORICO 

ANTE.CE~~:~ TES 

CAMBIOS MORFOLOGICOS ,EN· LAs: VIAS. URINARIAS DURA.NTE. 
EL EMBARAZO.· 

-. '.·.~·\:\ .. '..:" 

El organ(smO de'"·ta. mUji~~ :nó·t~-m~1·: -.-s~·-~-a··dap"t.á :a1·>~mbar.a:;;:~. por 
•. .'~¡ ;. : ·.,.; ,_. -

medio de'.;ambio,;~aná't.óm'ic:os yifi!iiéi1ó'9ic:<:is más notables'.en -

RIÑONES. "-En 1968 Ho·d~~;:; '~e!;i~iÓ 'Ci~tos<so.br:e J.~i. r .. la¿iones ·.de 
'.::,;:::._~ ,»,:_·:.,. : ....• _- ,,'"; ~:.-~-:/ ',, :.·:,:' ';;:-~~·., .--~~--

la lon-Ciu i_t-t.(d~··,ie 1\ t~-i ñ~,n-~j Con·:.' fa -~_t'a{i"a .-COt-pOra·1:.-:'Eúi: ·muJéres ·. sa~-

sanas ·no· ~~ba~~z¡da~-\~;; m~di;o;de ii:io~;~:~f6tr~ven~so. y 

::: h:u:n r:::::~:~:e::: ~.~·: .. ~·~~·~·~::;b:~1:·1(·::I~t:~u:~i::L::::: 
admitieron que ;~;,,l~~gi..l~tucfm.:;ci'i;l"ci€.1;ri~~n·\'e.-a Z:1.:; c:m.-

···>->' -·._:.;·;_; -· 
mayor' en. nl~\jeres''que' habían dádo a/lc1z:.· t' .. ~ientementé; que -

. las muJe!:ªs ~~, ~~~~~~=;;~~"· -d~·~lª ,~h.~~rVªi.i·:: .·s¿"*cí;; se --

hicieron -·1as· "Pi~lc;g'r·a:t:-i'~S;·<s'ei~~:- m~~~~ J·d~SPüés·~- en- 'Séis-: de,_ 

las Puerper'aS :_~e.··~d~-~-t~t-i 6 ':·~:~~\:;~:~~:i·~~-~~~· ~~~~;j:~:~~-~·_·::~~~-~,~e-c:re -
·-:. · ... ·.· - ,. 

mento en .·la lOngúrt:uci .-del -;:'iñon (21)). 
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A~n mas la corriente de orina disminuye progresivamente --

can-Forme avan:<:!:a el emharaZo.: En ·mujeres con embarazo a tér­

mino con hidrouréte~':en el lad~ der.,ci.6. predominantemente. 

Bergstram demostró p.;; rA~~.g;afi~ ici~ ~~di~n'1clido.s un re­

trasa ¿ inco ve!_ces._·m~~o.r.·;~~ ::.1·~ .. · ~~-ct:es.-~ .. ~n: p~~t;..:~_~n~.1 .. ei:t et- ~­

lada afectado; y· tai\f";.~m~~~· ;;;~ ~~i.·;cJó~· ia~'.;~1·; tit.ciroi.iréter 

-Fisto16gi~O, '.~n ·..:·6r-~a~::~:~~~;~·~·~·t~~,~~'é:;\\-'~~-.>~·~·ti·s~-~~::.(~'~·~JJ·e.:·~o ··~--
"j ;.:-.. >·;:.! .:·~.. -, .. . 

del todo>· r::aar<~1::_~fe~.~t? ~:~e ,::·~~~eP,~s·i ~'<.?·:~_o,. '.'.·~e·s·e~~:~ot=.t~¡·,-: de .. las 

vías urinc:l,~i~~~:-di\~~º~;d~~;;~-~·~ n~':;~·pr:-u~":': di·~~·i-~·~c;i:Ó·~,:··~·~- la co-
. ;,.;'<" 

rr iente, de·-. or~·i'~a·:_.:_-Ei /·;~~Ó·~~~~ .. ~~te~-i~~/.:·d~.b~ ·~~t- '· d~i- c~nO'c i _; 

miento del cl}~i~o s~~g~~ ~~ga una r~nogr~~.~: par. frasto~nas 
de la ~>u:·r~s-i'ó·n-; r'~n~i«23_)":.; <'· 

,- /• . 

. "' : _·:·;<·.··. ;,.- '. . 

PREPDNDERANct~ ÓE<,~fo~ :oERE6Ho~ -uri signo carac:teristica del 

hidrcU~éte·t---'.~~~"i'_Í .. Óg;i\:c~,.<·éfe1:·:·em_ba~a~~·· es ·la Pr.eponderancia de 

la dilata~i¿~ pi~ici'Jr';>f~~~i ~~el lado d.;reéh~, p~r ~rriba -

del estr~~·hJ;~:éiJ\~~}·~~;~~¡;~r. Al·· ~f;;tllar p~e16~r~~!a i~tra 
venosa· en __ . 22J~:.'.~mba;~i:~das~ :) con ~~i ~:~:·~ ~ ~-~~·-.-t~~:f~~~·>i-~~--:~~~--i -~i'~ · -
mente nar~a·;i~.~t~~h¿:i~~~';CH~/1 i n~·~~·~.;¡,i'~~~;~,'.~~1 .. q.;~ e.n B.67. 

,,. ", , .. , ,>e: '< ' 

de ellas, ;;,i .. .'..ré~~r:;:ci.;;:~~¡:;¿; esi:a~a'.más f};;;;~ ·~él,m~t~ri;,l de 
'(· "(.:!:' '.::·; .. ~:-;·; . •; ~- ·,.• - ~.:·~ 

contraste· en :~'é1 ':)'Zqú ieú:_do·.·).'Ader'1ás··,".:; Ob.Se~V~r:on·,~"c~Üe'. ·la·: ·ma:g-ni-
· · .-:. ':.~.·,, ·.· ,;;~·,.';.¡~ ·--,~ ·,:;-::,·~. ~,-7·_, -.;.,,e~:·:. , ., .'\/ 

tud de ia. dt1atac~6,.nv.e1)._i>éír:;eri~a.le.éíe,1~ ~~.1á~~ctóri muy·..: 

Últen.Sa ·et~'-. .- i--~~ ~ :~~ét~;~:~~--~--c~·~;:~-~~~~'~i ~~;. ~t:hi t~;it='f'c\r:. éf-.i:·mas'· -p·re·..; 

daminan~e en er.1a~~·~=reé:~o(:2~~,< ' :'.> /. ·.·. 

Los dai:a.s ~enéiclnaci~'~'. ;l1cilC::C\n que é1 .,;ií;cin ~:~~r~ta de· tama-
. .-L··-
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detalle el mecanismo de este agrandamiento. Pero dicho fenó­

meno tal vez refleja el incremento de la corriente ,;angl.:'inea 

y el valumen vascular por riñones, con cierto 9.~·adO.'d~'..~~Per 

tró.fia, posiblemente. Nunca se ha demostrada··que .aP~~~~<=;an 

nuevas nefronas. 

PELVIS RENAL y URETERES. - Los cambios morfo/óg iéos';:'mas .. ·.t.em­

pranas y definidos en las v:i'.as urinar.iá:s\d~·~.~~~~..:¡a.~Y.9~Sta--
'·.~·,;:- ...;,:;.- •, 

ción son las dilataciones de pelvis ·r:-.en~l: . .,iüré.ter~!;;, el --

llamado' hidrouréter fisiológico ~.ei·.- einb~:~~··~~'·> L~~:Yd~to!:r men­

cionados fueron dese.ritos ·c:on nía~~d~~J~.:~,¿·r~psiá,: ¿~luso 
desde .. la mitad del siglo pásá:ci.;;-..~;;;;;.;;:, .. ¡,.·.'~.;~:,a~.;;;•¡;;;r p'ielo- . .... · .. :·,; 

grafía r=~tr·:~g.r~-~·~'· ~~·'. 1·92·5·:-~~.·.:má,~ffiE;Star.-::-~·~·:"~'ei:~.p;_imer :: t.r·i 7 

mestré d~l .;.;;barazo •y .P.;r:~~-;,.~t~ •.tí;;sta ,,;¡ ¿t~:~~~n.~; :~ e0 : un 

lapso- importánte•·'del ~~~rllerÍcic<:Z~, ;?2>. e1;~idr;C!üréter; del 

embarazo. ·s~··.'~ara~t~·~- i-~~--·. p·o~· ·-~'~·:.:n,~t~b i'~ --.:i~c:~-é~~~t'o\d~i;·;_:· ~Úa­

metro -' fnt"er_iOr' ,,:d~i·t~~:~ter: ·;::,qúe -::~-~~_<ac:Ofnp'á.ña~;de-'.hipOfonía·. e -
-,:-o:.' .·.o:,-·,.,·;. -~ :·.o--:•, - '··:-:·;:_· - .··<~:~·, :.'<.: .-· 

hipomobilidad:·de sus mllsculas··c22>; El:c:ambio•c'ompreride; en 

forma· tipi.;~_.la>:.~ivis.re'iiai'y po~~i~n :~upe~i~j. d;,'C~~~ ,ur~~ 
teres. po_r·~r;ri,~.ª ·~e~· ~~trec:h*él'éi.~.i~~.;;~~:~~6i.?t,:; /~~más '1n-

tenso v frec~.;~t.; ··.;~ ;.;), urét.;r. d.;b;;~t.c.!22>YE}:~~Cl'í.:.~.;;:, de 

los Urét·e~~s·· .e·n '·.e i.:-.e~-~~~~i~~--~~~~~~-
< ·" .. -.. ~·:::.:· /r~-;-:~- -.:.:~:~¡.<-.. : 

l"etener. hasta~3cio:ní1 ::;é:ie .Cid na: .,,, . 

. 1os urét-eres: :L-~s~;·~:,~i~~-~:~-s au·t-are~._~:~~~,~~~-~~~-~ --~~e_ ·e1· pr~do--
mtn-ro ~er· 1ado---~~;:~c:ho-- d~pendía- de -·un--mayor e "aconlodamiento 11 -
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del urét~r derecho~ por ser CrUzado por los vasos iliacos a 
'.' 

nivel del ·estrecho pélvic,o superior (25). Más reciente Dure-

Smith demostró por radiolo_gía_·.·un ei'ecto de llenado en el -­

uréter derecho ·en ;,"1 p~·n.tl:>'don.de ·cruza sobre la arteria 

iliaca en·~·~ niVel-~~~~'::.··;;'~i:~~o.:.:i~·i.aco" y no observó en el lado 

i zq~ierd~, -debido! ·a:_:.~·J~ · ~~~:-~·~~e·::Ia'do el uréter esta sobre la 

vena il~aca .Onica~entf:?,·, q~_e ... e~· me~o5 rígida, razón por la 

cual 

cidn 

no ~ui're c~mp~;;,s¡Úí2ii '.','.ot~o ,factor 

del uréter·· de~ech~ ;:~ ·~}~i;-~,~ac·i~~·- ~e 
po!li_ble de di lata-

derecha can:_éste mism~-:·: .. ~·~·-·~:~~~~ª; ·Cte·1;·.:1ad~-.-d~reC::'hc:>':_:~-;:-_e __ · "~~-~d~Tb~. 
:':•_ .. -·.. . ;.• 

como un canJ~~~º .,dé:: m_ó·i t·ip fes:;·c:a~ndúctos·< que·-_,_ se·:· unen .·antes·, de 

desembocar ·~n':;: '.~ .. :n~•. ¿~,,C {~f~>i~>:-.2~ ve"~~·.'.~~~~-. ~u~,,;'i nume­

rab·l es --ra~~-~--~ -~:;~-;~,i~-~~-~íi ~:p;~-~-~~~~--d~;~~~·h~·-·:~c~ J~,~~r{i\;~l -~;·~~i t'ü~d~''.-'.:.;;.. 
.;:-,:; ''; ;, : <·"'- "· ,.:\::<·: ~>· ',,· '• .'· -~;O_;~ ;··-. 

entre i a terce·r~---~·ér·t·ebr~·,·: it:.linbá·r:·;::Y :;··1·a ·. ·~~ i·~·~~~:~:~~~r.t·~·br·~ ·, s~~i.:.--~-· 
era. Po'~ ot·~~'.·/¡·~~~ ·;, 1~-:;v~~~.,. o'v'~~;;·~~~i:'~~~~~~'te'~.d~ :-S f1iU·é-,,'un·:·:tra ·. -

yecto·. paraie10'.'a.i' cÍei'uréteri ~:E~ ;;~~e,tb~~~ri~~-~I~a ,ve~~,.-e~ 
n~l. Sin' e:~:~~r:g~~> ~·~::~::~~~~i~d~~'. :·ocasiO'ne"S; e1 ia ·o 'una··de: sus --

' ·-·: ::-- , l ·,-; '¡ • ,,_;;:·, •• -~ -~ ; ' :·. 

poqúis_imas :ralll~s ._.pue~én .. é~uzar_.'•~ ¡; ur;~; ... t,~~t=~~e \~do: ••. Dado -

que el ,conj'untC>. de ''.la,;v'ériá ovár.ica''; 'der:~Í:ha"se :: cli lata· extra-

ordi nainente dura~~~ ;;~;: ~;~aráz~,',c~~~, ~~;~;~~~'¡ón. ~~;cial del-

::::::s yt f :f lt~lf :1: 1 l!~i~1:i;~;tf ~~;¡1:~:~;~[.~:~tl0s ; ,-el a~ i e-

nes anatd~ii·a·~:~·e~t~~-: ias·:_-~~<~.:~~~~~~¡~'.'.i.~a~~'Y ::$J\~::·{ U_r_éi~r_e_s <én 
- ., ~ - '.,._~ ... ,_,·· ,',·· . .,.·, -- ,~. --·;'~:;: '-~ ~ 

. primates' y"mu)ére:'; y;;,fÜ1:ó latéoda'o ante,-ior ,.'1= de~~str·ar . 
<r -:-,.: 

que, .. eri: mC>~a5:_;pr·~ñad~~;>1a 'ext ~-~p'~~-~Ó~ ·_'d_~l ::.··~p·~-'j~~t.·~:-~eno~o 

ovár ice ing~r.gi t~d_o.-:·r:i,a rever:t í a"; e·1\.-~ut:·~-6 ~--d~· :'i·~ .. -~¡-~-~tac i ~n --
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ureteralC2B>. 

