
112 31-
136 

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO dl- 'f. 
FACULTAD DE MEDICINA 

DIVISION DE ESTUDIOS DE POSTGRADO 
DIRECCION GENERAL DE SERVICIOS 

DE SALUD 
DEPARTAMENTO DEL DISTRITO FEDERAL 

DIRECCION DE ENSE:f'IANZA. E INVESTIGACION 
SUB-DIRECCION DE ENSE:f'IANZA 

DEPARTAMENTO DE POSTGRADO 

CURSO UNIVERSITARIO DE ESPECIALIZACION EN 
PEDIATRIA MEDICA 

DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 
EN NIROS POR DETERMINACION 

DE NITRITOS _EN ORINA 

TRABAJO DE INVESTIGACION CUN ICA 
PRESENTADO POR: 

ORA. M\R\AM SANCHEZ ROSSANO 
PARA OBTENER EL GRADO DE 

ESPECIALISTA EN PEDIATRIA MEDICA 
DIRECTOR DE TESIS: 

DR. RIGDBERTO RDDRIGUEZ NOVERON 

Ql~DEMEXICO. 
-5ervicios de Salud 

OOll' -

TESIS CON 
FALLA DE ORmEN 

\ 991-



 

UNAM – Dirección General de Bibliotecas 

Tesis Digitales 

Restricciones de uso 
  

DERECHOS RESERVADOS © 

PROHIBIDA SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL 
  

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal 
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México). 

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y demás material que sea 
objeto de protección de los derechos de autor, será exclusivamente para 
fines educativos e informativos y deberá citar la fuente donde la obtuvo 
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro, 
reproducción, edición o modificación, será perseguido y sancionado por el 
respectivo titular de los Derechos de Autor. 

 

  

 



DI 

~- JE- -IEL TORRES SANCHEZ 
TITULAR CURSO PEDJATRJA l"IEDICA 

DIREC. GRAL. SERV. DE SALUD 
DEL DEP1lRTAMHHO !JEL O.f, 
DIRECCiO~ De EN;cl'IANZ,\ E 

lfiV[STIGAC:.'Cli 



A ~IS PADRES. CON CARI~O. 



111 

llI1 

IY1 

"'' 
111• 

VJ l 1 

Y:lll1 

IJC1 

JC1 

Jnt;roduc:ciOn 

M•P"CO Te~rico 

"•tertal y "•toda 

R••ult;ado• 

Tebl•• 

GrA-Fic•• 

AnAli•i• 

Canc:lu•ion9s 

Bibliogra<f!la 

INDICE 

2-3 

4-9 

10 

11 

12 

13-17 

18-19 

20 

21-22 



I.- RESUMEN 

LA INFECCl'CIN DE \llAB URINARIAll CDNBTITUVE UNO DE LOS PROBLEMAS 

rtAS COt'IUNEB EN LA POBLACION GENERAL Y EN INDIVIDUOS HOSPITALIZADOS. 

DE LO ANTERIOR. SE DESPRENDE LA NECEBID41t1D DE CONOCER LA UTILIDAD 

DE PROC:EDl"IENTOS RAPIDOB DE DIAGNOSTICO PARA ESTA INFECCION. 

EN ESTE ESTUDIO PROSPECTl\/O Y COMP~ATIVO, SE RECOLECTARON Sl 

MUEST,_AS DE ORINA V SE COl"tPARO LA REDUCCION DE NITRITOS POR TIRA 

REACTIVA DE UROANALISIS V.S. EL RESULTADO DEL UROCULTIVO. SE 

INCLUYERON NIÑO& DE O A 14 AAOB DE EDAD1 CON SINTOPIATDLDGIA URINARIAI 

EN UN PERIODO DE TIEPIPO cc:JfF'RENDIDO ENTRE EL l DE AGOSTO AL 31 DE 

DICIE"aRE DE 19921 SOLO BE ESTUDIARON 43 PACIENTES QUE REUNIERON LOS 

CRITERIOS DE INCLUBION, DE LDB CUALES 26 FUERON HOMBRES C60X> Y 17 

'1UJEREB <40X> t EL PRE~INIO DE EDAD FUE EN f'tENORES DE l Af;O CON 24 

css.ax>. 

EL UROCULTIVO FUE PDBITl\/O EN 23 Pfl.JESTRAS CS3Y.>, Y NEGATIVO EN 

20 C4~Y..> 1 LA ESPECIFICIDAD DE LAS TIRAS REACTIVAS FUE DEL 4S'X CON 

SENSIBILIDAD DEL ?BY., DISTINTAS A LAS REPORTADAS EN ESTUDIOS PREVIOS. 

