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Resumen

El estudio tuvo como finalidad determinar los factores demograficos y personales que se
relacionan en la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Peru, 2022. Ademas, tuvo como caracteristicas metodoldgicas una investigacion
de tipo observacional, prospectivo, transversal, de nivel relacional y disefio no experimental, con
una muestra de 42 gestantes con infecciones del tracto urinario, utilizando la encuesta como
instrumento. Los resultados sefialaron respecto a los factores demogréficos que la edad
predominante con 64,3% fue entre 20 a 28 afios, 61,9% convivientes, 57,1% contaban con
secundaria, 71,4% amas de casa, 78.6% ingreso econémico entre s/1000 a s/2000. En cuanto a
los factores personales: habitos de hidratacion el 33,3% consume 2 litros de agua, hébitos de
higiene el 57,1% usa prenda interior de algodon , 81 % suele ser holgada, 61,9% cambia
diariamente de ropa interior, 61,9% retienen la orina presentando bacteriuria sintomatica, 61,9%
realiza un secado después de miccionar de atras hacia adelante, respecto a los habitos sexuales
92,9% cuenta con pareja sexual, 88,1% practica relaciones vaginales, 33.3% tiene relaciones
interdiario, 59,5% micciona después de las relaciones sexuales, un 64,3% antes y después de las
relaciones sexuales se realiza higiene. Finalmente se concluye que los factores personales
relacionados con la aparicion de infecciones del tracto urinario al encontrar significancia de
p<0.05 fueron: retencion de orina, secado después de miccionar, frecuencia de relaciones

sexuales, miccion después de la relacién sexual e higiene antes y después de la relacion sexual.

Palabras clave: infecciones del tracto urinario, factores demogréaficos, factores personales,

habitos higiénicos, habitos sexuales.
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Abstract

The purpose of the study was to determine the demographic and personal factors that are related
to the appearance of urinary tract infections in pregnant women at the Subtanjalla Health Center,
Ica, Peru, 2022. In addition, its methodological characteristics were an observational, prospective
study, cross-sectional, relational level and non-experimental design, with a sample of 42 pregnant
women with urinary tract infections, using the survey as an instrument. The results indicated with
respect to demographic factors that the predominant age with 64.3% was between 20 to 28 years,
61.9% were cohabitants, 57.1% had secondary school, 71.4% were housewives, 78.6% with an
economic income between s/1000 to s/2000. Regarding personal factors: hydration habits, 33.3%
consume 2 liters of water, hygiene habits, 57.1% use cotton underwear and 81% tend to be loose,
61.9% change underwear daily. , 61.9% retain urine presenting symptomatic bacteriuria, 61.9%
dry themselves after urinating from back to front, regarding sexual habits, 92.9% have a sexual
partner, 88.1% practice vaginal intercourse, 33.3 % have intercourse every day, 59.5% urinate
after sexual intercourse, 64.3% perform hygiene before and after sexual intercourse. Finally, it is
concluded that the personal factors related to the appearance of urinary tract infections when
finding significance of p <0.05 are: urine retention, drying after urination, frequency of sexual
relations, urination after sexual intercourse and hygiene before and after of the sexual relationship.