Para .finalizar mencionan.que el. e.o.len sigmiodes ubicado en 

la izquierda C:ontribÚ.ye .·a: 18. · dextrorotación del· Ótero, lo -

cual·,. a- su ·v~~:,"'..·~.·.·~~~~~·~,·~·i~~·~t~-·,:.·.~,~~~-·¡·~~:i:~~:=: .. _del·~·em~:arazo, --

TONO V 

los cambios de to~o ~ m~tt Úd:d d~(¡~~'.,:¡~ét~~~!i 'del ;,,mb;.razo 

generaron ·resulta dos: a~tágóni~:~~ ·~~ri·~~i'~~s}~,lo~ d{i',;rentes. 

métodos uti 1 iz~cl6~. i~~i~"•/ Rtii>i '· .;n'\967 por:n;edio: d~Í i.lreto'- · 

citoscopico más·-··Pr~¿¡,~~~?~~',.M~<¿~~~:~y~~:}:~;J:i_~_t";~-;;~ ';i~--:·p~·es~·ó_n 

::d::d:0:::::::.1 :~·~8~:~i:f!i~~:~fü~.:;t~Jz1~d~t~i;.;~~~1~~.::~'-
- ·, .. - ' ;: .. -., ~\~::·, .. : :, ; ·- :<.; ::.:·__ ;·.:'-:, 

bar azadas· y--'~¡,~--5~}: ~~6~~~~~·~·~i~~~-~ ób·~~-~:~~!.-~-~'.~q-~~-~~~ .'~1!6:~~:~-d~~- ~-

grupos de n;Sjer~·s ÍE~ :~~·~~'lc~~~··;~~t/~'~~~,.~~t~'(toi'~ tAifc:me. 

de é::~·n¡~,~~;~;~::¿ .. ~--:~~ a-~:·me~~;d~:;_ p'~·~.·í~·d·~~: ~~~~~-~~-~'~ '.~;~ ~~·éJ:1:á·-j-~hi:ó·n.; 
··.;:·· .;:: ·:·~..::· ._, ·-,•,;:::;_-.·- ,,-,,,,· :_,:; 

::::s~::;%r~1ti:~:¡¡~,~~~:~~~1~~~~~~;~1Í~~~::-: 
,, ~ ! ' -f. ' . ---~: ·. ., l· :'.· ' ,' ,,.. ' • , 

tracci~~·e·s (30>.'.·.;s_s{~'t'ec:n\;arg:6~·~" se; ~b-s·~-~~d t:cüs·~i~·uc·t'ó·n e·;, ·la 

p~esión··.me~·¡ª 2:ntrac:i:ú é~:i'a ;:r~·ión\i~.;·~~j;,;··dél ~>~~er, 
'--;: ·.•o. ~ ,' ',···.e' . ·;; ;':._-' . ~~; ,:. ·:-- ~. ,'; 

en 10s · c:·óm·i~ñ,b~ d~·, ia·:ge;stac'i ón .- ~'(_; b·i~,¡,~,--r:io\:va-~ ió _-_ é'.~\ todo 

::,:·:::,:::;~:~::k;r;,i::~2L~~&i:~fü:1~~;:: ::·: · 
increineílto. de ·Ía préiion:.medi~ .• coíltrá~ti i•;y cle1J:Cino .~rete­

ral ~ que. alca:;,z_-ó':fos·-,,;¡y-e les--; max imos·.-h-a-Cfa~ ei_:-~t.é:t~nii ria. 
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Rubí y Sala publi'c~n.~n·:196B:1a.evaluaci6n del· efecto de:las. 

diversas i><;>siciÓnes (j.;, l~;e~i~r:~.~ad; .;,n el t~>min~ de .la 

gesta.ci6n; as•·.·como .1a·. ex~u1 .... i~-~- del· feto, en ·el tono de. los 
urtiteres·. ·abS·er.varCin .:,q·ue1i~'. 'é:UaOdó·- f~·:·~~~;a·~~~ad~·, e~·ta~a. en ·de­

cúbito latera~:';" dismi~Üt~ .;{<tón~ ei.;, i:i po~ción ~uperior del 
,· :'- ~,~-, 1;-,'. !'.,·: ( . J.··1'~ .• 

uréter.,;-- n~,_:·5e:'.fOb~~'~va~o¡:.¡-::;1·~s>~-a~b.ios posturales, ni ·en la --
·f.,_: 

mujer no e'mb;,:raz~i:la;::ínm~di'_;;tame,;te después de nacer el feto 
• '-·~--.. •' 1 .:--· :· '.·, 

en e1 momi!n'to:-de··::la ·~-~~sát-:ea~<hubo. un. decremento rápido _en el­

tono ureterai".~ -L~S':---.DbSer.·vacr<ine'~- ~n·teriores hicieron que los 

aut.ore_s ··e:·~~Cl.~y~f-~ó<~'q-~¡~~,·:~.i .-i~c:-~~m~-n-to del tono durante e_l: -­

embarazo dep.;,,;ciia'de:éompr'esidn y obstrucción cier uréter a -

nivel ·.del· -~~t,rec·h6:.· Pél ~·}~·ó :;~~~~;~;r·iot-, .por ·ac:c: ió-n ·:del ·-'~tero 
conei·~et~<:2~~;, :'/'>'\.·· ' ;;,? '·· 
Otro 1=ambi.; es l~ t;,nde~¿;:;,; a ai¡;rgarse- y te;,"~~ ·~~~~ ,¡i¡;.~it:it~ .. "" . _,_,, . 

. 1 ida des, . fenómeno. q;_.;,; pc;~itir~m~¡:,Í:.,;·, ~c:Ji1't~itiJ,/ci ~il~;;;~~· -~ la -
' - .·.- ': : _- ;;; ~ .; ~ ·:: - , :·, . ·.e:.: • e~', ~ 

aparición· de•' obstrucí:'ió~Ú>~,~C: ia1'; .Tamihé.ri;,.;i._,cibsff vó,d~sp la-

:::::n:: t::t:::1e::~~:·:~:Y~.:.::;;;,r·::~;:n~~:g::.:::t:nd::. ::~ 
~ ··- ,.. ·''· . .'á.;,: ~: .. ,, . ·• ~·; .\ •'- ·: 

maño cada' -vez may'orf;dei{cit·er·o-~:~~-en.:'.já·.·~:1 inea .. medfcl~'.: 
·J> . • ;;.;-' :>." " '·.; _: .. :· •. :·:~::·-- ;;.'.':.-;' .•¡.·-. 

El origen del hidr~LÍ_réterc ~f~siológi'~~}j:~el;~~e~".azo; es- aÓ~ ~ 
punto de. controve~sf:;:. ·~'.'Se -'..ha·~.-:~~r·c;p,ueSto·-~~a · e~x i~;,;;~cia ·:·~~·~ -: 
tres nlecan1Slnos1 ;;.··:~:~~~~.r~·~¡J-~~f ~:~,~~~;~~-~:~~~::¡-~~:~~~~~:;(e~-;-~ ~a~biOs 

• , ~ ·.-: ~· . "1 . ... • : ,: :...:~.' 

hormonales. dúrant~;kí ;,;;,b~razci; .. • hip;,/tro.f iaf'J~/~bs tíaces . de-
_,· ,. "- : ··~; ·;~ .".'-'.::·<~:··' 

los i:nllscul~S· .iOr:i.gutt.U.di.na1~-s ~n su e-xtr-émo·: fn~ertor·. 

COMPRESION EXTERNA.- Se. atribuye b·asicamente ª·.útero, feto,-
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arterias iliacas y al conjunto de las venas ováricas. El -­

e-fec:to anterior es más_ int~~so. en el<uré_~)ero derecho, pero -

cabr&a suponer que las -.doB-estru~:t.:ira~ 'ej~.,..~·e·n··P~e~-Í-dn en el 
- ·. . . '• ' 

uréter izquierdo, cUya:magnttud varÍ·~ -~~-~-'-·e1 gt:ado de cerca-
. - ' . " , ' .- . ·. ' '~ . ·• 

nia anatómica, de' dicha' estrauCtur'a ,tub~lar: 
·.- • •. ':··""'•:. ·- ¡ -

El .:itero y '.el ~~to en creci~ient6 p~;.it;.'~s¿J;npri,;;ir los uré--

teres a nivel del estreCh_~ .. pélv_i~O'-SUPet:".-(?·r_·~:: ~~~~t¡cul.armente 
a finalés ·del :·e~b~~azo,' cuan~º-. 1-~,,~~-~~-!"",~'~5~':; -_e~ ·posi_cion de 

decúb i~to. o -er~Cta. :En ·~poyo, .· ~-~~7r:~~";~:~:':~:s~·i·-~-j~,;~:e·~¿"ion~_n que se 

ac:ep~a ·_·_q·~~: ~i --~-~ét~r ·'és J·r:i·á· --~~-t~:~~t~;~-::\·~~~;·_~¿-é · "pue_de su-­

fr ir ~defor_ma·c.i .. ón·~·v,.· .cotn"PreSi~~:.co·n~:: ía~.m~~~_::m'í'.°rlim~· pr,est ón 11 • -

' '•: ·,·: , ___ .,. -~- -; :.:;.:;; . ';-.. ,- - '-:¿·:. -

Di:?most~~~-6~·:.i~;-~p~~-i·~y~ri' ·~-m~c:>r:-ta.~:t~/.de·),~~~.c:>~éf.ro_Sis_·~~~ .ur:'ª. 

mu je~.·~~ g'~~v.1}~ .. d,~~t~és ;;~~\~~;mr~~~·~i!·rL ~?.~;,d~, ~u~a~te·. --
cuatr_o _mi nuto"s, ;\..·y,-:~d icho .. -t:~ndmen·o:rdesaplirec'i 6 :..¡ n·me'diat·a·me~te 

una ~~~ qu~ ~¿· deJÓ Cí,/;ij~rc~r ·~~~sióri1;~ ,:;:;. <t ' ,, . ' 
E" interesante. q~e eri éste. r~ .. ~~~~ ;la ;~ri~{~¿i·óf,. JJ~~lral 

; _;-.,:;· ," ,:,'{> • ~~-:: n·.• 1 

i'ue más; i nteris~ en,el(laé di;>re~~· 'l?. ~ii~17;;;ugier:e' ~~:efecto 
de~." aco iC:h~~-~~f} ~~:~:~-~: .:.:~~ ~).-~;~-~:~~· :~i.f ~-~~~,~-~~:~<-~~~~·{;~~~-~~~~~~}d·~-~~:~~-
tr aron aán.más{ ~a:•disníif,u~i6n/~.,,;pc;r.~aritej,<v ta~,,\·e.z u'n~· -­

desaparició,, :total) del:h'id~ouréte'r'detú!nibar,azo en uria •mu--

je~, despJ~;; ·d~ ~~1~d~r~~,~~·.-~f p~s~~i-~~,.~~;~~·~~~~r~l; 
Eastman, en·· 19S6i'. 'afi ;..;,;ó q·..¡o;~:,ia di iatac:'ión'i'.iré"terai' ~;;. más . .., 

-~~::_,.;. ,;;-' >> 'i,".·, ;:-i·-~, -- ".::.,;:. ,:·: .. :.-~"2.-0'. .:-:, 

extensa en la pri.mig'~ávéd;.d, ,hei:tiéi q;.¡,'poc:líá ;xpl lc~r~e por-, 

que la pared'a'bciominél1,~~\,11~ ,9eríera .;,ªY':'r r~i.t6tení::ta que 

el ab'domen lax'a de lil mulÚg~ávida y, ~on''~11'cí ~.;;;t~ibuy;. ~ -
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que &e ha sumado· a ~.as ot~a~ que ·re-fuerzan la teor~a de la. -

compresión externa(32). 

CAMBIOS HORMONALES. Posiblemente el hidrouréter fisiológico 

del embarazo es de erige~ 'h~;~~n~i~ ·concepto re-forzado por 

Van Wagenen y Jenkins en la ~~,:,,;.{54) "'º~~de. 1939 sel'lalaron 

que puede surgi.r di la~~~·~:Ó·~ cl_~·-: .. ~~·:~'s-,.:.~Fi;~:~~:i-~:s-·~uperiores, e 

i ne t uso progresar : d~-~~·üé~:{d~ '. ·-~~~t:;·~~~· ,..~ .. l}'~'e·t'ci·: ~:· .-d·e su muerte 

en el .útero, a con.di~·i .. ó~·~·de; qúí:/)~la::·p·¡~·¿·¡;;nt·a'.:;S.ig~a fUnC:ianando 
-';<.: 

En -fecha mas reci'~~·~~-~J-~ai,6~t~,~-;~ próPUsO ·:qUe;::.-·e1 .:ificrerhefito en-

en los nivele,;;<de ;proge!;;t'erOna y::~~;~¡dot/opi,na<22>. A.ndriole 

y cohn. pl'.oduJ~ron tiidr~:,;.'~ter)·pb;;: •. m~~~dos;·;.,.~~;~mentaú,s•a1-· · 

tratar. ffiac ~~~-,.Y: __ tíE!·~·~~~-~·~::~*~ ···J~~;;~~.~:~~:;;~,:cc;'ñ~·-di·~~·~\~·~T·~·~~·:f rO 1 · Y. 
·1"·:··- ~.--;~- . . '.;é'~-- <·~;::·- ' -'t'· 

sus resul_t·a~·Oi(:· haC:·.~r<'~-oSp~~~~á·r-~ Ui\~~e:t~C:tO./di reét:o .. :-~:1 ~~e-Str ó"'."-, 

geno como causa J~ dila' t';,:~ i 6~/ P,~':q'iJ~ · ·~~p~o~-~;,~ .. 1~;~~a·~~ic i pa­

c i ón del &¡·~,.()· ~~. c:r~~d~'t~~t~ como:_éaUsa .. de ~.~~?5,es;f611.~.ré.;; 
terai. Los'~s.tr~~';.~~5'\i~~~~~.;;~;,'sfi~u1~1:, iá éontr.a~tilidad 
del ~úsC:~lo, {~~~,\r,az,~5 .. ft~r:.ff ~tai:~~~de fr~lica~;i.~;el me-

canismo .Pl'.ºb":ble:; del::.hidrouréter. .. , 

ENGROSAMI~~T~ . DE ~AS,;PARJD~S ~DEL· URETÉ~ • .;; .:i~:ci~c~p i~amente 
. . .... ' :'>."• ':{~:·;:.,_::.'?,_¿~;~.:-":_~>:::<.-,,,~·,t.\: 1.:". :-···~-~'. ..• _::: '.·.' ·: _- ,._ ..... 

se observan· cambias ·en"' los· uréteres'· semejantes:: a: los· que -
F> ~ .'· - ;~. 

surgen·. en ·:~t:_b~--~:~-~·~~-~~~:.·~~:;¡~ :·~e1~,~~' ·<e~p~C:·i.~ym~~~e ·~1 seg-

mento U~é·~,i·.n¿/~·:·;·~~::~.¡~~·,.(~9'.). ~:: _.,,.," 
. ·:.. . ' ' 

En 1900; Hof~aue/conélÚyó que el ;,;,g~cisa~i~ñto que~de. las-

co --
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nectivo, de hipertro.f!a del musculo liso longLdtudinal. (capa 
,.-: .. : .: ·.:. "_' 

de Waldeyer) y de edema in.flamatorio. Los ·ca.mbios. e.mpiezan a 
:·,:··-. -._.: ,_, __ ... •, " 

sur:guir ya desde la séptima semana de la ge.;t·~ci.ó.n y··a·lcan-

zan mayor intensidad cerca de la región yu~tav~~ic.;.1 del 
•,.,,: , ... -.,.·. '.:;-

uréter, los el.tates lo vuelven su.fici~Ote~en·t:e·:·r'~g·1-do.·c·amo · -

para ocasionar estenoSis mínima :de>"dic~'a'.<%6·~~:~-::··-~:~~::·~-~l:~.~-á~-
~:. -:: .. -- :·_ ·i.:-·.'".~'.,;. __ -) .. · '.:-:_:.· 

ción resultante del órgano por arr.iba,·del .. 'estrecho.pélvico. 
-:;e ,,: 

-.... :',.':: ·, ... superiorC39l. 