ANTE LA EFICACIA QUE HA DEf"IOBTRADO LA EFICACIA DE TIRAS 

REACTIVAS COt10 ALTERNATIVA DIAGNOSTICA PARA INFECCION DE VJAS 

URINARIAS, COl"IO ES SU BAJO COSTO, RAPIDEZ DE SU INTERPRETACION. SE 

PROPONE LA REALIZACION DE UN NUEVO ESTUDIO. PARA DEMOSTRAR BU VALIDEZ 

SOBRE EL RESut...TADO DEL UROCULTIVO. PROGRAMANDO UNA MEJOR 

ESTRUCTURACION DEL f"llB~C, PARA OBTENER RESULTADOS CONFIABLES. 
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11.- INTRODUCCION 

l.A JNFECCION DE YIAB URINARIAS ES UN PADEClf'IIENTO FRECUENTE EN 

L~ EDAD PEDIATRICA. SIENDO EL GRUPO ~B AFECTADO EL DE LOS LACTANTES 

y POR BExo. EL FE"ENINO. <•.10.16> 

LAB CARACTERISTICAS CLINICAB DEL PADEClf'llENTO REPRESENTAN UN 

RETO DIAGNOSTICO PARA EL PIEDICO. VA QUE EN LA tmVORIA DE LOS CASOS SE 

PRESENTA EN FDR"A SUBCLINICA D BIEN LOS BINTO"AS SON INESPECIFICDS. 

SIENDO DETECTADA DCASIDNALf'IENTE AL REALIZAR EXAP'IENEB DE RUTINA POR 

DATOS QUE NO SON PRECIBAPtENTE DE VIAS URINARIAB1 DETENCIDN DEL 

CRECI ... IENTO. -P1ALEBTAR GENERAL SIN CAUSA APARENTE, HIPOREXIA, FIEBRE 

DE ORIGEN INDEFINIDO. ETC. <2, 3• 11) ASI, EL DIAGNOSTICO DEL 

~ADECIMIENTD REPRESENTA UN DOBLE PRDBLE"A• EL PRl'1ERO ES QUE ENTRE 

""ª PEOUEFUl SEA EL PACIENTE, ""ª lflrEBPECIFICOS BON LOS DATOS DE 

PREBENTACION1 EN SEGUNDO LUGAR, QUE EL PADEClf'IIENTO ES MAS FRECUENTE 

EN EL PRIP1ER NIVEL DE ATENCION. ESTO ES, CDNSLA..TA EXTERNA, EN DONDE 

LA UTILIZACION DE ESTUDIOS DIAGNOSTICOS CDPtPLE"ENTARIOS BE ENCUENTRA 

LIP11TADA POR LA NO DISPONIBILIDAD DE ELLOS. 

HASTA EL "°'1ENTO BE CUENTA CON VARIOS P'IETDDDS AUXILIARES DE 

DIAGNOSTICO, A BABER1 EL EXAl'1EN GENERAL DE ORINA• EL UROCULTIVO. LA 

DETECCION DE ANTICUERPOS V EXAf'IENEB SANGUINEOB QUE INDICAN LA 

PRESENCIA DE PROCESOS INFECCIOSOS. BJN E"BARGO• PARA FINES 

PRACTICOB,. SOLO A LOS DOS PRIMEROS SE LES CONFIERE 1'1AVOR VALOR 

DIAGNOSTICO. <16> 

-2-



EL EXAPIEN GE!lliElltAL DE ORINA EB UNA PRUEBA INESPECIFICA '9ARA EL 

DIAGNOSTICO DE INFECCJON DE VJAB URINARIAS, YA QUE CUENTA CON VARIOS 

PARAPIETROB QUE NO SE ALTERAN ANTE LA PRESENCIA DE ESTA Y POR OTRA 

PARTE, LOS QUE BE ALTERAN <LEUCOCITOS Y PRESENCIA DE CELULAS 

INFLAMATORIAS>, NO INDICAN, NECEBARIAPENTE, PROCESO INFECCIOSOI 

SIENDO LA BACTERIURIA EL UNICO DATO DE VALOR REAL, AUNQUE SE REQUIERE 

CDNFIRl'1ACION POR PE:DID DEL UROCULTIVO. 