Keyword: urinary tract infections, demographic factors, personal factors, hygiene habits, sexual
habits.
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I. INTRODUCCION
Segun la OMS, las infecciones urinarias se denominan como procesos infecciosos a consecuencia
del crecimiento bacteriano. A nivel mundial los datos estadisticos son limitados acerca de las
infecciones en el tracto urinario (ITU) en mujeres gestantes. No obstante, su incidencia se estima
que se halla entre el 5y 10% aproximadamente de los embarazos. La incidencia y prevalencia de
estas infecciones varian dependiendo del nivel de desarrollo de un pais y la atencién e informacion
que los centros de salud brindan a las pacientes. Asimismo, un promedio del 10% de los
embarazos presentan ITU en los dos ultimos trimestres de embarazo (1).
En Estados Unidos se presentd en un 15% la bacteriuria asintomatica en las gestantes,
progresando en algunos casos a pielonefritis y cistitis incrementando la apariciéon de ruptura
prematura de membranas y el parto pretérmino. Del mismo modo, un estudio de Ecuador sefiald
que, las ITU en las gestantes vienen siendo una problematica de salud con un alto indice de muerte
perinatal, ya que conlleva a que la gestante presente una serie de complicaciones durante su etapa
de gestacion. Actualmente, las gestantes desarrollan de forma facil una ITU, siendo las causas
mas comunes por los cambios hormonales, funcionales y los anatémicos, también por la
exposicion a bacterias uropatégenas, las cuales acceden facilmente al tracto urinario provocando
la infeccion (2). En lo que se refiere al &ambito nacional, una investigacion del 2018 indicé que,
Escherichia coli es uno de los microorganismos que con mayor frecuencia se involucra en esta
infeccion con un 80%. De igual manera, la bacteriuria asintomatica suele ser una de las
infecciones mas comunes en el embarazo, se halla entre el 2 y 7% de las gestantes, seguido de la
cistitis con 1 y 4% y la complicacion mas grave Pielonefritis con 1 a 2%, ademas, esta ultima
cifra puede aumentar al 50% en presencia de la bacteriuria asintomatica (3).
Un estudio desarrollado en el Hospital Cayetano Heredia demostr6 que mas de la mitad de
gestantes acuden para ser atendidas por sintomas de infeccién en el tracto urinario, las cuales al
no encontrar citas acuden por emergencia para atenderse y recibir su tratamiento. Ademas, de las
gestantes que no reciben un tratamiento médico aproximadamente el 30% suelen presentar cistitis
y entre un 20 y 40 % desarrollan la Pielonefritis durante su periodo de gestacién. Las ITU afectan
la salud de muchas gestantes peruanas, siendo este problema una de las causas principales que
perjudican la salud tanto de la madre como del feto (4).
En otro estudio desarrollado por la Universidad Andina de Puno, se dio a conocer que en el
Hospital de Yunguyo se atendian a muchas gestantes, las cuales en gran mayoria presentaban
infecciones en el tracto urinario, siendo consecuencia de no llevar un control continuo durante el
embarazo, no realizarse los cuidados higiénicos adecuados, también el no contar con los
conocimientos respecto a las complicaciones que pueden desencadenar las ITU, ya que muchas

de las gestantes oscilaban entre los 18 y 29 afios (5).



Segun Encalada en su estudio realizado en el Hospital Regional de Ica encontrd que en el afio
2017 la infeccion més frecuente en gestantes fue la cistitis y para el afio 2019 y 2020 fue la
bacteriuria asintomatica en gestantes de 18 a 29 afios, uno de los factores de mayor incidencia es
gue no poseen los conocimientos necesarios para reducir las probabilidades de desarrollar una
ITU, muchas de las madre son de zonas rurales y no todas cuentan con los servicios basicos, del
mismo modo, muchas de ellas no cumplen con las medidas de prevencion y rutinas higiénicas
adecuadas (6).

Por otro lado, referente a los antecedentes internacionales de la investigacién, se identificaron los
estudios que se detallan a continuacion:

Lira K. Mairena E. Méndez E. (Nicaragua, 2022) en su investigacion “Factores de riesgo para
infecciones del tracto urinario en embarazadas que acuden al centro de salud Perla Maria Norori,
Leodn. 1 julio 2020 a 30 junio 2021 propusieron como objetivo determinar los factores de riesgo
para infecciones del tracto urinario en embarazadas que acuden al Centro de Salud Perla Maria
Norori. La metodologia que utilizaron fue analitica de tipo casos y controles, retrospectivo. Con
90 gestantes como muestra emplearon el cuestionario para recabar informacion. Se obtuvieron
finalmente los siguientes resultados como factores de riesgo: 52.1% técnica incorrecta de secado
de genitales después de miccionar (atras hacia delante), un 49.5% retencidn de orina, antecedentes
de itu y litiasis renal, procedencia rural, ropa interior que no es de algodén, itu mas frecuente en
2do y 3er trimestre. Se concluy6 que se puede prevenir la incidencia de la itu como causa de
morbilidad materna fetal identificando precozmente los factores de riesgo asociados detectados
().