Los ni veles- mayores de'··h~r-~-6~~s :·s·~:~-~,~~;~~: __ -: ~,~~:~Jc~,~-,~-~-~~-r·o~~--
. -_·,,: :'.,_::: ·--;~,,,_.:,;_~)-"-'.!_::.~-.. -·. > ;/'.-•• ,., ' 

miento de la ·porción_-; infer:iOr · __ del"''.uréter/~y;··_rebla.ndecimiento 
' , ) '• .:; .. :?.: ,.;:: ··.~·>;: ~~::;_=,__,'· : i:i~ •· .. ~,::·~. '.' ,,·.;,· .. :"~- ¡\,: .. :.:.:• .; ~::;-:,:·.• •: r:, ~·.:,'. •': , • ·.'': , 

de su por e: ión :Su.Pe/iar/fcambi05'~{qL1e:::a·c~SfCi'niil_ri./ffi1 n{ma .. di iáta-
c ión de la porción !~,~~~~io·~::,~~:; 6:~-~~~~:. A:¡· )~-~6i·~~·ici.-Aa·~;~el · 

- . : - .'· . '·~- .... :.:: .. '."'' '·,_f.-.. , .... ··:·,,,-' -.. .' -~, --- -
embarázo.:.tiay-:coffipres'i ón"~pa~c iat ."· del:-._uréte'r.: ~:i,~i ~e1·_-'de·1 es 

trecti~ · pé i ~t~9-- ~-~·~-~~~\~j~~·).-P-~~:~.-~-~a (~'{-~·¡da~~ ~··kd~~·>1 ~·~.~';est~·~c-tUt~·a:s 
comentad~s-, é~~~'- ~e-~\;:'~~~:::::¿t~-~~:~:~' f~'t¿,~ .. ar·t·~r.·1·~-~:'.»¡· 1 ia·~'~.'s·· y':' ve~-

nas ov~r{~~~:~·:\c·6~ :~·¡-~-~-:cual-'~~ -o¿aS'iC:,·~¡ ..... ~aY_t?r '.~~-d~\~··~-.a~1 ~:~~-- y es-

tásis -.-de _or··i'~;~~> ·· --· ·~-."' :·, 

.···· .· '..'.>,? i -;~i; . 
VEJlGA;-'Un:•'.':f~ejo, probable .dé.'los .la --

proge~t~ro~~}~~: .. -.. ~l ~(~~~~¡~~- i_i~~-,- '.'.~~ .. -~-~~- .. -~t'·.:~,~·~~<-~~~·.'.. ~a vejiga 

disminuye progresivamente durante ,~1:;,~~¡;~~<>t'~; V !;;i:t ~.;,paci­
dad aumenta hasta aic:anzar máS- de:,{u~'.j·f:t~O.'.'::e~~o,- e'~;...,duplic:a 

su volumen al ac:ercarse al términó:.~de», ia'·geStaCión."'.Lci- zona­

del tr!gono posiblemente como resultad~:d..,'~~·ti~ula~ió~ por 

estrógeno experimenta hlperplasia e hiper-tr~.fta·::.;usculares -

moderadas semejante a los c:ambios que ocut~ren .en· la porción-
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inferior del uréter. Dli'rante la última fase· del ·segundo tri­

mestre y durante el .. tercero.,' pol'.'.Yel: .c:.reC; imier:-tl? d~l· .út.ero~ -

aunado a. la. hiper~~ia de Ío•i órc;Íanos.pélvicéls,< la vejiga es-

desp i~z~~a.: ~:~~·~:·~; ·~:.~··~¡·ant~·:.·~ ··~·;_r {Ü~; '.>~:~~e:·~~~~:·-~,~-~-··: ~:ig·~·~-<~u~~n-
-~ ,: '/ 

te todo el. embii~a~'~; ~~--.~.c~·r.~~~'.t-_~~·:·_e(\~é:~~:(~ó -~s·p~ci·a1~ent~-- -
.- . '. ·~~ .. : ''.. ·. ·': - ·'»:· :' ', 

con e i _ descensCJ 'de·-:·:1 a·: p·arte -q~-~-":. .. se: ·p·r:esenta';- .· :ii":'. t.~-{ ~~~O cam-

bia 6U forma cdncav~ ú ;~onV~~á·~:~',,'~O ~uáf ~el~ m'¡s dffki­

les de_ ·pr_a~'.~--~--c-~~--- í'Os·-:métO-dC;~~-~~~a·g·n~-~éí;~-~~; :Y·:- -~~~~~~;--~d~:i~~os_ du~ 
rante -¡.~_::·~¡:~-~~-~~-p·¡~:-:_ :-..·~--~•:,~--'.:<, :'.~~~',;_::.~;; 2~·-· /:~?:~.: :~.:.::~:-~ .;·:· ,:, 

La m~co~a _;;.s~cD,~~ 'e~~J~i::_nt~ d;,;~ib¡,¡;n~~~til~~L~,'d~r~nte 
' ~ ,.-.. ,- ':.~,. '-:--: 

e 1 embar az~·~-·: .é!~~c~Pt'~ -- ~,~-~~:f ;7.~/i·~"i:.· .. r<;.~~t-~:Z~:~ ·f:~·±:·:.:}:~~,~~~:. r:.\f.~ ~.x.·i -
bi 1 id~d '·.de~:;:.~-b;~::/¿~~~-~·~ s·an9ú{i1-eOS·;·:,:-fé!r1óRleno '.-~é:cmP--atibie·-:·con _.la~ 

-.;< .::, -. ".,-:¡. :•., -, ,, - -~.. . :<;'.',_ , ,,. ., 

hiperemiage~€~:.:1~za~~1de ,1o~;ofüia.~4~:J;, la pelvis; 

Sin embargo, al.·. finalizar ~j'j:e;.;b~,:~·f~.~,·~~~~~'~ ~é 'ericilja la 
"-. ·"· ¡~::.': :-~~~>. -.· ". 

parte que:~~- pr:esenta·.~-. la --~üc·o~¿f;\,~~'i·c""-~].-: ~-e·:~:y·tt-eh.Jé-~"má·s: ede-= 

matosa··.; .pJ~d,.'.'~u~~ir;traum~tismo ~¡,~.~~c~li,~-~d /co~ell.o­
ser más s~cepttb~~·il las ini'~c¿i'ón~~<35l. 

,:_.:: :·>.·~ ;,:.:.:·:r '.-,~ ,;·:.,c.·.~.-:-,~.. . ·, . 
.. ·. ·- -'""-~>-- "-,-::-:·: .T~:.:~ -.',\-.--· .. 

REFLUJO .VESICOUR~TERAL. ~Ia vej igá ,t;;n "el ~~bar:azo_ ~!. vuelve 
•:;,,.- >:- ·.:·;~ "->·,: •:_¡·~-:..-;: 

cadá vez má,. flác:;ida~'y dÍsminuy;,.s0:.•tono::Est;,¡;¡cambios gene 

ran insufi~Í. .. rié:i.;'l!r1?i:·t~í~J1;.().;;.~;.~,,;~,:~t;.;~1, ·lo cúal oca-
'·,,·!·._::[;:;'· -~_:_- •'' 

siena reflufafd~ {,; '1,.;;j:~tá/~' los ur,éter~s_-: Adn ;má~ ~~s al te-

raCiones anatÓmiC:ás ele ~a b~~e df! l'a vejiga quE! surgan al --

fina 1 ¡-~:~/:º\~~~~~~·;-;·~~·t¿~~:-~.---;~~~~d;;~-:_;~~:~=;~~-~~~~¿i~:;J'.f~'ri,.-~-f~~-¿.~~-iento 

estiran .el· trí~;;·~~:. '~~~·~~spl.iz'ami;,;nt~ l¡~~~~i. ~e ·.··la p~rci ón 

intravesical .de los ~~~~~er~~;. "Í-~ ~cual· aco~_ta· la porción la-
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teral del uréter y' h,ac:e que 'disminuya· la presión en su inte­
rior. Cuando 'la presión :Í~tr:av~~ica.i a'~~mer\~a.. duraríte'· la mic-

c:iÓ~ hay ~~gur:git~l:ion de:oriná de _la vejiga a los uréteres. 

~::e: r:: i ¡::[~~:;): ::·:t1s~:~(~:t·:e\i~f ;t:~¡,]~1S:;~~;.m::: • ::: 
razÓn• ·_ ~~-.. di:~:í·t; i'i'-::~~~,;~b~~i~~r- ····í~;-_:'.f~-~~J-~~~·1·a· ·d~\: é~te ·:·t.ra~tor-· 
nO~·- Los ·.c·i st'o·gr·a~a·s~._/~~ :~mic:-~:~:ó-~:)·dEi:;_'.:;~-:~~~\'sO~i·-a ~-~~-~~d.i'Ogra~ia·1.•, -

hel:has: en ~º~;. mÜje>r.i~· en•e~,¡di~.i~~;~~:i~es~~:e~'..demos~rar,on -
una· f~ec:~enci,;•. cié 3'.s'l.·d;; r~~.¡:f;;jo:•si·~;:e;,,bafgo ~-;,,~':el,~ar:á~-

• ','~j i ": '.Y -,· ,~·~:•• ,:,:· • • -~ ;·.,< 

ter )~ter~i t~;.)tE;{,:d~i~/f-~ri·ó~-~"no;;:_;::_1C~ ~'.:aJt-~t~,~~-.' Pt~C:,~~:ne;,;·:_-qu~_; ·es-~~ 

más pre·va1ent."e ·=d¡;··-~¡;;·.-:q·~~.:·_.~~·;\~~Y:'i--~b·~~~~·';·: y-?i-q-ue:·t:-a:í_: vez,_ surge-
·' ,. ';,· .. , '.!L:'·; :,',::;.:( ·., ... :, 

en .todas la~ ,;.ú}éré~'' a':¡:¡_;;-.;;1;.5' dei':e,;.barazo(36) ;)· <x.:', 
Resumiendo; ·.·.'.1t;in;,ri¿1;Jgi a'..~~ )~:'Jvi .. ~~i_;~.i·~~~Ía~',' ;,;e ~;,d{f i¿a 

:::::1 :::::e.e~u:~;~:r~.Cl:~l!~};.:~:+s·:~:t~:t<:1~::·~i:~¡::;r. 
-:-· --'':'.>.: '.;;-_~"-:· ,J-,'' . :;·_,·_ 

el ~mbarazo·~-:rEi ~-~'.d~~·a:, Y·, i:~· .~.~·Pe.~~-~y~_/Q-U_~j:~-~-~re,c.~n>,~r(·;ia . ... _,-;.__ ·-:·;.-

vejiga, _·jUri"t:o·--~~n~:.~~~'--~~n~r:·; t·o~·~'//·pr~di:~~b·n·~-~- ~-'/l~'-;~~-j~~ ~ -
presentar BACTERIURIÁ'AsI,~TOMATÍéA.·;E,:; J~·~:~!sitúa~~{ón •las 

'·· ~-· -... >. ',; '"" . ·;·;:, . ".'·; ~ :·:,,::-~.·. . ·' 

bacterias P~~d~·n··: P~~-ª·~-t~>1 os·~:\.lr·ét~r:E!S'>: ~é~J"i'~'.:lt~·-· un·:: m~«:arú sm6 

de rer1Uja-·:_;:¿i,~~úr·e~~;?á1~:~;_;e(.-;i~~~·e:~:ñ¡:6~/d~-t~:t~men~-·~,~.:: o'rina· 

en el sistema c1r~t~~ó~é1~i'~~·~ér1Ú~~ p;c;¡¡~:·~~~i6~\:ie los· -­
inic:~o~r~~~ismoS v;''~~~¿;,\_~f'i~;,'b~z·~~, la,: ~~·J~a'.pdn~ ip•ai ·.·de -
una mayor. frec:úen,C:~á de 'ptelone:fdÜs én Í.as ;.;,;t,,;,;;azadas; -

_:::. ~--"--'~- ·, ~,··~·_, 

Las al tera.c"il?nes :mD~:folÓg iC:ilS tñUeSt~a~_: una~-'-regt"'.esi 6n-·impre7- ·· 

sion~rÍte -~-~>:t~·rmina~_:·}~l·. e~bá.r~zo, .Y:_:~-i~~ ó~g~~~~ alcanz~_n .el~ 
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e6tado que tenían antes del mismo, cuando mucho, unos qo --

días después del parto, hecho que debe conocer los clínicos 

cuando interpreten los resultados de estudios diagnosticas. 

(361. 

BACTERIURIA ASINTOMATICA 

Ha!lta antes de 1956, en donde Kass comienza a publicar artí-' 

cufos de importancia y validez científica. · En'··:~<·~~-o-.·~; · 1877 

Chamb~rlain _describe una enfermedad en l~-~;~~j-~~'.· :con··-pUs y --

:::::.::a:ne:l1:R:r::a~891, acu~a. e.l·• térmi'~C>. CL~~~riuria,-
sin. embá;g~ -~~ i:ei'iere únic~m~;t~"-" la p;::;.~~¡~ e~~ ~~~~e--

.. ·'''' ~.:.>:': :: '·. - ... • .. · .- . ... . ...... 
I"' ias en ia or:i~~-~-·.- Rebliiü_rí.d .~~n--~_1892,· · asee i8· ·¡~:_;e~t-~~.i.s:_ Ur.i_na.:.. 

·;;7_ ••";··· 

ria con la cC>;;;pr~~iÓn' fªJsada p~r-~l C.\:~~.; ~~st:a'~t~19i. 

Kass en -¡~;~ ~~~~:~t;} q.'.ie ~i~'é:é4~i~-~~""l~~'.¡;_;j;,~-~~ 'con'ba~:_ 
. ter i u·r i a-:· detec.tildas·'.-_ en·_~-- ~taPas; · t~~r;t~ a~ás :: de 1 ~- ·emba_r.~Zo; >_.-de ri~ 

rec:ibir t~atami·:·~~~-~·«'.~.:'.~~:~~·;,~~ ~-~~~:~-n··_:-~~atf~;~~~:~~~-: ;~ y~Fq~~·_: uni~ 
- __ , . •""' --· . ... '" ... ' :•~,. •, -· "',··· '. .. . ' ''.:·_l.,;,. ' ' "'<i"' ~;·,•,.__: . . ' 

camente 1-:-z;(de~arróÚ~~<ln;..n..:i-nf:'eé:éión:::;.~uda sintcim<ltica 
., ,,·,:~->' ·.:·.:1.,_;c..~:·" · .. ~J' ·.·-,,·: ;>·~~:·~-,.~-l:F"· . .-::,\ . .;.,· 

en etapas .i'inai~;s d.;l emba~azc:i si :red ben ;t'r:..:tá;;.iento; ( 
,. ' ~ :·· __ :.;-·. ·::_~· ?:·- ;;'~._--~>:, . -·~-, ·:' :.''.- ---~ f;_,,~ :, .. ,;.·_;..,_-, .,, 

Crabtrae en e·1: aRo de l930'.destac6: lá:as6C:i'acfón. de,p{.,,Í.one-
. . ", ·:.·;:·· •.".\,n -;-;-.. <';:.i_ii;::• ·.'::;,:;:,; .~;· ·;'" ·<· "'; 

fritis durante ei. ;,mba,ra~o y :1..: amén..:i~: ¡j.;' 1>..:rt:6 pr~término, 
- ···'.·· ; .. :.,'-.: r,.-;,-_ ~--.. ··.y.··.·-~--~-"'"-.~: '··!.'> ::r:·'·::::~;· 

a p~rti~",.:de, ·entDn~~;s·:seº·:: re-~ ii,zar;;~,· U~~ ·g:~~~ '.'·ca~t-id~~t. ~ie, pr,o-
.. :··~· :.;>¡· t~-- ... ~·.. -

tocole>s qu-: llé~:-ron un; ¿(~n'~~~'~id~~ d~ ~~6t,~C:o16~ que --

llevaron a Sav-,.g~ en 196~ ;;·2anC:1üfr quÉiel tratamiento opor 

tuno. de la bacteriuria provenía el desarrollo de pielonefri-
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tis y aunque .no todoS: los _e.piS~dios .de bacte:riuria. ·podían 

ser prevenidos, el .:.tt~atamie.i:i~a· '?portl.1no de.ésta disminuyo 

1 os í.ndi"ci:!s de ~:~rbi 1 i'd~C~(:·~et··_i nata·l "C:Omo ::consec:uenc: i a de -1 as 

i nfeccicines ~~ j ·1 as~~:;.;~~·: Ur.·i~at.;.ias~·-: 

DE F l. N;I~C .. I D.N~ 
. ·-:.> ,:'.·: 

Antedcwmente Wtil ley. ha" definido: la ·bacteiriL;ri.a .ásintomál lea ... · .. :' 
c:omo_.-un ··P.1".'ciC·eso·" .c:~r~~~:t~~r·-~ zBdc::>:-'P.or_-.. a'~t~~~~ i~ d~ s í'ntomas ·de -

i nfe~{i ~--~·~·~t/í'~'~·~ i'a-~·.~~~~:~:¡·- en; l.I·~- momeñto · .~n_-:·q~1e· Eidste bá.cte-

r iut:".i'~- v·~:~:·da·~~~.~:'(3f{' ~;- ~::· .... ·>~<·~.: ·.··~::(-·:. .:: __ -~---;)-
·,_-.. -;- ·_;','' ;::··::. -·· -