CON RESPECTO AL UROCULTIVD. SE ACEPTA EN FORPIA GENERAL QUE LA 

PRESENCIA DE ~AS DE 100,000 COLONIAS BACTERIANAS POR CA"PO REPRESENTA 

UN PRCX::EBO INFECCIDBD INl'1INENTE1 DE 10.000 A 100,000 COLONIAS SUGIERE 

LA SOSPECHA DE INFECCIDN Y PENOS DE 10,000 COLONIAS, EL DIAGNOSTICO 

EB NEGATIVO, 

CRECIMIENTO 

CUANDO SE OBTIENE LA ORINA EN BOLSA CDLECTORA1 CUALQUIER 

RESULTANTE DE UNA PIUESTRA DE CHORRO P"IEDIO, PUNCION 

SUPRAPUBICA O SONDEO YEBICAL SE CONSIDERA POSITIVO. LA CONFIABILIDAD 

DEL ESTUDIO DEPENDE DEL f'E'.TDOD PARA COLECTAR LA ORINA. <3,6, 17> LA 

PUNCION Sl..FRAPUBICA ES EL PEJOR l"IETODO, CON UNA SEGURIDAD DIAGNOSTICA 

DE PRACTICAP1ENTE EL lOOX, SIGUIENDO EL SONDEO VESICAL <70X.> Y LA 

OBTENCIDN DE ORINA DE CHORRO ~DIO (~OX.>. EN ULTI"O LUGAR SE 

ENCUENTRA LA CDLECCIDN DE ORINA EN BOLSA COLECTORA, L.A CUAL ES 

CONSIDERADA POR LA ptAYDRIA DE LOS AUTORES COMO UTlL BOLO EN CASO DE 

CONFIRMAR NEGATIVIDAD. <b.14> 

POR ESTO. SE HACE NECESARIA LA BUSDUEDA DE ALTERNATIVAS 

DIAGNOSTICAS QUE TENGAN CONFIABILIDAD. RAPIDEZ Y SENCILLEZ EN EL 

DIAGNOSTICO DE ESTA PATOLOGIA 9 A BAJO COSTO. CON ESTA PERSPECTIVA SE 

TIENE A LA DETERMINACION DE NITRITOS EN ORINA POR TIRAS REACTIVAS, 

COMO LA ALTERNATIVA DIAGNOSTICA. 
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IJJ.- ~ TEDltJCO 

LA F'ttEBEM:IA DE "ICROORGANJBICI&. GENERALP'IENTE 8ACTERIANOS. V SU 

CON91&UIENTE REPRDDUCCION EN RINJN V/D VIAS URINARIAS. SE DEFINE COPIO 

INFECCION DE VJA8 URINARIA&. 

LA HISTORIA NATL.lftM.. DE LA ENFERl"IEDAD "'-IE&TRA QUE ES UN 

~AOECl"IENTO QUE BE PUEDE ,._.J:FEBT~ DE VARIAS Fmu.AS., DEPENDIENDO DE 

LA EDAD DEL PACIENTE., SIENDO PIAB ll'F'ORTANTE EL GRUPO DE PACIENTES EN 

QUIENES LA ENFERPCDAD NO RE8A8A EL t«JRIZDNTE CLINJCO. 

CC»ID TODO ll'ROCEllD 1...-a:cc1oao. PARA QUE BE DEBARRDLLE., EB 

NECESARIA LA JNTERACCIC»I DE ._... ...-:&PEO &UBCEPTIBLE., UN .. ICRODRGANIB"'D 

lflFECTANTE V EL MEDIO PR~JCIO PARA EL DEllARRDLLO DEL "JIN'IO. 

LOS FACTOltES DEL H.EBPIED - CARACTERJSTJCAS J--NTES AL 

CON RESPECTO A LA EDAD., LDB l'tAS 8USCEPTl•LE8 BON LDB 

LACTANTE& V PRE-EllCOLARE81 EL SEXO FEPENINO ES EL PIAB AFECTADO CON 

L»IA RELACION DE 3 A S1 l C3), ESTO 8E EXPLICA POR LA ANATOf'llA 

UltDGENJTAL FEPIENINOCTRAVECTD 1.#tETRAL MENOR>. POR ULTJ .. O SE ENCUENTRA 

EL 6RLPO DE PACIENTES CON AL TERACIC»IEB CDMiENJTAS O ADQUIRIDAS DUE 

CONDJCJ~ ESTABJS V SEC .... DARIAPIENTE REPRDDUCCJON 

BACTERJANA. ( 16) 

LAS VIAB DE ENTRADA POR LOS MICROORGAN1St10 AL TRAYECTO URINARIO 

BON PRINCIPALP'IENTE LA HE"ATDGENA Y LA ASCENDENTE. NO SIENDO 

CORROBORADAS AUN LA LINFATiCA Y POR CONTJGUIDAD. LA MAS FRECUENTE. 

CONSIDERADA POR LOS AUTORES. ES LA ASCENDENTE. <17.tB> 

AUNQUE LA JNFECCION DE VIAS URINARIAS ES COSMOPOLITA Y AFECTA A 

TODOS LOS SECTORES DE LA POBLACIDN, BE C011PORTA co~o OTROS PROCESOS 

INFECCIOSOS EN QUIENES EL NIVEL SOCIOECONOMICD BAJO, FALTA DE 

SERVICIOS Y LA PRmtJBCUIDAD SE ABDCIAN.<1,3,6> 
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MICROBIDLDGIA 

LA FLORA NDRPfAL DE LA PORCIC»I EXTERNA DEL TR-.CTO URINARIO ESTA 

Cmr.19TITUIDA PRINCIPALPIENTE POlt GERflENES ENTERICOS GRAPt NEGATIVOS. EN 

POCO DEBPUEB DEL NACl"IENTO. APARECEN LACT08ACIL08 

AERO•IDSC8ACJLD8 DE DDDERLEIN>. PCltPIANECIENDO ABI POR VARIAS BEPIANAB. 