Borja M. (Colombia, 2021). Realizé un estudio denominado “Asociacion entre los factores de
riesgo social y las infecciones de vias urinarias en mujeres embarazadas Hospitalizadas en una
Institucion de Salud de III Nivel de Complejidad, Monteria, 2021 el autor definié como objetivo
establecer la semejanza entre los factores de riesgo demograficos y las infecciones en las vias
urinarias en gestantes. Su estudio se caracteriza por ser descriptivo no experimental transversal,
con enfoque cuantitativo. En la muestra constituida por 37 gestantes, se aplicé una encuesta para
recolectar datos. Los resultados arrojaron que, el 41% tuvieron entre 24 y 29 afios, y el 73%
conviven con sus parejas en union libre, el 70% fueron de zonas urbanas, el 57% pertenecen a un
bajo nivel socioecondmico, ademas, el 32% no contaban con trabajo, el 41% presentaron
infecciones en las vias urinarias en el primer trimestre y el 32% en el segundo. Finalmente, el
autor sostiene que, si existio semejanza entre los factores de riesgo demograficosy las ITU en las
madres gestantes (8).

Alcivar D, Cevallos A. (Ecuador, 2020). En su investigacion titulada “Infecciones del tracto
urinario y complicaciones en pacientes embarazadas que acuden al Hospital del Instituto
Ecuatoriano de seguridad social Portoviejo”, plantearon como objetivo establecer las infecciones

en el tracto urinario y sus complicaciones en pacientes embarazadas en Portoviejo. Su
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metodologia fue basada en un estudio de alcance descriptivo, con método analitico prospectivo,
con disefio no experimental de corte transversal. Contaron con una muestra de 137 gestantes a
quienes se les formul6 una guia de observacion. Los resultados expusieron que, las gestantes entre
26-40 afios presentaron mayor infeccion en el tracto urinario, con un valor p<0.0007, ademas, en
el primer trimestre, la infeccion por E. Coli fue la de mayor prevalencia con un 13% la cual
presento resistencia a los betalactdmicos en 8% con un p<0.0001, en el segundo trimestre de igual
manera con 15% y con resistencia a los betalactamicos de 8%, ademas las infecciones se
presentaron mas en el primer trimestre con 32%. Por lo cual, la investigacidn concluyé que, de
las infecciones urinarias mas representativas tenemos las causadas por la E. Coli, Klebsiella,
Pseudomonas, Proteus Enterobacter y entre las complicaciones se reconocieron: amenaza de parto
pretérmino y aborto (9).

Villavicencio C. (Ecuador, 2019). Desarroll6 una investigacion cuyo titulo es “Prevalencia y
factores asociados a infeccidn del tracto urinario en embarazadas del Hospital Tedfilo Davila,
mayo- diciembre 2018, en la que formulé como objetivo establecer la prevalencia y factores
asociados a las infecciones del tracto urinario en madres gestantes. Con respecto a su metodologia,
se baso en un estudio con disefio no experimental de corte transversal, con enfoque cuantitativo,
de tipo analitico. Se cont6 con la participacion de 196 gestantes del hospital como muestra, a las
cuales aplicd una guia de observacion y un analisis documental a sus historias clinicas. Como
resultado obtuvo que, la prevalencia de ITU en las embarazadas fue de 21%, ademas que los
antecedentes fue el factor con mayor prevalencia (p=0.0001), respecto a los factores
sociodemograficos, influy6 en nivel educativo con (p= 0,001), también el bajo nivel
socioeconémico con (p= 0,041), ambos factores influyeron en la presencia de 1TU, ademas el
30% de las embarazadas presentaron anemia. Por lo cual, se identificd que, los factores que tienen
mayor influencia en la ITU de gestantes fueron el nivel socioecondmico y el nivel de estudios
(10).