Como ~s ·: S~'i:~id~·{.:·:~1~-"\:;r·f~~~ ·,~-~~ .. ~~!~~·;.,~~·~.;~~~ :eStér 11 ·~ la< dist in~' 
- " y - .-. - .... - . >>·. ~~;.;'._"----~<:·.::---· .:·/, .. t'.•t-·.-·~;;:·,;{---',:.f::.:·· .· :. <··:~ -... :__,• 

c:i ón ~n1:-r~. 'bclc~e;ri_~~.ria_.:·)'.~.r~ade_~-a·,:,y·.' c:~,r:-ta'mi nación ·~~~'·{t,~·~a e, 1 

un aná'.1 i s.i~{~-·de ~; ~'ecL~'ento:S ,'de ... C~·l,o_n~ ·a~~.:,_~n·~:-~~~··i-~nt,es 'c::on~·i ~,fec.-

ción .. c líniC:a',~h~!las:;v\~~ .t~i n~~d~ ;,/~in''~l la~. ' 

Se ~-~·~·ini~·:_·~~ _ttú··~·irlos f9eri.et·-a feis-. qu·e -~d~~-:·-,~-~e-~-~t~cúi -¿~~~ec:Ut Í-
vas de ·~~i r:i·~~ ~bt·e~rda·¿ .. :_:con!; ~·~·5· .. : p-~~:~~Blt:C i-~Jn~·~:· d~:-:''.t: _i9?:r· que· 

c:ont~~g·~n--:,~1 ~:~~·~m-~:;.:~·~~~~~~9ª!1.(~~~~;~~~ {~¿~·~r.?. ~:~·ayo·~-_·d~- :~6~, o~c~·-
-~-

c:ol 6~i ~s/m l.~,:~; r~~-~e~é'nt~'~ ;,b-a:c·t:~r i u~~.i·a .. :·vé·rda d~'r:a·~-~~.- lo'.-'-'~¡~~º" que 

en el. caso 'de la ~ .. ¿in~;%bt~nidá :~'6r'.·'~spiractÓn ;~u~,;~pábica 
en la cual pri::Jl~fe1·ari':báct.ei';as.·•:' <· ',. ''<' ;;'( , .· 
Otra de.fi.ni.éi'ó'~:·.·d~:-~B~¿·;~·r·i~;~i'a··'Á~:i·~t~~á.~ic~, <°AsB)-~ se c:oi:-isi-

. . . ':'~ ', :.··-~:. ,' '' ... _ '., . -. -~-·· 

dera -C:onlO .. · ~l~-~ ~.?S~t~_Q'~-~-~-~~~,;.~~;1;9·['~~- ~~-~)!,~_2·::·!.·.~:C!,i-.ó°'~g/~,-Ü;-:_~:-~~~á~ en una 

muestra, tOmada en c'a"ncú:~·i¿;·~~-s'.. 'aSépt1 (~-~~t-·o -1·~ .ffi.ié:.ci·1:;·~ ·en· U~ -

paciente .. _ l Úlre·," de, ,~f¡~:~~·~-~-~'.··::~~;~. ~;<,t~'~-~~-~~ u.r i ~~)'{~'. ·AÚnqu~·' 18-

prevalenc ia. de ··éita.·e,~~¡d~·~ ~-~~e-~,~a,·:con ·.·~'·a edad~ _se· ha enc:on 
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centrado en un 4 a;7 :'. de."m~jeres embarazadas y no embaraza'": 
-:-···.•;' . _.· :_:_ .. ,., -

das en edad de concebir. Kass·. ha .. 'demosti·ado·que la ·prevalen-

cia de ASB es cercana al 27. ~n él ~ru;o d~'ed~d <le 1S a 24 -' 

años y aument:a en el 1 a::Zr.·.c.;.da de~áda:;.'hásta.u~a prevalen­

cia de 97. hacia l• edad de 65. ~h~s;<3: '1»·~ · " 
..... 

.. ·>:;,,: 
BACTERIURIA ASiNTOMATICA: SI.~NiflCANTE . 

Es evidente· q~e la• ~-a~~~;-~~-:~a\~~ .. re.2:~n~K.··~e ··l~s c;.;mbios 

anatomices y·· -t=i.Si i'·óg·t~b~-\di,!<ia.S~:~_Via·s:_Ur·i n·ar i-~~. car.a~·t-~r-~st i·-· 
cos del eníbar,.zo; ~u.f:~·i~0rido.:Lí~~:~;~L~~{<i~~ Ja i;~c~"'.'cia de 

bateriuria :se:--hciya·. r~1a~Tonada_:.··~·:_d~-perléte·:'tie1·.;.~eser,VC~-iCi~-de ::... 

mujeres· Jóvé~~~ · __ -~;~·;;··.~:~Ct~~}~:;~~a:_: a·d~Ú¡/{·da--.-· ~~-~.-¡~¡-~·:: 1~ :· i ri~~n~~· 
'- ,. . -::-:~~- .. ~·"', <:·-··. '·;-' . ..- . :- " - ·.; , 

e ia.· Es pé.r-t=e·~t-am·e·nt·~ ·1-_-p~~-i bi~ .-.q-~e ·~·cuilndo :'. Se~.·EiStu-dic.\n :_"~d~t·r~- .-
, ""'.:: .•. -¡.:;,~,"--'· ,,~- "",f-,'-.- ;'.;.,";)._.~_.:_.,:co- ·_-:..,/;}~ ... ; ··--":::''.::-.. -: ··::-.~_;:~<-.':'~'.-~··, .. · 

1 es i dént-{C ciS"C:·; Se/c-o·mp r'u~,b~_~;~~e--.'~· 1a ;--.f re·e:·uenc ia':"-de· ;,baCfár i ú ... {a 

significan~eCq,Jii~ :,;I;,;,·cri;;nor'. d~;an~: ;.1 ·:é~~;F~i~;·. 
H~rt~-i:~.- ob~:~;~·~::~"-~~-~'.-~ lÓ;. :~~~~~--SUS---.·~,~~ ~~!:~t85 ;t'~'il'~~~,ri·:- 'b'~C:·t·~~.i~l~=ia~« 

,· ... ,-.,-~ ... :,.,·:":·.<--.. :..:.,. .··,~·~ _,._,_'.!}:i'' ~~~:-. . -·· . .;-,:-. ,_,. 

si gni -F i cante~-. ::_1 ~·~:~Yi~~~~Ug i'ere;;.~ qu~ ·;:¡_{~~s ·"'í 50·~·000 ~/m~J e~~~·-..:p-or <-
·-,; ,_,;,. ... l ¡~ :"· :.,.·.;·:,-·,'-""· ··;·.··;··¡ "'';!:~-.: '-';~~:-:· 

al'io é~ Estado;¡ 'u~td~;,, ~~~-s~~t~~· bacteriuria:asiíitomát:ié:a du-

rante·_ e 1 e~b·~-; a~J~-:~ .. ~ ,:.;:::,i:=~:, .. ~.q~~,·:~ ~~i,; -~~~~~-,>~--~-~{:~~~~~,:?:. < 2iÚ ·:- ad-
. . : 1:::-."~ . ~ ?"·"' '<":: -. :.- . : . .' ;_, .~.;;:/;:· ,~' ;;.~· ;-

quier en 'irl-t=eC:é:ióli.:de-·<1as.:~·iaS --:~r-in-at-i'á.s·., d0SP.úéS-'}de ;~Un :uro.-

cultivo· inicli1 ;~ég~~~~~·;1¡:•',i.:a ¡;;,'~~;~.;.~~k;~\~•identifi;_ 
cae i·ó~ · . .' d~.¡. · g:;J:~~-·.':~:~feC:t,~~~:~·~s·~ t~:~s-~~'. :'.~;,,-1¡::~ o~:~~t:\.~·ac ¡-~~es-· de -

-Kass ·quién .-~~~"~·;6"_tJ6·_ ·1_-~-~,.~~.t·t3:~. d~-:~las· ;~-~-~e~~~~:~,~~~ri: baétéri.ur ia 
. . . '·~ 

a"into~áti·~:~·~·ig-;tfi_;;.,~e :~l C[)mi~n_zO de i;.. g;;s~a~l·ó·n no ""'.""'. 
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tras que las paciénteS no bac:teriuric~s no. ocLwre nu':1ca tal 

complicación, por 'lo que Kass s~girid la posibilidad de eli­

minar 1~ in-Fecci¿n re~ai ·medí.ante tra~amierito de la,bacteri-
- ·. . -. ·.<- . .- ... --

uria s·ig·~·~-t='i_ca-nte:c5,6,7)·.. ·, .:_...·-·:··:··-···.>.:· ·. >. : 

Kinc:aid:-S;,;i.th y Bu11 .. ~·c:~n,;ig~1ie.-t>n:' ,.j~~c:ir i"':fr!'~L1enc:ia ~e 
'":\"e,·,,, ""·'. .':, ... , .. "',;«": 

p ielone-Fr i ti s ·.·f;~~~~a'·.·:~-o~- 'f°t~"ata·m.ién~:ci~ -·:.'P.er:~_·\"~'~.?l~_~:~;:ar~n ·erra-

dic·a·~ i~.-' ~-~ .-~S~·~·i·;. {~;~.:~.-~:::.i--~: '.'P~-l~~º~·~:~;~ ~·r·d~·'..~~:i:'~-~-~~~-d~d-~ ~~rla.l; cró-

nica suby~centi.mno··~ªu~ .. ·a~1 n.11é:;~~~R·~<>}:~é\1a· p.-eníatL!.-ez. 

pérdidas ~eta;.;,;; y pt'ee~~.ampsi~·.cs> :::; :?> /; ····.•.··· i\ ;-· ·.-· 
La freCuen·c ia :_··de ::ra"··-.~'act-e,r i Ut;i a~::aS i ·nt.o·mát :i ~'~;:~~·"e i er't.'á :Jm:... 

-·':::.:: . ;¡:>• -: .. ,-·:, . »~·· 

por.ta.ne i a ci ;:_Si 9nr-f i.ca:rité·/·:·.v'á,~ í"¿(' .. de':,_2.'· a'::Al á'Y.'~ _·.: tO,: qlie ~~.P·~~-de 
.,_.,, ·~~· .:"",(_.:.·;'.:("'"·¡,' ·:~·., 

de la. téé:-nica ·:emplea·da pa-í'.~(-ei:_~.:-e·x·~·men:\~~~·de~~:.:,~~ta'dd·'socioe-

·conómic:o ~el:s J,.:,~nteÚt~~>/~~·· ha i·~gis'i:r.;da'ní~yor. i't'e-;· 
. , ,. .. _ ........ :, , ,_ '" .' '.'·- "' · -¡:, .':~;~ , __ . c;-r:-. o..': ·1- :·-- -···" ~_: ·· - . ' - - -

cuenc i.a 'd~~,: b~~-~e~'i-¿~~-í~ ~·~:: .. m_t·j"~·t?~.~ cfrav~.i-da'?'.:;: .. di?··:_~01_a·t: .:que en·. 

:::::::•~:~: 1·:.:c:·:;·~~r:~~j~b:;9:~~::;~1s;;f et·i:t1~-~:i1::~n=s. - . 

también·· má·s ··:a Í't~·;·. ~-D. · -ri~g· ~·as·~.::;: ~:(~-g·i"t- ¡·~,~·d~'~ qL¡~·'.:;:f~\:t'~~·~·~·;·:.~j·~.n~s 

a 1 embar~~~ d;,;Semp~Pi~~ L;~ p;~e i'.,,,~~ ~~a, <ÍdqÚ~ S0i~~ i ón y.: pe~:-­
s i stenc: la· cle;b~c:~~~luria:'.' Wh~i iéy. y C:;:;1s. pt>stuláron qué :--

.. ,,,,. , .. ".-.-

pudier'a ;actu~,(:;·~.c~~~-.-fiú:_~~~,·~:·:.·--~.~-'., r·espeCti:(:f~ ~-p·r~~é~~ ~-~(::~e.: h~mo-

globinas··_. o•_· dé .• 9'1 óbu165 i';.,Íci i'Órmesi-11 ~·í2i'>ot.'rcis·'é,;t,~di6s 
' . '• - ...... :·;,, ' ' ,·<, 

haii. i ndié~.d~'-_ ·_t~ · .. ~-~:~c~·i-·~·c i .. ó-~:-~~t_:~·~'···~b~~,t~;.'i·u·r· ia>:-~-s·i r:it~rTiát i ca 
~' ,-.· ':.~: . .',- ~.:,:.~,:-:,. ;- ,,· '-',~ ; .-·." ' ..... '.'.'.: ,,;,' 

niveles de. ti~~og¡,#~\~"'.C 13> .:/ > i} '. i'< · e_ : 

v.-

El. reservo~io:cÍ.;,',~.jj~'~~s·,jÓ~·.;,~.;,~ ,c:on • b,ai:tet; iLti·ia¡asf iitomát i­

c:a adquirida. ci~~ ... ~t~~;1'a ,lni'~~d~ 1 sé: ha esÚmáci.o en 5Y.; sin­
embargo, tan ·s~1~ ~.'1.·2¡( s·;;~· ·~¡·~f~.~-¡~.~~s en .'.~uaiQ-Uié·r. é.pOc:a ·de 
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la vida(l4). Esta frecuencia se eleva despu.és de la pubertad 

coincidiendo con la actividad sexual·. ·v.,rios estudios h•n -­

demostr~do que l.a frecuencia de ·ba~'t'e~i·u~~ia· en mujeres grá­

vidas y sexualmente activas ~~ si·~~'.{~·~. ··Así mismo, muchos -

estudios han revelado bacteriuria·:,~i\1'ni'i;icante en la primera 
'j"" 

visita prenatal, y que menos:.'de1.::1 •. 5r.·:de.las mujeres adqui-
,, ~-;, ·.O,.:. 

rieron después bacteriurtB.<du~·ante_·. e1 :-:embarazo. 

zas 

57., 

- .. . :-,_·-·-

cursan con. bac:t~r~tiri·~:·:·~\~.·~~-~:~~~;~·~-~ .c:o~ .... -·:~n :_pro~7,dio ·d~l­
que st~ se dej·~-:'~v~1u2-i6nf~'.r<~-~-~:i~tr~~t~~-i~~to,;>·d~rá -,desa-. 

- -~ ,' . ; 
rrol lo de,, pi.loriefri tis agüdá''•;,;n· úri 307. :de .Íás :'pác ú!ntes, lo 

cuál oc~~~~-~-~--·:·pri~~--~-~-~·~:~~-~i:~.:::~:-~~;~:-~-t-~ -~~-~·-~ ~'.;~'imer ::i··~~-~~;~re '.de t-
.. _, ··.: •, ~···,::, .. ·: ... -~ .. :-: ' < .. ) . ,,. ,'; 

embara:_~,:. adem:~~- -~~<~~T~.'..· 2:~-501.;-'~~~,~0 ·p<:;r.~'·~;d~r·~~ ;. de, ·~x~1.~.ne~ 
-r::1··;=:.-.:-~~:;;:· ~~~:;·) ,,.,- .... ~" - ., -··~:·.;-· 

fritis silE!n~i~s~<i4f;·. .'·-·.·::_::·' ·-.~~-.·~-~-" : ;~-, 

Se e~i:onfrÓ:~~~ i~c.Íd~~¡,,;}~i"5r<~citr:?b?~~~; miero~i~lógifa,-, 
mente Par 100·~.·pa:c i_e·n-~éS :_.E!fnba·r~·2.~

0

di\S:~··,~·~se :~·i dei1t'if icat-crl'·:29,4' 
·'._<-.'...:,<·:-e::._·'.¡ :·'"":.:, ,~,::. . ., '·J!r; __ . -;,-;;: '-'-' -'~ . '.:.;--. ;~.~·: :;·_,:,'.:~ · .. "'' 

urocúlt ivos ··coi! des';iáol 16·' é:'uarído ei;:'n'óniero''.de unidadé5• 'for-

mador e~_m::ªdey·o· cr
0
,·a

1
b. nd.eitsl_.-·oes·,~c~.:.ui •sa,:ud:~pr:·o~srI?c·:rl'.í:;~n;. -.:~c~?o\s'"·:~º?:·~~~/.~\ §~rma···~ .. ·~b···a·"t:.c}.t~eiL ..... 

co, .·la . ~é:'~·rº~S~PbOdi'a · 

::u:::E:s:~:::::i~.~~u~Ios .• r~:;ro~pec~-~vo;~. :~-eL:aL~ ;~~:··~a~al 
de urocU 1 t';~.;~·<:JS P_ost't i-~.o~-~~·~t'~rl(t!D~;º:º~~- -~-~~ ie·~~~~ -~'.~~a-~-~Za'~as, 
en el periodo ~el 1o. de;E:r;E!;;; al 3(dé Dic. dE! 1991·; 
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Los microorgan1smo~ enc:ontrados en orden fueron: 

MICROORGANISMO 

E. COL! 

STAPHILOCOCCUS CAOG: 'NEG. 