DEeDE ESTE ~TO V HASTA LA PU9ERTAD LA FLORA BE CDl"F'ONE DE COCO& V 

8..clL09• P'UDIENDOBE ENCONTRAR ADEPIA& CLD8TRIDID8. ESTREPTOCOCO 

~ITJCO DEL Gltt.PO •• LVSTERJAB V OTltOS GERMENES GltAft 

NEGATIVOS. C16> 

LA 809REPOllLAC l<W PUEDE 

llECU'llDARIA A FACTORES DEL HUEllPED. ""81ENTALEB V PROPIAS DE ESTOS. 

C""'-FDRf'IACIONEB CDN&ENITAB. ritALA HIGIENE. uao DE EBTERDIDEB. 

BOBREUTILIZACll»i DE ANTIBIDTICOS• ENFEltfllEDADEB ,...RGIZ,.,_.TEB>.<2.11> 

LO& "ICRDORGANIBMOB &RAM NEGATIYOB OCUPAN EL 9!5X DE LOS CABOS. 

•IENDO UNA POltCl<W "INI .... LO& GRA,. ..atUTIVOB V OTROS GE-NES. 

E. COL! SE REPORTA EN PIA& DEL 90'X DE LAS 1..-ECCJC»IEB AGUDAS V EN 

EL 70 A llOX DE CASOS REC~ENTES0 SIGUIENDCJLE EN FRECUENCIA 

l<L.E8BIELLA1 PSEUDDPIDNA1 P'ROTEUll V OTROS. 

GRAt1 POSITIVO& &DN ESTREPTOCOCOS DEL 

9'Wl'RDFITOB. C8•9•11.16) 

LDS ltE"'ESENTATIYDll DE LDll 

GltUPO D V ESTAFILOCOCOS 

DE E. COLI SE HAN DESCRITO .. AB DE l:SO BEROTIPDB. AUNOUE f1ENOS 

DEL 102. SE ENCUENTRAN INYDL.UCRADDB EN ESTA PATDLDGJA. BE SABE QUE 

ESTA BACTERIA Tlli:NE LA CAPltCIOAD DE FIJARSE A SUPERFICIES PW.JCOBAB• 

l"IEDIANTE LA PRESENCIA DE FLAGELOS. Fl"BRIAS V ADHEBINAB FIJADORAS QUE 

FUNCl-.-NTE BON HETEROGENE-. E. COLI UROPATO&ENA PRODUCE 

HEl"IDLIBINAS. CDLJCINA V ADHESINAB OUE "EDIAN LA HE~GLUTINACION 

RESISTENTE A LA "ANOBA. C13> 
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C-ACTEIU•TICA8 - LA ~·-

LA ORINA Plft'.llE:NTA UNA llERIE DE CARACTERISTJCAS QUE LA HACEN UH 

EXCELENTE -DIO DE CtJLTJvo. e- ~ --·- - .. _,"' DE 1.010 A 

1.o:ss, OSftOL-1-D DE 700 A 1400 .O/lf lte'.FRACCION URl-IA ES DE 76 A 

1401 -aTE:r-s -~s A ISO -/24 -· GLUCOSA EH "'""'""' C-TIDAD V 

CILJ- DE DIYEltltOS TJP08. 

"' DJFWNCJ.. DE OTROS LJQU:r- ca.-..Es. <SAL:rwo. L-1- V 

-Clte'.CJON ~IAL.> • HO CGNTJEHE LJBOIJ- 1111 1--.aatJLJ-S OUE 

80N 8ACTERJCIDASi LA HIPEROSMOLARIDAO ES ANTIFAGOCJTJCA V ~A 

CONCENTltACION DE :rOHES -JO JNTERFJE!te'. EH LA ACCJOH IMCTEJUCJDA DEL 

EL pH ES OPTJl'tO PARA LA REPROIDUCCION SACTERJ- V LAS 

PEOUE"""S FUENTES DE GLUCOSA SON ENERGJA P-A LA DUPLICACJON 

llACTERJAHA.tl••1•> 

PCTODOS DE llETECCJOH DE 1-CCION DE VJAS UfUHARJAS 

SE CLIENTA CON DIVERSOS rETODOS CON ESTE FIN. EL UROCULTIV0 11 

-STA EL -HT00 E• EL ptAS I_,,,.T-TE EN c..-TO A PotUTJVJDAD -

~JERE• UTILIZAHDOllE POR LO GENERAL. rtEDIO& DE CULTIVO COl'IO LA GELOSA 

V GELDSA SAl«iltE. 