Entre los antecedentes a nivel nacional tenemos a Coronado D. (Chiclayo, 2022). Desarroll6 el
estudio llamado “Factores de riesgo asociados a ITU en gestantes atendidas en el centro de salud
Jayanca, 20217, en donde considerd como objetivo establecer los factores de riesgo personales y
demograficos que estan asociados a ITU en gestantes de Jayanca. Su estudio estd basado en ser
bésica, con enfoque cuantitativo, con alcance correlacional, retrospectivo, transversal, con disefio
no experimental. Se considerd 144 historias clinicas para la muestra. Los resultados fueron, en
cuanto a la prevalencia de ITU en gestantes 54%, el 60% de las gestantes contaban con estudios
secundarios y el 25% con estudios superiores, el 91% eran solteras y el 9% eran casadas, ademas
el 95.8% eran ama de casa, el 2% estudiantes y el 2% empleadas; en cuanto a su higiene, el 60%
mencionod que no realizan una higiene previa antes de tener relaciones y el 40% indic6 que si,
ademas el 56% sefial6 que si desarrolla una higiene después de las relaciones sexuales. En

conclusion, mas del 54% de las gestantes presentaron ITU en el hospital de Jayanca, ademas la
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prevalencia de ITU fue en gestantes con edad entre 18 a 35 afios., con estudios de primaria 57%
y con estado civil de soltera 91% (11).

Ushifiahua J. (Loreto, 2021). Llevé a cabo el estudio “Factores de riesgo que influyen en
infecciones urinarias en gestantes atendidas en la IPRESS | - 3 Cardozo, Belén, 20207, el cual
postulé como objetivo principal establecer los factores de riesgo sociodemogréficos y obstétricos
que inciden en la infeccidn en el tracto urinario en las gestantes. Caracterizado por su disefio no
experimental - transversal, con alcance descriptivo. El autor empled una muestra de 240 gestantes,
también realiz6 un analisis documental de historias clinicas. Del estudio se obtuvieron los
siguientes resultados, el 56% las gestantes tuvieron entre 18-29 afos, el 92% eran amas de casa,
el 68% eran convivientes y el 90% contaban solo con secundaria, ademas, el 52% de las gestantes
que tuvieron ITU fueron asintomaticas y el 62% de las gestantes atendidas en el hospital si
tuvieron ITU, de estas el 28% eran jovenes y el 18% eran adultas. El investigador concluye que,
los factores de riesgo que influyeron en la presencia de la ITU en las gestantes fueron la edad,
estilo de vida, nivel de estudios, estado civil, siendo este Gltimo el de mayor influencia con un
p=0.049 (12).

Bravo M. (Lima, 2021). Realizo la investigacion titulada “Factores sociodemograficos y
personales que influyen en la aparicién de infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro
Materno Infantil José Carlos Mariategui, Villa Maria del Triunfo, 20217, en la que sefialo como
objetivo establecer los factores sociodemograficos y personales que inciden en las infecciones en
el tracto urinario en gestantes atendidas en el hospital. Caracterizado por ser un estudio con disefio
no experimental, transversal, con enfoque cuantitativo, con nivel descriptivo-correlacional,
trabaj6 con una muestra de 153 gestantes, a las cuales se les formuld una encuesta para recabar
informacion. Se evidencié en los resultados que, el 25% tuvieron entre 26 a 29 afos, el 71% con
estado civil de conviviente, el 47% fueron de la costa y el 41% de la sierra, 33% contaban con
todos los servicios basicos, el 55% solo contaban con secundaria y el 31% con superior y el 67%
eran amas de casa, en cuanto a los factores personales, el 100% si acudian a sus controles, el 62%
presentaron ITU en el tercer trimestre, el 47% consumian menos de 1 litro de agua al dia, el 86%
usaba ropa de algoddn, 20% usaba ropa ajustada y el 55% tenia retencion de orina, el 67% usaba
aguay jabén par su lavado intimo. En resumen, se identificé que los factores sociodemograficos
que influyeron en la ITU fueron: estado civil de conviviente, carencia de servicios basicos, la
procedencia y los factores personales: la poca cantidad de agua ingerida al dia, la retencion de
orina, el aseo intimo y el conocimiento sobre las ITU (13).