STREPTO~OCCUS ~RP~. B. 

PROTÉus,MIRABlLÍS 
. . . ' 

KLEBSIELLA PNEUMONiAE 

ENTEROCOCO 

s·TREPTÓcoccus' GRP. o' , . 

'NO ENTEROCÓCÓ 

KLEBSIELLA OZAENAE 

ENTERO~Ac{~R Sp , 

cANorol\>s~·· 

.-- :' :. . - . ,~-: ·. <"<:· " .. _~_.:: ; 

C I T.ROBACTER '. FREUND I L 

KLEBSIELLA OXITOCA 

STREPTOCOCCUS.VIRIDANS 

No. 

189 

11) 

1(1 

9 

6 

3 

2 

2 

2 

2 

2 

19.(l 

.:J.~ 

-~· (• 

2 .. 2 

l. 1 

0.6 

0.6 

0.6 

0.6 

1).3 

(1.3 

1(1(1.0'l. 
,·, .e .'. 

Por_ lo anté"riot- ·se -c:onci"U'ye q·ue _la· incidencia de IVÚ .durante 

la gesta~i~,~~~~ el I~IPER, es si-~i1.\'~· a_la reportilda ~~i.lá -
' _·_ :··. :.- --. 

1 i teratur~·~ . p·~·r:a;_:~~:e.·:atJ·set~v~ ~-Ur1'··: _ú1.c'r~mént~> impCÚ::tan~e.· en los-. 

cocos gram positfvos·~:~~mo.a~~~tes ~.~ilÓ~i~;,/d~ Í~s·•IVLJ .du­

rante ~1 · e;~b~t~a·z-~';: P:e~-~¿·-{P~!i:~e~t:~ · Y~s. ~~~~-~Y·¡-~~º-~-~~~-~~ coagu-
: ·, . ' -, .. :-· ·. ; :-, .. : '.·~ ~- ,, .. j; : ". '! " ' .. . - ·. 

lasa ne,gaÜvaÚ 7>: , .. · > •. '..': , ~· 
De acuerdo a 1 t'i po .de. pato lag i.a. presen_~_ada:. en estos pac i en-
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tes se enc:ontrd'aproximadamente que eL 5011.· de. los c:asos se -

debió a ul1a bac:te~iuri¿ ~istour'etriti;. en el .31;4611. de los 

c:asos y pl .. elí:Ínefr.itis en 19 •. 1411. 
_, . . ,·J. -

Para llegar. al di,;gndstic:o:de bac:terturia signific:ante debe - . . , ' . . . . ~· 

c:on tal objeto ,~'ó. i~~t1·(Íy~t'~: i~/:~~c:i~~tes para que efec:t.:ien 

1 imp~eza "'CUi'ciadCJ~a···d~'i ~-4-~~a-::·Per~i~ret·~~~-1-· ·cc;n '~Jabófi, previa se 
.. · ,_,. ··::· /r.i'.\. · ·.'> ·.". •:-\ ''-···"'·· 

parac:idn de 'ios jatiios 'debiendo' or'.il1,;';; •di'reétamente en un -

fr,;sC:o .;s~é,;iL ;Algúnos'o~~er~'.~~~~.,;:~~giereri que deb.e obte­

ner~e-úrla :_:mu_~-~:t~~~-.' d~~ ·;;,-~f~~--~-c·o~~~·s_-P'.O'fu:S·~--~·¡,t~_ --~·~_la'.'·:~icci 6n·,. sin 
" ··~ ;· .. -

embargo t_a 1 ~~-~sa~F es· «:r;~y~: .. d(~,i~·(i ~,p·~-~-á·:·"-(~;: p~~~~-e·~-t~--~- :;X'.· ... de_s"e· -
1 u ego no. nece·sar i a: :-: -¿~~~~ i-~h-~-~--! ~-~~-~--1~:-1-~·o .':r~-~~t~~~-~-~-~--b 1 ~:~ -~,º~~. 
probar i~·~ pr'~-~-~~·~,-¡,/ ·d~·i:¡~{~~~-: ~i·~,r·~~·rg·an·i~:~:..::~·~;;.~:j.r,··.:-~;ó~~·~º· -~~ 
mayor . de .. 100 ¡ 000 c:,ol~n ias por. ~ 1·~ · de '.;o!:: i ~;;_~~-- d,~s muestras . -

consec~t i V~ s .:·p~·r;a-· i=c;rm~·~'.~-~-;~i-·~-·d·i ag·n~~t"i"~~- \t·e·-~~-b~·~·~·~·r ~i~·~'t a.:_· -- . 

signffic:~nte~: !)~~.; cibt~'!erse' cu~~ ¡~,6~1~~&~.<ó¡~'º;\~n ~~;~ino 
de· 4B•.~or~~-:~9¿'1 algunós in-f-.;~,¡,~~'·1:. :déft.o~.,;·:lia'permi ti da 

-~·-·:·· ·..i; '.'-(-' . "<: -
el désarrollo de infecc:i'dn si~tc;.;,iü.:O~ antes :dé que.' pueda ;_ 

instituirse tratamiento<2>. 

Pueden utilizarse varios Métodos para el c:ultivo de muestras 

de orina, sí bien suele pre~erirse la técnica de dilución en 

plac:a, para c:uya ejec:uc:ión se diluye parte de la orina al 

11100, vertiendo después 1/10 •l. de ori.,.. diluida en placas 

de Petri las que se a~ade agar c:on 11ezc:la subsiguiente del -

c:ontenido. Después de 24 horas de inc:ubac:idn, ~e c:uenta el-

n{unera de colonias en cada placa y se calcula el número de -
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c:olonias·· visibles sobre 1a' pla.~~ de agat·-·que :.contieri~ o~·ina. 
',<. i 

no di 1L1ida, ·:v por tocio. el_ 'núffierp_ 'd_e .. •_olsin.ia·s en. 1a di ~-~1r.::i_ón 
:·. -· .' . ' 

'.~. . . :;· ... : . " " . al 1:10012);' 

Oispane'!ló~- ·_de varias. p~:~t~b-~s<.:pt:~sLirit.·-i va~·;'. Para::.bá~~er j Llr 1a • . . . - ~:·. ' . . -· - . .. -. . . . . . . . 

per~· por:_.d~s'gj..~~ ii3:: eS'.--' müy~;-·eieVaéi·~··.>1:a'.- ft~e·c:Lle-n'c: i·a·.-· éte,":·r-eSul -
~ - " :·,,_ .,_.. ~- .,, •• • •• ¿_ ·- ·i'.. '·. ·.·: • . . -_,:,•·: ....... :. "( .---,·;-_:: ., -..< i" .;;, .. • ._."·. "·~: :".: .:'. -_ ._, -"!:; _:. : .. ' 

tados posi t""i Vo"S ~·.v :.· riegat.·1 v·os _:::f.á\s·os~:'··;~a· ."Pru·eba-: .dé'·-~. G·r'é'f sS -

ti ene sLI·: -f~1~d~m~~t:t( e·~·-:-- ~-¡~i:~--á~p~~ i-<J~ d .-:;··d~ ;; ~~~~:::--~.-~:~:-~~/¡-,~-~-.:.-~nté·-
.... .;<" - _., '.:-· . - .. ~- j• • ... ;. ·'.':¡,: __ 

ricas ~~-,-~ ~- r.e~:u~ ·ir. :::~i-~_t~--~#'0/.~.-::.~-~l_'t-~~:·i_~·~s<· Pet:c:r·;·sc:1n .-f~eC:.uentes 
los ~-esul tadoS·> ~egat·{v~·~\-.'f~·i ¿05·;"-~ La·::·p~~~~b.~\ ~:~~~:.:~-i~-~~-~ra·· d-~-_ _ 

Tri;eni i t'.~tr~;k~;{~ ~i~~::a ·~h q~¡~i~~g21~~~~ bact~/¡~spo~een 
ac:t.iv~dad·~~ ~~ .. ~~~ .. ~~e~4~a \¡ r'ei~uC:~ri:._c:~·l:J~:~.>º 'cie ;,~ifenil 
tetra~o,1.ici.:"a·;_-~~~ ::::~~~~PU-é~St'G~-.- r'OJ.o,) nSdú.1'~,~~~ (iét-P\~ t~~~-~\~·~ en· -
este c:a.'.5a·.;s0fl::.mu~/'.:f.t_:~~ue~te·S,_)O~S- -·t_7~~S~i{a~.~~ ,. ii~.~~t'lX~s<Fa 1: -

sos. Los. e~·-Lii'P·~~-,--p:a;.~:~\: i~:~> p=~~·~e~.~~ ~;d.~'.--~-~.:-~r;~,-tc·~:> d~':f:;j~~'ff~:ni-1~, ~~·~ . 
: :·~' . - -. ·- ':;-':/; - - • ' "" ., .... í 

trazol io y .·~e;, G~~.i;'~;-~i'r•e; •. ':'l:Jlll~r~~é:olll~'',5ial:s :~5¡,~-¡;}f.iéos: 
en, Estados· U-~-¡~·cJ·~;> Se ha sugerido que la 1 frecuencia-.. de re--

,<~ ·. · . . : -;- '.'-.:, .'--:.,: 

su.1 ~~-~-~s · :p-~S} ~~.i.v~~ -. v;)n_~~~~t ~~.Y:~::·'.·~-~-.~~~?-~~·~~.'~~--, , ~·~:~f}~~-~~~~1~~.r~~.-::._ ~~-~ª 
cc~b i nac: 1:ó¡:;·-· d~{~· ~~·b'a·~·.':::p ~-~~b~~: .. -:~s~· ~-_: .. ~~-;nb··~·t~g~·:,,:· i·os ,.¿h1 ti.Vos· t;L,a~-

, ,·-~.. -' <-- ¡-~·i ,., .. ,< .. 

titativos: SOrl 'sin .dudaalgLrna )a t.é~nica;',"ás~f idedi\Í.1:Ja (2) .. 

· Proc:e·de Subt-.'8Ya:r':_'.:~~-~--:: 1 a·. _51r_i ~~ ~<~~ :«j~-b~,,·,._pe'r-~~ri·e¿~~,~::·a r-·Í~ ·.:t-empe~ 
. •. - ' . .. ' . - . . . ' .-; . ; . ~ - .. -· . .. .. :: _.: ~, ~ ·-' " 

ra.tUr a, ~~~i e-~~~i~,~~·r:~~~te. ~á~: d~_.·:3o~.~ m·i n.:··_,;· pue·s:.~:CO~ó.:.SabErñóS 
' '_·- < ,_.: --, '·~ ,:. ·:- .":;-

trata de Lln e~C:e'í~nteme",ji;,·de· cc;ltivo'que:propfc:iará ·.;¡ 
se 

cree: imi"entO :d~ .. -~~i~r:-~~r:d~~~i-~m~~:--:_:~~-t"ó·~~-ri6i:.::::._-sl~ ~: ~-~b~!r.g!=>~ ~-es 
' . ., . : "· :: •', "' : ~ ,~- -

. -:--o-~--

: ' <: .. ; ' -·:~ . -. . . ·._. . ': .... : ' '<. . . ' ·> ' '·: ·; - : ... 
Mue.hes cl~nic'O~ ~L.ti~--~zan"°·~1.~ e~'á'!le~·-.-mic:r~scóP.ic:o. de·'ia·. orina 
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como indice de bacteriuria significante, y si bien pueden -
• ·- .• ·. 1 

ocurrir resultados positivoS fBlSos: son raros los negativos 

falsos. La orina ¡:juede··,.ser <7~rii::~t'~~gada o no centrii=ugada,­

teñida o no teñida y exami~'~·d~~ .. ~6~ ;~b-Jetivo seco o de inmer­

sión. Existe orina .posi~·iv:·-·.:J:·h·~~'.' se descubren más de 20 --

bacterias por campe. co'n 'objetivo' seco(2). .. ' .. , :,_·, "" 

escasá-:,¡~:;~~~t~~.1'~-~-~-.ón=·~~tt'.'e piuria y bacteri-
. - 1::.-,· - ::.· 

Ee, sin duda!' 
.... _ ··\·'. __ -,:'.,.:.,. ...... ,,._,(;.·. ::.·,._-:·:, ·-· 

ut·ia asintomáti_ca. Eri .. ~f.ec~o;'~.en·.:u~_a::_.t_er_C:er'a ... Par_te apro>eima-

damente de. t"6s paci'-~n{~~ ~~n :ba~t-e'r1ur,ia·:: ~-~-¡-~-~¿_~~~~-~·ª:no se 

observa piur ia .. 

te, _se ha· t:~~~.~~~~~~:~<:,~;·a:_~;~.~~~;/~~~~-~\(~·.;·-~+,~,~ :~ ~~f-~~i?~Y~.~~~.·~~-(~.-
cación de l',:,,1r1.f~¿¿ión qúe e~plea un;.;::_ téé:nié:'a' 'de:~~Ücue1'pC. 

··,· 

i nmuOo~ ~ uo~'-~;~~"~t;~.-~\::¿c;~ :.,t "~'.S~J .. id:::; ~~J;(~:~-~-,~~i~-~.~?,~.:.~~-~i:~~·~:·~6,<~-~-~,~-. -·. 
descubr i~-:·: i·il·:-p·r~~~~c-1-~ ·:·dé ii:.;· a.nt'i~UefrP~:: ·e;~- P.~c i:ént:~,~-~-có~ ·en-~· 

.fermeda~es_--p~~~6~l\.~~a·~~~~:;'.:·~~:?h·~t~~-b~-~-r~·~'d·a·'~-~f&ót-~C:·~~~c~·a· de -

las'. bac~~,:i~~' ~Jb~~-~t,,:; d~ ~~ti~~~~~;6; :c~~,;'j~,,?JrifJ~ue~tás ;.··· 

g 1.oblJ 1 i ~~: anti hi..;,.;,~,,: ~án'.i'~9~d,,:; ~~n~:'~ í~~'~c::':¡~~;\ 'N~'.J;:~~'.~p-~e-.'. •, 
cía tal fluoreceína en las bacteria:s de; p·~;{¡'¡;~~~~' •';:~~ cisti:-

tis(2). 
- : ~·~ ·:~·) - ·. ·~,:.;. ·: ,•', 

cional renal y de ví.as ur t'ri'ari,.-,;;, y .;;.ü •Í.ndiéacio' en:todos ·- '· .'·. ··-·-· ... •:. '· ... ,,; ... . :; .. 
aquel los cases en los que .se; s~SPeCht! -·frlfe,_CCtóil· .. ~~~irlar'ia 6 -

como una prueba- d~ .escrU_.~-.¡~¡:~:~~--~J~-~-~~·~ ~ei _·_em_~~:~~;~o. 
Es conveniente utilizar .la.pr.imi:!ra orinci de 1-a mañana, lo -
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cuál t1~ne la ventaja de h~be1- _sometido .. a .Ja·pacie~~e a un 

pe1 :.odo de av1..1no con restr~C:ción" d~- \ iqi..\i.dos._- .~o cuál :ante -

la pt·esenC:.1~ d€· func_ió,':' renal, riorm'al.. se ·ac.ompa~C' de. ~en.si.da 

des urinarias elevadas; (mayor o i,~~'·ª~ .. de! . .'id-Zó>\\•" .. pH. ácido 

<menor o -igual .a 6f.' ~~·:.·~~~~-~:tf._.~· ~~-_.·t:E!cOCJe//~~r.:.':1·0-·general ·,-
, . ,·, ~- .~" .. - . ' .. - - ,. 

del chorro· medio de ia -o;~·i~~~:tp~~·~¡;-~-: aseo-~;: \O_~··_\~-~~~_-tales-
··.-·.<:.'..-· -. . "' <<~; ., 

< 1Bl. . ..•. ·• .. •.• '·.'' •')·: 

ASPECTO: La orina· de ~~;·¿¡~~ :;~eÚe~t~ ~-~ l&p1a y transpa­

rente, ~uede i~r ~l go tL11·'~~ ~ ,s{¿ori~ie~~ ~~a gr'.an' C:ant i dad 
, o< - ·.,:, • ._-,:-"- ._ 

de fasfa_t~,. ~~a i-a~o~· ~ -'.··ut:a-t.'as·. · e: ;·s.t ~ ~ª; :;~-,~~-~--~-.- b~:cte·r. í ~S'/ ·san-

in--

acidosis'por' oia.beté's Mi;;nitus: ,, 
'~~" •, ~ :·1 

---'~'' .i, '.:,":i .. -<,'·<·.·-~::_-,)"· i:._· c.··<,e, . ;·. 