CAR80HIDRATOS ESPECIFICO& QUE PERftlTEN EL RECONOCI"IENTO DE COLONIAS 

GUE FER>IENT- O NO LA LACT08A. f17) 

LA FORrtA DE 08TENCION DE LA "UESTRA ES 1-0RTANTE PARA LA 

COHFJABILIDAD DE LOS RESULTADOS., 8lENDO LA rtEJOR LA RECOLECCION POR 

PUNCJDH SUPRAPUB.fCA. SJGUJENDOLE EL SONDEO VESICAL.. f'IUESTRA DE CH~RO 

rtEDIO Y FlNALf1ENíE., LA BOLSA COLECTORA. LA POSITJVlDAD DE LA "UESTRA 

SE CONSIDERA CON EL DE-ROLLO DE -· DE 100.000 COLONIAS P~ ..... 

EL EXAMEN GEHERAL DE ORINA ES OTRO f"IETODO UTJL PARA DETECTAR 

INFECCJON URINARIA. LO& PARAl"fETAO& A CONSIDERAR SON1 



pH ALCALINO• 

PllE-NCIA DE 

LEUCOCITUltl"• 

PllE....CI• DE 

INICTERIA8> a 
C""8 DE S A 

PROTEl ..... IA• UIAYOR DE 

10 CELULAe POR ~> t 

U50 _,l>t 

llM:TEIU Ult I• Y 

VARIACIONES DE•IDA8 M.. TIPO DE PLEBTRA RECCLECTADA. TIEl'PO ENTRE LA 

T°""' Y EL ANAL1e1e. 

LA DETERMl......CION ~ NITRITOll POlt PEDID DE TIRAS REACTIVAS EB U1i1 

PE.TODO RELATIVAPIENTE NUEVO• ACEPTADO POR VARIOS AUTORES COf'ID DE ALTA 

CONFIABILIDAD PARA EL DIAGNOSTICO DE JN='ECCION URINARIA• CB4~ DE 

9EN81•1LllHdU.Cll> 8U INT-.:CIDN AL PAle DATA DE POCO -- DE :Z 

""°"• POR LD DIJE _... NO HA ALCANZADO LA ACEPTACION NECESARIA PARA SER 

,,_.,. DE RUTJ- EN LA DETECCll»O DPDltTUNA DE ESTA INFECCIDN. 

LA &EN&l•ILllHU> DE LA PRUE8" E& l~TANTE• AL GRADO DE DETECTAR 

A PACIENTES CON 9ACTERIURIA ASINTCMATICA. LA Ll"JTANTE DE LA PRUEBA 

ES QUE BOL.O DETECTA PROCESOS INFECCIOSOS CAUSADOS POR BACTERIAS GRAl'I 

flE&ATIVAll• YA QUE EBT"8 CONTIENEN ENZIPIAS QUE RED\JCEN EL NITRATO 

EXl•TENTE EN LA ~INA EN NITRITD8• LDB CUALES SON DETECTADOS p0R LAS 

TIRA&. Nl SIENDO ABI EL CABO DE LO& GERtEtiEB 6"M1 

P091TIY09.Cl2•1S•I•> 

PRINCIPIO DEL TEST 

LA GRAN MAVORIA DE BACTERIAS CAUSANTES DE INFECCJON URINARIA. 

CGRAtt NEGATIVOS>• SON CAPACES DE REDUCIR LOS NITRATOS PRESENTES EN LA 

ORINA A NITRITOS. ESTE ULTU'lll REACCIC»IA EN PEDID ACJDO CON EL ACIDO 

P--SENILICD P-A F~ UN C~BTD DE DIAZDNID QUE PO&TERIDRtEMTE 

3L»i1TD CON EL 1.2.3.4-TETRM41DR09ENZEl«J CH> DUl ..... EIN-3-DL• P1tODUCE 

~ CDLDRACION -A. 
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- lrN LA ZONA DEL -.-CTJYO. 

DE•IDO A LD a1GUJENTE1 

MJEaTRA 1.....-ICIENTE 9 Cl'OE- DE 2 .._., • .. .-CIENTE CDN NUTIUCIDN 

~~. INFECCIOflE:• CAllmADAe P'CJR' lil'Nt Pa.ITIYOll. CC»ICENT9'11M:lt»E8 

DE .-CIDO -.:tM8JCD DE :ZS _,dl, -IDADEB -VOltlE& DE 

1.035. Cl-CIMMCIDN l"RCPDRCI- l"Dlt LAMMAT-10 F-JC-TE> 

---



-. 