DENSIDAD: Ncii'.malm~~~,;; ;/~,-í~ :eriti-e 1.r.11~1~y 1."036. ;J-.;p;:;ndi;,ndo 

de la :.1 ng~·~t-~;~,.~~--'-;:¡-¡:~·~ii:~,á·~· /~-~dé·,~:.'.¡-~ ·-~a~~-~ i-dá:d ~-~~~~ ·i¿,~~-~·~~t~-ac ión 

del ~iñ.on •. U~·~ -._:d·~·~~{~~"d·;.-~lt~~{~a>¡a·.::·~:~.-~~- debajo_:·~~ .·(.·6io s.u9ler_e 
Diabetes Mei1itl1~ ;;,~íjÍd; f1e}~óg;n~.é:J· ~ipoj}siari~;·a~í c~­
~o ne;rC~~~.-~·:~~ .~.-~~·¡_~~-:~J"l~:t:~~i y.:, f"úb~t-1~~ \ ~t·r~s-t~i~i:~·le~:~--

·. ~.j ;· ;'7: '. ~- :·:.(.,_:.:~.-· •. :,;-_·;_:' ,- . 

pH: Despt~éS de:~e.mitidá ·:-1a·~ci·~·ln·a· •.. :e1 ·pH se va ;ha~iendo .aic:a-
.·--.·.. ;:.,:¡ .. _ '::~\- >~.:'.-

} ino' a tr'aVés de1.-.tiempO. __ ,Ád~~·ás·· si:' la nlu'estra ·se .. toma deS-

pués dei ·la ingestión de.~l~,,~ a{~ime~~'a.~o~ma~~~nte el pH 

será alc~lino ;.'(fl'.la~/~:w o ig'ua1_,.a ·7). E~ l~_pri.met~· O~in.~ de 

-21-



la mañana, el pH con tendencia a la alcalinida_d (mayor de ó) 

suguiere: 

Al Retardo en la ejecución del_ exám,en. 

B> Nef'~-opatÍa ·tl'.lbulo 'intersticial_. 

· C> A~idCJsi~ · t~b~lár .·distal.·.····· .. 

D> i~f-~d~i-ó~·· ~-~-~-~~r:-~a 'p·~3~,~~~p'r0~-eús·~ 

ALBUMINURIA: '.~o~~ai~~~t~ sll~6 ,:;.~ ~~;c~entr<lhu~l la .de albumi-
i . . · .. -. :>>. ' .. ';: ._----~~<~ ,• :.:.·/.~: ...... ;~:" '·>. '-:~--: ~:·.'. -.. "' "< '. ·: 

na en. la orina· :(nienos"'cie'"159 mg .en124,c.hrs'.). la presenciá de-
: :-~:.;.>:.'';_e,-:·:·:.-.~:'.,\•}:<·,'.;·_,·',;,,''.-'-:.:~~.:.:•.:.!.-':·~·-<"·"-"·'"<·.~:-··".·.--\.' .; .. ,,. ·.:. . 

albumir:t_a· en:'t:ci-nC:.eií_t·raC:iOfieS_'_",~f~feriC)~e!f:'.d·e~:-_19'/1 _.<f. a··::':'+· en --· 
. ··.-·._ -~-~:.·-:~~E,:~.~:'»';'_ <~:::_·.,.;.·-:~~"-r::_ .,,._.};Y:·.~-- .. ·.::·· -~-- ..... - . .,, 

e intas_. reactivas),-_. SUg iEfr:e-~)a}pr-esenc icl -.de·,. ·;;iiiTeC:c iOtt ur f na-
- .- C~---·-/:;',-:::,-.··-: ·,: .. ,¡·;:·:.·_,- .,.-- ·';0·7.h-~ ,·~.--·';•''--':,·.·,,e 

ria,- uro·~-~~~:~~ - ·~--->,'~n-ei=t--.·i ti'S-.~t-UblliO 1:f nter·st.iCi.~1 ~ 
·: - .. ·.·,'·,.;;·,'-' '"}' :'" .. , ... ,. .. :,;~· \,;__{'.; .. ...-'.:::;:-~~-;;,::~:· }•> 

Ocas'i·o·~-~ 1:-~~~t'.~' ,:~~ rP:~'é_~~;:~?.t:>~'é!t~~-~t:~·: i ·~~- ·p·reséñC:"i a·.~ ·de.- p recesos-; --
, -·-·.-·.' .. . ,·;· ' 

f'~bril.Os.[;i'i~~6~~¡);~,:¡~ ni:.:~or a tgil (+++ a++.;.+ en._cintas-. .. . . . . ... . · .. .,- ...•. -:~;!'· . ,, . r ,-

reactiva~> -,_··~e···:·o·b~~r_v-~'.-"¿n;: el·· sindrcme neTrcticc, glomerulor:ie-: 
"·.,-:-'• ·.'Y'¡, 

f'ritis agÚdai"j:>1:J~"'esti:-eptococica, etc. (18). 

GLUCÓSA:>E,:;:ccond:Íciones nor-males pueden observarse huellas-­

de ~lu~.;;i;,: ~~· la·orina, sobre todo después de haber ingerido 

alimentos. Los v_alores deben ser menores a ó5 mg/24hrs. Se--

puede detectar •ediante cinta reactiva <labstixl, que reac-­

ci.;ná·con ·100 mg/dl de glucosa o medi;ante tabletas decline­

test, _que.no solo dan resultados positivos en presencia de 

glucosa,••ino también de -Fructuos;a y galactowa. Las f'al"ª" 

._pos.itt.;,as.pueden ser debidas a presencia de de creatinina, 

cloroformo,_·_·c)o~an-fenicol, tetraciclin&, cuerpos cetdnic:os 

aci d~ .nal i d:Í x ico, . peni.ci l ina, ·salicilatos, estreptomicina, --
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etc •• 

SEDIMENTO URINARIO: Debe ser analizado lo mas pronto posible 
. ' 

.despu~s -de_~ la_.·~i_nis~:-~n _ile l·a orina. ·una V~= centri-fugada, la_ -

m~testra·, . se ana:i i z.'a :·~ú·:. Se.dimento·-· .. al ·.-.mi-~r:·Os~c;p fo~, -~on. ·al.1m'ento 
·- ' •. . ··•••••·. '.:- • .1, ,. " ••. '. ·" ·,·. 

a seco :-fuer·t .. ~) E"n,:~~~Cúc-i.One·s,:;:_nOr~a'.ieS.'~~<p_:~~-de·n !~b~e~va·t- --
células · ~pi·te·1-ii1e~ .. ·.::éi i" {~'dr.05 ... hi'ai·i rí":~~Y~: d~.-· 2:::~;::·~ 5 ~~l~ti2o~ i tos 

,. . .- ·. : - .. ,. .. - ~· . ...;;':. _.¡·.· 

y 5 e~i trc;~it~_S:: pOt~-~ ~a-~P6~~--.;·Y:~· ~o;;:d·e·b·~·r; ... '6b~:!~~-~~r-~e->:~·t::~~~a1e~·-. _; .· 

La P~eS~n··~\-~ :·. d~·: ~·á~ -.. _~~'.;_:·1,:~./i".~~-~-~~·{~~~~:~~~tj;;~._ ~::~-~P~.·:.~:~i·.~~~~~~~·~ ,~e:·~.' -
... ~· 

Ob_l i 9a ·.~·;··j ~-~/'~st·~-~~-~ '. i;~::·~,;~~i~·~:~ ~.F.;~; ~f.\~~~~ n~:~:~_-;t_~-~~.:· .. /ri:~~,~-\~,~'.i -~ .. ~-~~- .. · 
mente .estci ~s~º"f.: cA?fr~t>1~,-'>'c.i:i.;,;~;,;·:P.:i~f,~,"º'_/ei';;;~iº~. ~~·;, 
ef ín'dice:de:ésc:t·eé'ión:'.de\lé.\c'oc.ifi~·._,::,y . .:,;:!. \::.~:·.-,;·,:: ".,,;-. 

E 1 f r·a·famfent'o ~de_:: 1 Os' .. :: paC :r~rités ·:.'·.cci·r1·.::~~a:~i·e·r:ii..tY.,iS(-·~:L·~~~~6m'át ica 

re~'u~f·-~~ti:. ~·~.- ~6~~~~ ·. rftarúfi·:~t·a >·la;~:~reé:u~-~~,Í:cú~~:·;·-: ~-~~~~t{~~·:_'.de1~ 
¡¡a~én~u i mk rer~i:.\: 'Ki~c:a i'd~~rnrt~: ha~··· Í ~~5'~.~~do.~d;:,'~~~¡<q~~~enie¡:; 
-to --en 1-~- · .. ~ .. ~ec~~-~·~c- i_a ":~.e·~ p_í.-e~~a~.ur:-ez·~-<~_eS~o:f es, ·.r:ia~.i~~)é?ci~~S: ~de_ 

ni ñOs. p~q~,~·i~~~·, ~- ~,-~-~~,Í~·dJ'·~ c-ori_·>~~-~·:~·_'i\ ti~j-Er-.-· ~i~~;~'~{fJ;d·~,~~~:,~.>~;~.í­

co~·~ ·¡;f~ t.;g::.;.~¿~·~\~r~ 'en ~1:'Líi1drc:e:_,._-dé_,~p¿:~~·Cfi·;~,~-: .. ~i~~·~i~-~--~ .. ~~·~~0u·é:-~ 
·~ \ '. . -:"' -: >;' ~;,;' • ~ ·" .. , ·. 

::n::s t ::.,.:::·:~;~: .. ·y~:~; •. ::~~;: :~:·:~i~·it:~;:~~t:~':,::'t:;f :::: 
u ... ·- ' .. ,·:. ~. 

, feta1·e?·:. P~e-~~:t~t:~z ·.v_. t~~·e,~·~:-a :.-p~·r¿~·c:i·~·~p·t·i:~:a ,·:·no\ .. cú·s·m·inuY~--::: con 
., ·' ' ,;~~~_.; 1._,_ ~- • ''' '.· ,, 

el Pt. ar c~.t1· eá~n .. ·ti ee·s~t ... :.·c:~.:o( Bn·~· ~.)···'.·:::·b~ .. ·as .. c:itn····e-_er·,;~.m1·.·'!··u·~~r •.. t.·,,f ;.;~a .•. · .. ~·· c:.e ~{~·~axp •:.°,,~~ ;-:~,{? f ~. i,~?.?.~,\ ~,nt e­
de a~·i n·t'~mát'..i-~;i~.:~:iLlt-·~nt'~- :-~~: Pt-.lmef.a - ' . . .. , .. · ... ,- '_,_,_,· "~: .. . . 

visÍ. ta··p·r~natá(::~~-; P~~-odú'~ i t~,á iÍifeC:C:'i 6-~·:.--~{fitO·ffiát r~·a":: dut·8nte. -
·.;· :·c."· :.; ; ·i·.:.·. ; :.':." .. ; .. ··.'. ·:·. ,;_·:··;_-::··,,.._;::·:.·.·.' 

el- eí!'baraz1;:». ~~Y- -~~t·c;_:~~Sí _ p~i~~~ _Pr~~~_ni r~e ,·con: el t.rat.~m i ente. 
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nefropatia.croníca. Al parecer, el estudio selectivo prena-­

tal tdentiftc~ ia baeteri~riaa~;,;ciada con lesión'renal de-­

bida a ·obstrU~ctó~;o ~ ~nomal i;,.s 7bo,:;gé~H~as. La p~~venciJn -

de 'la· e~·~·~~-~~·~·~·d' ren~-~, -~~~ ~·~ .. i:6a · ~~q~Ii~r~··.j·:.~~·~~.~,i~~~·~·i·~·n ; i nten~ 
c·r 

si va .-~n., l~ -. t·~~~n·;:·1·~, :~';· trata~i~i-it~ ·c~~-n--él~ ··se:·e~~LI~~tra: in-Fec-
. .,_ :-.-~·· . ... ,_._, ·<:·:·- . ';,,:· 

ciOn. A.s.i ~-:· ~~;:".P~r~~~sa· _qlí~/~a~·e~·1a ü~: ¡;r~b\~~~,-~-~SPE:iC·i:~i~Ca·::.del 
/ .. :. . ·.;; ._; ~-: _._,. 

embarazo .en 'realidad: es par té•: cie un cÍ.iadro\épidemiolÓg ice --
~ <'•· '_,..-:,.·. ' :::,-:J.' . ' -~:·: .. 

~á'?_ affi~:i i~:_:::~L;_~-- ·r~~-~i~:r·~ ·reva:·1a~·-a1· i"Zac' ió·n·· ·de:·, n1JeSt.r·as<.téCni.-.~ 
,. 

cas :/aele-cti vas t~·a··dú:~::iorla-ie'~: ·a·.:~-b~·~t:e·~·¡u~ ia·_,~~~~-.~~-t~mát'iCa: def· 

embelrazo .. ~·ePr~~-e.~t'a··-:.~n . . ·S~>d~~, .J~· P.r.~.c~~o '·mo·t·bó~O :·~/ni~·~ad·~·~ en 
·- --·· . ., \'_~~~. :.::.k/ .. ·.·!.· ,._::.··.. ,·,': .\::;:~·,,-

la inf·a~·cia'~ · ··: ... - ·-.: _.>''-

El tratamiento coinienza'con ,~1,';sti~ib 1.s~i:.dt'f~b i;;Jtdo~ 
·,.· '. ,._.. ·:·:,\ '~}.;';' :, : ._ .. :·;t·: .. ·<: -::::':'.·.-;.·,:;:::.~ .. ;~~·::::~. ~:.?~.- ~i.-'··>< ':: ' 

los pac ie.Ílte~- en ··)~::~J'r: i"1et:á··: yisi ta··; prenatal.'_,.· El:: minicul ti vo 

::::::·:;::~:~·=b±.'::~:n1~:~5:,k*it_~r~/pu~d~ 
- ,.,; .. 

:·~'. .- ',,·~: . ;".·.:..'.. :,>"· ; . '-.'. 
Debe instituirséctf;atamfénto:é'n'p'resencia cie dos cultivos -; ' - . -- - ., . ..:'..<'· .. -.:::::.~. ··-- ' -~~ .. -'~. -- '.c.\ . 
consecutivos··;positivos''.para baéterias patógenas, si bien es 

• ,, "~ - • '-J l 

considerable.;la ccrifroversia respecto a la duración del mis­

"'º· La m~Y.CI~~~ .~~· ~~s ·~utores coinciden en que deben emplear 

se sulfami:'dÚ:os, ampici lina y nitrof'urantoána, en que está 
-· ·. ' .. ··_-.... ·.;:; . 

c~:nítr~i~~:ÚC~·da tetraciclina debido a sus efectos ~obre los 

dientes del f'eto, y en que no debe emplear•e TrilH!troprim ó­

Sulf'isolMasol a causa de posible teratogenicidad. Algunas 

sulfamidas como gantrisin no deben prescribirse durante las-

dos o tres semanas de gestación, ya que pueden incremetar -

-24-



. . 

toína dt.u-ante ias. últ_i~aS se;mana~· de embat~a20 puede p·raducir 

anemia hem~lit'i'~a '.'del: recien"naC:.~do p6r:-tar: ;~.a-z·Ó~. está _,;.._ 
.. ,. : ·. 

c:ontt.,,ai ndicada (37) • 

e1 _tr·atá~i~nto: ,ª. ~'.~~t·~:·~-P i~~~~-º;; /-7.~·t"o ;"di~~){~:i:·-~·is·~··e'frcaz·· q~-e -
el c:cinti n~.~. ~ .· ev'i tac1·~si6n ·~·cit~i~ (~1:xú· ¡~{~~:.,1Li·~i;;~1~ª"º1 · 

·, »:·-· .. ··. :.· ·'.' ·: -· .. :····_' ., ·~'..'._::·.·:.--- .... :.1< ..... -~/?~ . . -.... ,.,, ' .. ·" . ·' 
(4g/cÍí.a)~·, ::amp iC:,i ¡' i na\.< '1g/~í_al ,·;'--'.0.'"n"i t~~-!':!:.ª.r:1;to1 rª r3o~)m_g ... d_ia) -

. ';. ;.¡'~;·. F• ·.-:-- : ,· ,'.'/, .'.'¡~:·~·'·;· .. , . ._'1, ; • •' 

dur~nte ·?_-~p __ --,~-~-~'~:(:5.~~.,~~:-:(~~y~~. e,~·qu~·m~s~;: po_:~~~i6g i"cOS t~e~-~rnen--
dádos -~·en ',ft~~~~e~·~i_·~·~ .:~\·~\:-· ·\:·:··:::-~ _,·_;,~. ·:':·:,.· ~;>·;::~_:, 

., .. . ... - ·, ' ~},: '"' 
En 25~_·. apr·~·~_.i-~a·d~~~~~-~ ~~:··~ l~~:S _··~·~f~:~~~~(~-~~ ::b.:b~~-~~-~~~~ .. ~-: ~~ª·;re--
c:urt·enc: ia du1;arite;'~1~·:m~~raz~< y e\:'.' t~•i;,.s; ~~~¿.s ~LÍ~d~' ".e'~ -­

nec:es~w fO. trat~n;'i~'ftté{' ~úPt-e;~i~·C:tt~h.:tr·~nt·e:>tl;JfadaJi~ ·:~-~~~:~~~-i ~.n. 

La .me.ior !~{~~,i rit'bf.áf i~~{ria;',~i g~i·;:~:~~2J~,s~~.\~ci~' ~·~ti ~~~c:,torlo 
del 't~-~ta~·ie~t-~· ~·::~~_Se_ ~ .. -;:·~~~:-~,1~rida··:~~:;,á;,';~;~~:~"~i¿~~5-~!óp i'ca·_.-y· ·:·.nu~.Vo -

c:ul t i'Vo .12· h;~s" •. -.;~~s:~~é~".·.·,;.~~ '.~,Z~-{~:·¡~:d~\· ~i:-~~-~r.~~~~-i~!}to,~;:y~~~:¡·e~do 
. ·-·.~ ., .. 

introdu_c::~ r: .. -~~~~~·c·~lt;bi;~~-~-~--~'eY~ ::{i~6-·:~:{. · ~c;\h'.~;::'.d~~~p~t-·e~-i do· ia .. -:~ 
- ~ : i 

bact~r iur i:-~·.\:;.A~~-~~ :::~fa .. --1-.~ -~·~·¡-~ Í~~·-¡:~ri :de1 ~tt·;at:-amie·neo-.-;sü,iresi-

. vo, debe~-·.Ó_btéú1é~:s~\:cl.11:t i vOS y:._:~~:~t~~:~r~;~··:-_.~~:~:b,~·s ·,. ~i~·-,· s'ensi~~ 
, .... ,,; .• ·· .• · - · ... ;·. e'···.:- .. ·., ....... , ... . ,,,,, .. ,.,, •..... 

bi 1 i_dad c6n·::~'bj'~t~·.;_·d·e .:d~-~c·~~t:~-;~_:_·~~~i n·~·~cc:~i·ó~~-.·;'·~~{:. ~e;~·~,:·¡·~ ne~: 
-;;:: ~,,· :(: .. , ~·,,;'··. ~:-·,- ·_-i< .. ··--:; ';~' ' 

c:esidad de tratamiento empl;,,ando' d;:,si'~· terapéLiÚc:a~; e:i. t~á-
<"''.' :'.- · ... _,.,;:_;·--¡ • .·.,;, ~·::-.. , .;.,.y.~·;;.;~ '."•__! 

tamiento .. su~~~sivo;:~esto.es, ·.,.~i ti'ofll~:.~;,t,oína; <Ír~~g'.~ t~es ve-

c:es ~1. d1a.- ~~b~::-:di'-fe_r-~~;ci.'at-·.se_'-~ct~·1 :0.;tr:·a·ta'nl(erlto :~·ú:.'cif.i"1áCt.{cO,-
~."" 'J)- ' 

o sea .ad~i~~-~~~aC1;ó~'-.: ~-~'. Jn-~.~ ~~ia:~·do~is. -~~!~-~i,-:~de.;~·(t.·~<:=>.f¿f."~~---:, 
taína, c:efaiexina • d.;splÍés •ciei coito 131i) · \::: 

.. . 

de las pacientes-· y de éstas·~ 98Y. pef".'maneceh:in _negativas y -
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21. aproximadainente adquirirán bac:teriuría durante el embara-

zo. Ahora ·bien~- como . ."éS~~··2Y.··;.de. ~ac··i.-.enteS .. no s·an·~_tratadas, -

conStii:uyen u~a" p-~:op~~r.f~:ri:~:Í·~~·~~\:a~t·~:~~~:··:~:~~s -c~sos· de i~fec~ 
e i 6~· s i-~t~·mát-~c~·· __ ::d_~·,:: !-~~>··~·~·~~ ·-~Llr:.i.-~~--~~¡·~~-.<-~7. ,,-:~·· 
Entre ·e1 st. · d·e_; p-~~·ie~te~.---c·an·-_¿U'1.ti~iQ~:p·o-~i~:iv·~· _en .el ·.pri~~r ;._ 

estudio, la té~apéÚtica>ini·.:;;:;;1·:~óntr'ólará'BO%i ··~ero en ,207. 

per.~-iStirá_"_·1a·) ri~·e~é:.i_d~· .Y:. ~~-~:-~·:>;·~e~,:sa;to ::t;r~-t·~;·~~~-i:~-- supre­

sivo ·o ~~spe~í"fiCó>: '· ,. ·-) --·, . '··'.·''.:. ; 

De las pacie~t.¡;s ~ü~\;~~i-~~~~ ';~n el ·j~~tamiento;inicial, -

as1.· p~;r~~n~·~~;·¿~--~ ~~;·~_-(rlf_~~~~.~-~s~~·,·mf~~~-:~~~~ \~·:~,~ ~\·~~-; .. ~iSi· _:~e·· ob~-........ ' 

ser~ará b~~-:t~-r-~~-~·:1a:..;·t~~dU'rr~·~t·~-~--q.-L:1e·-:-.\-:-~·q·~--~·~(t~~ .. ·~-~~_ta~-~~f;t'c:>.--,-- , 

adicióna1:. ,,,;de. é.;t.a-,,; •a'p;.;;;.:f~~ci..im~~fe 4o;('C:ui:arari y'60%per-
• ·.~.\ j :~ . ""· ~ ~· r ' . _. :;·" ;:·, •' . ·-1 • • 

marlece·r-·an . b~C·t·~ r:i ~~ '¡ "é"aS:J::~· MG~hl~·"_.~:d~·:-~~-~·ta·s ~!~'e_rif~-r m~~-~~-~-···p ~·d~-~~-n .:-·" 

eni'ermedad r:~~i>1 pr0~exi~~~~~e;' [~~uerit-a'n;v_af~ra:~\¿~ .inten~­
s i va d~sP~és··~-~-d~ :i '. pa~~ri-;·:-.-~e·b-i dO·., a ·-:10'5 .:.·¿~~~b~;~:~:.;'arlat ómiCCs pro-· 

pies de _la g~Ú~i~~i)~6 ;~be ~Jec~~ar~e pielograma intrave­

noso hasta-~·~ Í:~' ~·~~,,;;:;~~ ;~~jl':;:;i~:'.~~{ '.pá~to. Es necesaria 

vigi l~~~,(~ ~;~.Oi~~~-~~d~-~ ~~f:~-~:~:~5'.~~;~~·1·e·nt-es"~ ·debiendo figurar 
.:•, l e;·.,; - - - j ·~ •· 

como parte del ·el!ám~n i;Únecológié:o sistemático la obtención 

de mu~~tras·:·d~ ·~>f"~~::-~6:h~;f~'s ~-Yec~usiones de rigor así como 
. , ...... . 

el i=roÜs·cte Pap;.;,icolao(lbl. 
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

embaráza ·há.c:en'··de: é~t'~··,pat.~·19gí~'·-· una,'.·.~·n.t.T~iú:t. ~~-y. ~Cnpo~tantÉ!, 
.'.'.';:· 

al .al.tmE!ntat··.,1aS·.::{r,·di·e:e~-.cie·:rri~~b:¡~m~t-t'al-idad'i _.'(,~- q~e ~s una""".. 
': ,- ~ 

de las primei--as- c~usas d,~"" am~na~a d~ ab~rto,y' de parto ·~re--
tér~ino,: c:on l~s":~~~i.guie~:~s complic:aciÓ~es ~édi~~~. so-­

e i a les_ v éC:o·~-;~ i·~·lé~:~·-~:~m~·/c·orlse~~,~:n~'il ::'~:~~-~-ést·~·, p átó16~·í a.:,-· 
Las. tll tfffia~ Pub1 ica·:::i~~~-~·;~e·~-~·~n~':-enca.mi·Ít~lda:~;~;~ ·:.:·i;~-·~·:·d~~~~'.~\:~·n -

·;~· '; -·- . . ... ~~; - . ;' ' ;· - . 

oportuna_ dé··:' _.ia··---e·acter,(íUr·i·a --~~:~_irit'onlá~--~C:~.'( cbm~:::~~t~id~~~ _-··impor-

tante para· ia, prevenci 6n .. de!p ie.lon~!ri_t is éomo_. ~6~p l:i~ac"i 6n· 

e n el emba· ·,·az~··.::·:~:·< ;<·.:-->~~-~: · ., ·· ::~· .... -:::_'.,~_'.<~-.'. :::· ~·. · . 
. . -·,-,·-·:- :\-:-': .. ,, : ·' ~.:;:~;_ .. t-;~': -. ;: .. .,,: 

Si rec:b,:c!~~o{~¿: :el'pri~~r/é;,ntac:to de• la m~j.;r; ~m~~·~;!~~~ 
es e-o~- ·el- -~~~({:~'::>F~a~·?;·_i~~$·-~ <-'~~: :~'~i~~>i t!a~~-~c{;q·u·~:-- éSte~·-:.::::. eii~~-: 

':.\ . ,"- - -'· ~ -. - , -- . - .. , . ,,, . 
c:uentre bien doc:¿mentad;, ~'~~~g·;. la ~~P~~idad dé de~~~t~rla 
eac:.te~iuria A_s_i~~~~~-~-t¡~:~_ dUr~nte ?¿~:·_,· ~-~·~-ª~~~º_'~-~-~ .:1.;_--~:'final-i-_-
dad de evitar trastornos que a-fec:ten ~l bin"omio macl~e-~Uo. 
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JUSTI F I CAC ION 

Teniendo en cons_ideració~. el· eiévado.· p6rceñtaje _de mujeres -

embarazadas ~ue, .se. ~a.nej.~ en.~"~~··. ':1~·.i. ~.~·d ~- d~ ... :.P~--~-mer. ni V~l., es 

pri_or_itat~i.o, realizar ... Una ·-d~t"~~;;i·Ó·n. yc·tr~-tami~n~~- de padeci-

mi~ntos t·~les¡. ~¿~·;·,<y~~~-~:~:r ¡·~/i~ :- ~--~·:i~t~~-~t·i_·~~-/.:. ~i~~iri_úyendo 
de _eS_ta:fo!"m_a_ ~-ia·-~-{~~-Íden~'1'~~~}'·de·---~~~~-.¡:i~~-~{6~é·~:;·._- taie·s como, 

• : • ,·,'- .J .... ··.- .. "o\:'.»,',,_"'.-::-;,:,::.:, .. '·.'·· . .;:·~'.~-~":'''·•>.-·-, 
Amenaza d:e _Aborto, Amena;? a-/~;~ ·parto ·~p~~eté~~~no~ 

La c:uál just-~.fic::a .. el ·-hec:¡,-~~\:i~-~·reaiiz~·r\:~-no~~dlo· un exámen en 

la mujer·. ~ffi_b_.3faZ .. ~c:iá··,':_; ,~-i~~·-\·~',:~~'l~ii'í·.,~~~::iº~ '.-d~ .: .. t;~-do:·.embarazo, -
:.:~ < "·-

concc i e ndo ··am'p·1 iá.rTiente···'·eSt~<:~at·cúo9_;.·a,:.~;.-.: 
;:.'." ,", . -:;·.:-.: -, _\ ~.. ,., . ·;·· 

Debido. a io::·antet·.i·a~·:.se·,:rea·1·iza\~ái~un:·estÜ.diO en .. 1a· Clínica -

Familiar "Netiah~alcoy.;tl u:cdel 'I .. s; S. s;· T. E., : p~ra dete~c i ón 
,-·.-'w 
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O B J E T I V O S 

Objetivo General: 

·oetef-'minar. la f~·~c:uencia de Ecac:teriuria· Asintomática en -

mujer~·s. ·e.~baraz4'~~s··.: · 

.' . ·~.·. ;. ;-.;> -·.- ::·~·:.:·. ·_._'.·--~:: .. : ... -~ . ::. 
- Detec:tar·:-~·Par~tUnamén·t~'. ·rc:l.--B~c:teriUria·· Asi ntomátic:a en· --

-, .... _.: ··.'· ,, . ._,, --

mu j e.t~e_s :: ~-mb·a·~-~ a~a.da~.~ 
:.,.··-

- Determina.;. ~nq.ie trinlest,re del émbarazo es más -Frec:uen-. 
.. , , ' - .. .~. : - · •. - •. ., " - ·. < :. . ;·. -

tE- ·1av·aá·C-terfUria -ASin.t'cimát.1é8 • 

. .. ~: -. _: ·, " '._ 

- Determinar 18· f~ec:ltenc~ia 'de a·ac::t-er_iliria Asintomática pár 
' ' ' 

gupo de· eda_d. 

• '·.:.e' .- . ,· .. ' 

Asintomática .'v. 'el ri(1m~:t~o. de, emb.arazoS. 
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M E T O D O L O G 1 A 

TIPO DE INVESTIGACION 

Según la clas~ficaci~n'de en la· presente inves-

tigac:ión clín-ic·a s~. :e-fectóa''· u·~·~~~e~·Ú.tdÍ·~· Ob.~ef:V~Cional 
. ·.... ·, '. . , .. ·: .· ' - . . ... - . ~ . ·: ,.· ') 

Pros-.-

pec:t i v_o~. -oesC:r:- i pt_·i ycr y, -.. -de __ . cor!~~- '~-~-ª·n~Vet:~·a i 
.. -~ '- ";--:: -: ; :: ... : ·i~·· .. ;::. 

::, ~l~dl Y ~I:~pÓ 
.. . . . 

Se estudiaron 2'50 p~ci~nti~ ~ITI~~~~ia:~as, der~~h;,habientes de 

la Clínica ,¡Netz-ahua1c·~-~ot.1··· .. ~d~:l ·: ~-.• _.s_~S~s_: •. T.E~.·· 

DEFINICION,DEL UNIYERSO 

Mujeres embciraZ8das'~ d~:(ec:hoh~'.:~i~;~:t~;s, 'de ~-f¿;.·-··c1í~ic:~ "Neza-
_.,·' .·.:. ·.': ·.·.:. - ·. ··::- ::·. __ · :~?· 

hualcoyotl" del .. I .. S.S.S~T:E.",, sin importar la ad.ad. 
'-··' 

. ~~~;_~--~:~---.:;·:.::.-:·~ -.-~: ; 

... ,>;'_ ,:,,,_;. -:.- .',. 