IV.- -TERIM.. V ttETDDO 

9E REM..IZO UN E8TUDIO ~TIVO, ~CTIVO V Oll8EltVACIONAL. 

~ARA COfCICER LA VALIDEZ DE EtPLEAR LA TIRA REACTIVA A NITRITOS. 808RE 

EL UROCULTIVO, ,._A Dl-TICO DE 1-ECCION DE VI- Ultl_I_. 

9E O•TUVI~ Sl NJEBTlt- DE .. ACIENTE8 DE -- 8EX08 ENTRE O V 

14 ""°8 DE EDAD. CON •INTCll'IATDL.OlilA MJ&E•TJ.V" DE lfriF'ECCIC»I LMtlNARIA. 

LA& N.IEBTRAS BE D8TUVIElte»e DE ORINA DE CHORRO PEDID. PREVIA ASEPSIA V 

ANTl--IA DE Lill -&ION -..1--.. 8E EXCLUV- Lill8 -~ DE 

~IENTE8 CON ~F~IONE8 DE VI- Ultl_I_, L09 QUE ltECl•IE

TRATAMIENTO ANTl"ICRO•IANO, .. ACIENTE8 EN E8TADD CRITICO O AQUELLOS 

QUE - -- A .. _TICI,._ EN EL E8TUDID. 

LA REDl.CCJDN A NITRIT08 SE EFECTUO l"IEDIANTE TIRA REACTIVA DE 

~1818 <•• r." CCJlllMJllt 8 TEST., l"tANt-EI"' ltCEt-RINGER> • LA CUAL FUE 

euttERGI- 1-DJAT-NTE DE...uEB DE -R 09TENIDO LA NJE8TRA. 8E 

~-O CONTRA ~ T-.A DE COLORE8 DE ACUERDO A LA8 E8PECIFICACIONEB 

DEL FAmRICANTE V 9E ANOTO LA "081TIVIDAD D -GATIVl-D DE LA otUE8TRA. 

EL UltOCULTJVO - ltEM..JZO OSDIANTE INOCUL.ACIDN DE LA IDRI- EN 

- - V _L_,. 81 .... E. CON ~ - CM..1- A l ML SE COLOCO 

UNA GOTA DE ORINA EN EL CENTitD DE LA CAJA Y SE EXTENDIO CON LA 

TECNICA DE EBTRIA R"°JAOA., PARA FACILITAR EL CONTEO. LA CUENTA BE 

EFECTUO DE8PUEB DE t• A 24 Hit&. DE INCU8ACION. PIAS DE 100.,000 

COLONIAS/'"'-• FUE TOPIAOO COPa VM..DR "081TIVO. LA IDENTIFICACJDN DEL 

GENERO V ESPECIE BE EFECTUO "IDR PROCEDl"IENTOB •IOGUl"ICOS V 

"ICROSCOPICOB CONVENCIONAL..EB. 

_,._ 



LA CONCENTRAClDN - LA l-~lDN - ltEM...lZO EN ~ Ll-T"' DE 

--- .._ 9U l"D9TSRl- lNT.-YM:lDN. 

EL -.1818 E8T-l8TlCO - LLEVO "' CA80 l"Olt i.TOD08 DE8CRl~TlY08 

-Dl-TE f'GltCDIT"'-TIEll - - --T- EN --lC- DE -All Y 

~TEL1 Y l"Olt F_,,..__ DE -l•lLlDOllD Y DE EBPEClFlCl- QUE -

--- IEN ~lENT-. cz:u 
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-MITE .... PERID- CDMPRENDI- EN~ EL 1 DE -TO AL 31 DE 

DICI- DE 1 .. 2, - ~T- "'M:IENTE8 CON 8INT°""'TDLDGIA URl-IA 

- M:UDI~ A LA ~TA EX~ V ~1- DEL HOSPITAL. - DE 

LA IONE8Tl&M:IDN. 

_ .... llERDN L- -GUl81TD8 DE 1-- ll>REYl-NTE E8T-ECIDD8· 

Dl8Tlt1Mll- - 8EXD, 2• F~ _.. u.oX) V 17 ..u.TERES 

<40X>.cerA<F•c• l> 

,.._ EDAD, - __,__ 24 PACIENTE8 ENTRE O A 12 PIE8ES 

CS5.8X), ENTRE 1 A 4 - • C20.-) V ENTRE S A 14 """°" 10 123. 3X>, 

<er•<Ft.ca 2> 

LA ,._ITIVI- A NITRIT- ~ EN - --~ e•-> V LA 

NKaATIYI°"° EN 14 C33'Xl.C9ra•1ca 3> 

LA -IACIDN DE ,._ITIVIDAD A NITRITDll V URDCULTIVD PDSJTJVD 

FUE EN 18 ~ t•2"> V UltOCUL. TIVD NE-TI VD EN 11 C38'JU. Cgr•f'lce 4) 