DE .i.:A» MUESTRA'.· . 
- ·._.- '.:' ,, . ::·:·:\:-'·\:·: .. , -~· ~:·.--·· 

mediante Las Pac,ier1teS:.·:~O~:::i~~ qü~ ·se ,~-~~~:ii.Ja; se :.~foi:~v_i.eron 

un muest~eo,~o·~i~~trir~~;· por cuotah~st~ ~;:,,,;pl~tar.un·total 
de 250 p~ci~ntes, que c_U~Pl ter:an ~.~n · 1~~~~-cr~i:~~·ias .:~e inC.lu­

sión. 
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CRITERIOS DE INCLUSION 

- Gue no tBng~·n· ·rnfe·c:cióii de vías urunarias. 
- ,:: .· . . {:.~· 

Que. :¡,ó t:~r;g~n .~t/~,, p-a·d·e~·i·~i~n_tO · conComi tante 

<piel-~rié-Fri.tis 'c·t~d1-tié:a,.··.:q,~i~t-eS }en~ie·~·-,. etc.,>. 

·,<>~:":. ···.:~: :·· :-:--;·.' ~~. 
- Gue sean derecticitiat:iierÍtes: i:le' la Cli.rÍica, de Medicina 

Fami i iar 11 ~eZB.hu~1éO~i~-t~-;~:·~: 1:·s·.·5·;5··: . .T .·E~:~ 

··-·~ ',':.,:· :' - .. ~:'. ., ·. ·_·-: . 

,.,,.-_- --~- -~~>:~·"' . :->_:;--, 

..; . MUieres que no -~~:~é·~- :~·~-~~~~-~-~-~das-~ 

- MuJeres q.'.ie •. te~g~~ ~~d.;Ú~{ent~ renal. 

- Mujeres qu~;,·1: :;s~1~ 1~~r~t~ ~~'. e~tudio. 
, Y!;::;,;;, '.· 

CRITERIOS DE ~LI~~NACION 
. : .. :_;'r:--.:::_·,_:_ 

- .-. -,, - .-. ;/;. ~--

Mujeres e·n· las· que. ~Ó.:.:~:;_ realizó ·EGO. 

- Mujere~ __ q~~, ·_!:".º regr:esaron -a _1i: c~~sulta. 
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DEFINICION DE VARIABLES 

Para la obtención de la información se realizar6 un cuestio­

nario de 5 variables <cédula de recolección.de datos>, el -­

cuál se llenará con los datos que otorgue el paciente: 

EDAD 

AGO 

EDAD GESTACIDNAL 

DATOS CLINICOS DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 

EXAMEN GENERAL DE ORINA 
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CLINlCA F""ILIAR 

"NETZAHUALCOVOTL" 

1.s.s.s.T.E. 

CEDULA DE R E e o L E e e 1 o N 

DE DATOS 

PACIENTE'Na.1 

GESTA: 

EDAD GESTACIONAL1 Primer. ·_trimestre: 

Segll~dó td ... ~st~et ·. -----

Tercer trimestre• 

DATOS CLINICOS DE INFECCION DE YIAS URINARIAS: 

SI NO 

RESULTADO DEL EXAMEN GENERAL DE ORINAi 
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R E -5 U L T A D O S 

De las 250 mujeres. e.;b-Úazadas ~st:udi-adas, _el gr_upo de edad 

al que correspondi.;ron :fuE! E!1 5i~-..;iE!ni:e; de 1s.'..:19 '.~ños 10,-·.·. -·. •' . . ' ' 

siendo el 4%; 20-24_a~ós:3o,;el 'i:ixi;25:..29 años 105,el .42'1.; 

\' . ··<-. -_ -__ ; . ' 
De las c:uclles 80 resultar'on ·ccin ·BaCtr.iúr"ia A'sintOinática c:o--

"- ··:·_ ·: ,' :··- ... - · .. 
rrespondiendo ~al 327. de,. l~s ·'!luje_r:-'es· emba_ra'zadas e~tu~_iadas .. 

lcuadro-5, gra~;2¡ 

Con relación al -grupo de edad. de las 80 pacientes con Bacte­

riut"ia Asin~:~~t'ic~ mC:,stró que dentr~ del primer grupo de --
·.·-· ___ ,-._-- -. ;·--: ·: . 

15-19 años no se-''j:>t:»~s_ea;to P~~o_f~9-~a • .'· t<?:_mu~~r~s- ~e_:encuen---

tran en el, grupo d.;, los 20-:2-4 aRc:J;_, 12. sx.; En E!1 grupo de --
1' .· :·.-,:: 

25-29 añ~s' ': Se-~··pr~'~-e-·nt·ó en -~~\~>m~"J~;..:~~>. i'~·.>q\_¡~- · c~rrRsponde. al 

43.75%; En>.el·grJ~;~-de'los 3()~3~}.~}p~es.;~~óen 25 mujeres 

cor~espond~"'~do al- 31:25%; -v ~in~lme_ni:~ .;n el grupo de 35-39 

affos, se'.presE!ntó'en i.omujE!rE!s E!quiváúe.:.do al 12.sr. de las 
. ··" 

mujeres embarazadas es-tudia~~~- (c.::.ádro ~. graf:3) 
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En relación al Trímestre<·en_q~le _se· en~Ontt···aban·' 'las·· pacientes 

con Bacteriuria: Asintoólátic·a, ~e·.~·bS~-t~.v·ó "qúe:" .... ~Ut::a_~t.e el 

Prim~r ·rr·i~~-s·t·r·~ ·.-~U~:t~·bn· ;~·:::~~~. ~~c .. ie~-te~--~-·~o'~ ~·.-P;.~to~~og i a 10. que 

equ1vai·e:. a1 ... :-ó'::~;~-~\.4~;·:~-~:;'.e·1 ~~:-~;g·~\-~_dO >rr:~-~~~~·~-~-- ·~_- ... 39 .:_e/~:- e1 · 
T~frce~· · Tt: i ,,;~st·i:~\~{e;rld~ (~·1 ·- s6:~ 2Si.·. Y :_:3-; ~ .. ~~;.·{-d"~\ 1 as_,: mujeres 

emtiaraúdas.con ~~ct.;dur~a Asi~tomát ica res~~ctiv~mente. 
<cuadro 3/-;:_:-~~~1~~:~_¡:;:('.:,_._, ::: .;;;:· ·:{i··.-- , . 

. -
En lo· ·re.fe~en~-é~- ~l: :riCt~~~-g ·-'.:.d_e~~ E.~:biu·,~-z~S·'.·.q'-:'~--~ ten-~ ar:(-coffi_o. at:'te-' 

cedente, e~;:;a;itt-~n;~s-.. c~·.::i;·.- 9 .. d~ i-~~ -~~j~t~~s ·~-~~~~-~~ª-~-~-d~~ con 

Bacteriuria !\~int~_má~{.:~}:cl.lrsa~0an c_ón su F'ri~e~ · E~,b~r/•zc, lo 

que c:cirrespond.;. a1'0 Ú~2s1.; '24 de. el las;~ eF30i. .. cursaban c.on-
,:.:~:= · .. i{'' ~-«.", ·:-;'.~~:.-:. ··-<:·-'' -· 

el SegUndo':Enlbaraz'o;\-'aq
0Ue11aS- en:.¡"~~ q~;- ~·~·~,:·-~~,·+~·~~Jr Effiba.:.. 

· .. : ,,, .. ~. '· :·-r ', > .. >.' .-~.:: ·' ·:, __ .,, 
ra%o -fuerOri·.35-paC:ien·t~s~~ .. _· equi"~a1ente:·a1, .~3.·?.5~_;_j . .-y: ~as 12 --

restante~/·~~~,->·~-~~·-~=~:·.\ ·¿~~Ú-(' s-~ "t:~~·~·~t_·c;.-· E~-~~~:~:~ ·:~:Ó más correspon--
. ·' - ' . . ..... - . --

diente. a _1 ::iY. _: ~~. ~·~'s :·~-~J·e~e~-:-emb-~r~-~ad~~·. con ac\Cte·r iur ia 

Asintomática •. icu~dro 4/ graf. es> 
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PACIENTES ESTUDIADAS POR GRUPO DE EDAD 

EDAD No.PAC % 
ESTUDIADAS 

15-19 10 4.00 
20-24 30 12.00 
25-29 105 42.00 
30-34 751 30.00 
35-391 30 12.00 
TOTAL 250 100.00 

CUADRONo.1 
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PACIENTES ESTUDIADAS POR GRUPO DE EDAD 
Y CON BACTERIURIA ASINTOMATICA 

EDAD 1 ·· No. PAC. No. PAC 1 % 
.C.ASIN. 

t5~a9 o 0.00 
'2bé24 10 4.00 
'25~29 35 14.00 

. 25 10.00 
35-39 10 4.00 
TOTAL 80 32.00 

CUADRONo.S 
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PACIENTES CON BACTERIURIAASINTOMATICA 
POR GRUPO DE EDAD 

EDAD 1 No. PAC. % 
r- !-98""C. ASIN 

15-191 o 0.00 
20-24 I 1 o 12.50 
25-291 35 43.75 
30:-34 I 25Í 31.25 
35-391 101 12.50 
TOTAL! aoh 00.00 

CUADRONo.2 
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PACIENTES CON BACTERIURIA ASINTOMATICA 
POR EDAD GESTACIONAL 

EDAD No. % 
O ESTACIONAL PACIENTES 

1er. TRIM. 5 6.25 
2do. TRIM 45 56.25 
3er. TRIM.! 30 37.50 

TOTAL 80¡100.00 

CUADRO No.3 
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PACIENTES CON BACTERIURIA ASINTOMATICA 
POR No. DE EMBARAZOS 

GESTAS No. % 
PACIENTES 

GESTA 1 9 11.25 
GESTA 11 24 30.00 
GESTA 111 35 43.75 

GESTAIVo+ 12 15.00 
TOTAL 80 100.00 

CUADRONo.4 



NLIMERO DE EMBARAZOS 
Y BACTERIURIA ASINTOMATICA 

Ho.Pacient~ 
40í 

' 
35!­

I 
30f­

I 
26~· 

: 
20 ~­

! 
15 ~ 

:o·-· 
6 ,. 

Q 

GESTA l GEf.l',; :¡ 

F"uen ilf:HoJn ~ f'9:,ol.ao_lón d• rln.tce 

35 
-¡ 
..... , 
.. 

1 
i 
i 

12 

GE3TA !ii G~STA ! \! ti r;",á s 

Grafi~ No. 6 

~Paden~ 



ANALISIS DE. LOS 

RES U L.T AD OS 

Dentro de las 250. muj~r.es'!~~~~~~z:~,d:as que se estudiaron se 

encontró,. qué 80 de. ella.i;_c:u:~~Í,a'p ·¿Jn;·9,;;.cterluria Aslntomá-
'·.;:·.J.'.<.:·· ., 

tlca, correspo,;di~,;d;,, ~i-_,32:i.•:de;:J.~ población. Llama la aten-
- . , " - . \ v_· .- .. .,._ . 

ción·nuestro re~U:ltá-dc'i;:_-yc/~-q-~'S·_:·ia-_,lit~~atura menc:iona que el 
' \ ~ . l.-:: •' 

porcent;,.je se ~nc..;¡;;;.;t:~á entre ·el:: 10 y 12%. 
:=,::'a-: ~--. -... ··· 

. -·. ,. ·. 

Aunque la Literatura no n~~---S~ñaia una variante en relación 

a la· edad y Bacteriurla Asintomátic¡;¡, el presente estudio 

demuestra que el grupo de prevalencia se encontró en.el ran-

go de edad de los 25 a 29 años. 

Así también en relación a la edad gestacional, la Literatura 

menciona que la incidencia la encontramos en el tercer Tri-

mestre de Gestación, lo que 11!!5te estudio de""1estra es que la 

incidencia se encontró en el segundo Trimestre, posible~ente 

se deba a qué comúnmente ~e realiza el exámen General de 

Orina a las mujeres embarazadas en el inicio del embarazo. 



En cuanto al número de' embarazo~. la Lite1·atura np· muestra ~ 

relación al'gur:ia· con i.9· Bácteri'.'ur·~-a,Asi:l"!t"om.~·~'ica. ~-Í~..,~~bargo 
.: .. -,. .. _ . . .. ' . : ' - , · .. '· ·::: .. -,- .· 

el preserit~.·.·e~tudl0 de~uestra· QLle ei-i i'~ 'Gesta>'lll.-~r.~~-~l~cló 

ésta pato!~;~~~ pu~iéri<lose~ ~'nfe~};: ~ qu~ sfiéJ;;,IJ~ a qlie dcwan­

te el· emba~aZo_~; '_ 1·~:.:V~~:i na·~·.'n~';--~~'Prri~".n;~:~P~· :·~:~~¿~·:·¿!~-~:~- ~-~:~J°· -~--~-rtua J. 

si no que ·di_~C::~.~·ta~~ntEf_.: q~~eda\~abi_~-~~~;. y 0~·~~-'.: ~'~\~b~- ~;-r:·a~'ón". en· -
" ·_·.,.: _ .. : .. 

una pacien~e .Gesta.~·~11·,: l~~ QÚ~ :fa-~i-1_1t-~'.-.-lá 'C..orltarriincición. 
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e o N e L u s 1 o N E s 

De las 250 mujeres embarazadas·,. ~e ~ncontró que 80 

cursaban con Bacteriuria A~.i~t~máti~~-, 

Asintomática corresponde: ai '~¡;,' 2,5' a ?9 ;~,~c:n~: de,, edad • 
. ::··· 

--.-::_1.-·· 

.-,-:-.'.;.:,-··" .. :., :.:-......... , ,.·-

La edad gestacional ~·e·n \~~~::·:~··e··~ Pr-ese~fó .:1a -Bacter'iuria 

Asintomát ic:a. 'con mayor::. -~~-;~'.~e~~---ia ·_-fue -.·e:1--;:s~gu~d~ --

En 1ci q~e· cor.Y:e~po-11de a1 núme~·o de embat"azos, la 
-... ·:·'- ·._ ' 

prevalen'cia,'i'ue, en la Gesta III. 
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S U G E R E N C I A S 

Insistir ~ue .. 1.a ·.ateri~ió~ d~\r.ante ·.e~ embarazo debe· ser 

desdé 'el - irii'~i·o·>>: 

Insistir: en:, las 'medida,s, hig ienié:o~diett.t ic:as, con 
. ' -- ' .. , - : ' . . .. ~-. ; .. 

t ncreme·~t·a·::d~: i·~~'L,·~:-~os_ ~~·~;· ->a~~d-~~~:-.:_-~·-:_:/~· ::.f ~ i trae: i Ón 
G1om~~·u·1 .. l>~::·. ·, ···· 

. ·. ~--_, ·; .>-. 

Oetec:t'a·r. _.Vú~ 0vO~_c!l_g_i~-~t_(~·· .dU~-anb~!' .1B- _geStaci'ón Pi!-ra 

•., ·~·.',>~)~ ·,~--~·. ·:<,_:,'.:_._. :·-,' :._~.--'.·."c .. _ 

Sol i~i d~ ¡~ám.;~ G;;:~er,~i d~ OrTná ~~~ L~:: uno de los 
',,' _,., \'<:-···. 

Trimestre;;¡; .deb,id~'~,IÓ~ ~·a;;¡bi~;;¡ an~t,;móf:ÍslÓlógi~os 

p~opi~s<ci,ei' ~~b:·r~;~.: ~aé ien~~~~n;~sis', en .. {~ercer·· 
tr i'mest·r~ .:-~·r:-'~e'c6?~-~~~~: Cfú~_,·--1?.S_1. __ -~''i'ñ~-~,~-S :':'mte;~·tt:"~~-: m-~~ 
evolu~ i~~-~-:- ~-1 ·.-~-~-~6~:~,~:~-6~~ ·:Se. de~Pcl~·~·;in\tl~¿·i:~:·:¡·~~} cos~·a~ 

' . ' -

Glomeruhr Y. por. ende Baé:teri.uria; 

~o ~rn! 
~lEC~ 
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