LA -IACIDN DE --TIVIDAD A NITRITD8 V URGcULTIVD "'°81TJVD 

FUE EN S PACIENTE8 

, .. ~>.Cgra•lc• S> 

<34.'X> V CON UMJCULTIVD NIE-TIVD EN • 

LD8 ---· Ala.- POR ORDEN DE FRECUENCIA FUE COtOD SIGUE1 

P•et.ado-.ana• mp. a., • CON NITllllT08 POSITIVO CNP> V Z CC»I NITRIT08 

NEIWlaTIVO < ... >1 E. coll s. 4 .. V l ... , Klebelella mp. S '*'t Prot.eu• 

9P• 3. 2: ,.. v l. NN1 E•treptococo • t..allt.lco 1 ~I E•t:.a<Filococa 

aur.u• l .... ct.abl• 1> 

LA &ENBIBILl.,,._D ENCONTRADA FUE DEL 78X. V L.A EtlPECIFJCIDl'D DEL 

4SX.. 
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TAllUll l. 

VI.- T--

"'90Clillel- -L URCJCULTIVO ~ TI- -.CTIVA -- -N Ala.M>O - NITIOllT08 NITIOllT08 TOTAL 

~•eudo.ana -· • 2 • E. call .. 1 s 
ICleltelella ep. IS o s 
ll"r~mu• .... 2 l ::s 
•·• "-Dllt.ico l o 1 .. •ur-.a o 1 l 

TOTAL ,. s 23 
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DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 
POR DETERMINACION DE NITRITOS EN LA ORINA 

HOMBRES 26 
60% 

MUJERES 17 
40% 

DISTRIBUCION POR SEXO 

' .. 
~ 
:" 

e .. .. 
1 

1 .. 
1 



... ~·- ~,.--···,¡ ., ....... -- -···--~-·· .. ····- __ ... ~ 

DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 
POR DETERMINACION DE NITRITOS EN LA ORINA 

PORCIENTO 

/ 
1 1 ! - / 
~ 40 

' I 
¡ I 

30f. 
\, / 

20r .. 
1Í 

1or , 

ol< 
0· 12 MESES (24) 1-4 AÑOS (9) 5-14 AÑOS (10) 

DISTRIBUCION POR EDAD 

¡ 
~ 
~ 
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~· . 

DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 
POR OETERMINACION DE NITRITOS EN LA ORINA 

POSITIVO 29 
670/o 

NEGATIVO 14 
330/o 

DETERMINACION DE NITRITOS 

1 ¡ 
!" 
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DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 
POR DETERM\NACION DE NITRITOS EN lA ORINA 

POSITIVO 18 
62% 

NEGATIVO 11 
38% 

POS\T\VlDAD A NlTR\TOS/RESULTADO UROCULT\VO 

' § 
~ 
1 
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DIAGNOSTICO DE INFECCION DE VIAS URINARIAS 
POR DETERMINACION DE NITRITOS EN LA ORINA 

POSITIVO 5 
36% 

NEGATIVIDAD A NITRITOS/RESULTADO UROCULTIVO 

' i 
!' 



CGN-rNENTE .. LO -EIUDO - L.. LrTElll .. T....,. ~·-- E 

.INTERNlllM:lt:JflW... EN IEaTE E•TUDIO P'lllEDCJllt.IND EL 8EXO ....-CULIND. <9• I0., 16J 

au1z .. E•T- CJF- FUIElllGN °"'- - -J- 1.#M -&T- .. __ DE 

L"' POllL..CJ- O MODJFJ~ POlt L- P..CJENTE& QUE F- EXCLUJPOll DEL 

-TUDJ00 AL NO cu.RJlll L- CIUTElllJ- --·-· 

L"' EIMD DE ""YOR PltE-NT..CJ- FUE EN L08 NJlllOS --· DE 1 "'"'" 

CJFR .. S - COINCIDEN c- OT- E8TUDJ-. C14o22> ESTO ES DEBIDO .. QUE 

Ull HJ81- ND ES -~ EN LOS P..CIENTE• Y - F"'~ L"' 

CONTAPtlNACION JllOR URET"A ""8 CDltTA <EN PUJEREB>. APA#fATO l~OGICO 

·~-
&.A E-CJFrcJ-D DE ~ TI- -..CTJ""'8 BE -TllO EN T- ISDLO UN 

4SX. DI.TINTO "' LO -TRM>O EN E•TUDIOS PltE\1108 EN - BE _.....,. 

EL F..CTOR 0UE PUDO 1-LUJR EN EL lllESUL T"'DD 

ANTEJllOR., E& ..... .INTEl'i RE Jlf/ltC.ION INADEC\llllmiA DE LA COL.Cll'ACl'ON DE LA 

TI- ~TI""'• COMO E• EL ~ DE 4 -8'""'8 EN GUE EL COLOR 

PlllESENT .. DO FUE .-.ARILLO EN 2 Y CllFE EN LAS OTRAS 2 ILA EBPECJFJCJ-D 

9U8E HASTA S6X AL T- ESTO COl'CJ -&ATJVO> • •IENDD QUE L"' UNJCA 

TJNCJ- ~·- EN L .. T~ .. CClfPAlllATJ\I"' ES &.A -· JNTERPllET~ 

CDMO P08JTJ\IJDAD Y"' OUE "'L REl"IETJR &.A PftUE- CON TJR"'S -\l"'S EL 

-lllJl..T..00 FLE SJMJLAlll Y EL FASRJ~TE NO E-CJFJCA DTlllAS \1-1-TES 

DE COLOR. 

L"' -JSJLJ-D FUE 

~-llENDO AL PDllCENT"'JE E-lU>O SEGUN LA LITIElllATUlll"'· US> LO 

- 11:8 1-....TE FLE EL "'LTO "'JSL-IENTD DE P•eu-na• -· Y 0UE 

Tt.NJEllDN POSJTIVJIMIOD A NITRITO&. YA QUE SE SAJIE GUE ESTA 8"'CTERJA NO 

1111E11UCE NJTIUIT- "' NJTIU~. 122> E•TD PUE»E - ~ CCINT-JNM:I- DE 

-·--
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~ 

t 
i 

LA9 -·TltAS DE OIU- PDllt NO UTJLJZ- LA TECNJCA -· ADECUADA DE 

Rm:CILECCJDN Cl"UNCIDN __ _..ICA O --O>, CRECIENDO UN CDNT_J:_,.E 

- EL VER-ltD __,. ~ DE LA J-ECCIDN Y QUE Bl l'llEDUCE 

NJTllllTD8, DCULT- EL VSR-.-0 -9ULTADD DE LA ----· 

ESTA 
SALIR 

-··-

TESIS 
DE LA 

MO DEBE 
!JlBLIOTECA 



IX.- CllNCLU910NIE• 

Dl-TICO DEFINITIVO P- DETECCI- - UFECCI- DE VI-

ta1...-..:1-... t3. 7> 

LA DETE-1-.:1- DE NITRITDll EN -1- PDIOt e.EDIO DE TIR-

~TIV"'8 COftO AL~TIVA DIMiNOeTICA, Y - RELATIVA NECIENTE 

-ICI-, - VENIDO ~ llPORTNCIA 80~ LA REALIZM:ION DEL 

URCICUL. T l "'C1. SIN -· NO EXl8TIEN E•TUDIOS 8lFICIENTE8 -

8IE HA Ll"ITADD A 8ER UN -TODO PllEDICTIYO. LOS R-.>8 DE SEGUIUDAD 

DE E•TE -TODO SE - A LA REll&ECIDN IEN EL TIO.O DEL Dl-TICO Y 

AL .....,.0 C08TO DE LA PMIE8"' PM"' CON91DEl<ARLDll DE MJCHO VALOR EN LA 

~TA DE -llCR NIVEL. 

EL PREllENTE T-.AJO NO -TRO LA EFECTIVIDAD EN LD QUE SE 

RIEFI- A LA ESPECIFICIDAD Y -l•ILIDAD DEL _,-ODD, POR LA MUESTRA 

PIEDUIEllWlll QUE 8E ANllLIZO, ~TAl<I""'l:ION DE LAS 1'1UEBTRA8 Y LA 

INTE~ACIQN SU9JETIYA DEL RE.BLLTADO DE LAS TIRA& REACTIVA&. 

-lltlEND01 

- EllTUDlO Plt08PECTIYO CON -YOR VOL.~ DE PACIENTltB Y 

Bl"ILAR DIBTRIMJCION EN CUANTO AL SExo. ~ARANDO PACIENTE& SIN 

•1NT°""'TOl.CIGIA UfU-IA CON LDll QUE 8I LA -lFIEST-, -JOlt
TECNICA DE ltECDLECCION DE "LJESTRA Y DE INTERPRETACION DE LA 

TI- <CDNSUL. T"' CON F-IC-TE>, P- LO&lt- ~ VALORACION - NEA1. DE 

LA Plt\JE- Y Alll TENER AL ALCANCE UN -DIO -~ DE DI-TICO 

R-IDO, A-AT-DO CDllTOS DEL "1- Y Dl-INUVENDO EL TIE~ 

ltEDUIElllDO PARA INICIO DE TllATAl<IIENTO, EVIT- -I LA PDllI•ILIDAD DE 

cat9'LICM:tDNIE• 1----- "'LA 1_.a:ca-. ---
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