Huapaya M. (Huancavelica, 2020) realizo el estudio “Conductas de riesgo de las gestantes con
infeccion urinaria atendidas en el Centro de Salud de Churcampa 2020” planted como objetivo
determinar las conductas de riesgo de las gestantes con infeccion urinaria atendidas en el Centro
de Salud de Churcampa 2020. Su estrategia metodoldgica se baso en un disefio no experimental,

tipo observacional prospectivo y transversal de nivel descriptivo. Como muestra considerd 59
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gestantes con conductas de riesgo, se recolectd la informacién con ayuda del cuestionario.
Resultando lo siguiente, 29.8 como promedio de edad, 96.6% zona rural, 49.2% contaban solo
con primaria, 88.1% realizaba su higiene genital durante el bafio, 86.4% se aseaban de atras hacia
delante, 54.2% a veces retenian la orina, 74.6% a veces miccionaban después de tener relaciones
y en gran mayoria el inicio de las relaciones sexuales fue menor a los 17 afios y la frecuencia de
las relaciones era de 3 a mas veces por semana. Concluyé que las conductas de riesgo de gestantes
con ITU fueron, la higiene genital solo durante el bafio, miccién después de las relaciones
sexuales, retencidn de orina y procedencia rural (14).

A nivel local tenemos a La Rosa L. (Ica, 2022) en su investigacion “Factores asociados a infeccion
urinaria en gestantes atendidas en el Centro de Salud de Parcona 2020-2021” tuvo por finalidad
determinar los factores asociados a la infeccidn urinaria en gestantes atendidas en el centro de
salud de Parcona. En cuanto a su metodologia fue de disefio no experimental, con nivel descriptivo
correlacional retrospectivo. Participaron 230 gestantes siendo parte de la muestra, aplicando un
analisis a las historias clinicas de las gestantes. Los resultados expusieron gue, la edad mayoritaria
fue 21 a 30 afios con 55.7%, 61.3% eran convivientes, 57.4% amas de casa, 42.6% tuvieron
antecedentes de itu; la paridad, nro. de controles prenatales y edad gestacional en el ler trimestre
34.3% asociados con itu. Finalizando el investigador argument6 que, no habian factores
sociodemograficos que se asocien con la infeccidn del tracto urinario y que los factores que se
relacionaron fueron los antecedentes infecciosos y gineco obstétricos (15).

Esta investigacion se justifica porque las infecciones urinarias suelen incrementar su aparicion
durante el embarazo poniendo en peligro el bienestar de toda gestante y feto. Es conveniente
resaltar que dependiendo el nivel de afectacion de las vias urinarias la salud del binomio madre-
feto puede verse vulnerada. Nuestro pais no es ajeno a esto, ya que las infecciones urinarias que
no llegan a tratarse o transcurren sin sintomas pueden traer serias complicaciones en la gestacion,
entre ellas la amenaza de parto pretérmino, rotura prematura de membranas, corioamnionitis,
incrementar la mortalidad fetal. Y en la madre cistitis, pielonefritis afectando la funcidn renal y
en casos severos llegar a una sepsis generalizada (16).

El desarrollo de esta investigacién también ha sido oportuno, debido a que se orientd a la
determinacion de los factores demogréficos y personales relacionados a la aparicion de
infecciones del tracto urinario en las gestantes. Para asi poder establecer en la poblacion gestante
principalmente beneficiadas, el desarrollo de estrategias preventivas que permitan minimizar todo
aquel riesgo asociado directamente con la infeccion del tracto urinario durante la etapa del
embarazo. De proceder con la toma de conciencia por parte de las usuarias gestantes y personal
de salud en cuanto a la prevencién y manejo de las infecciones urinarias. Ademas, servird como
aporte bibliografico para nuevas investigaciones que busquen ahondar y expandir mayores

conocimientos acerca de esta problematica.
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Frente a ello, se contd con el siguiente problema general ¢ Cuéles son los factores demogréficos y
personales que se relacionan en la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del
Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022?

Teniendo como objetivo general: Determinar los factores demograficos y personales que se
relacionan en la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Peru, 2022. Del mismo modo, se cont6 con los siguientes objetivos especificos:
OEZ1: Determinar los factores demograficos que se relacionan en la aparicion de infecciones del
tracto urinario en gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

OE2: Determinar los factores personales que se relacionan en la aparicion de infecciones del
tracto urinario en gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

En cuanto a las bases tedricas

El tracto urinario se define como aquel sistema que se encarga de efectuar el correcto vaciado de
la orina, los rifiones son el punto de partida, eliminando los desechos y liquidos en exceso del
organismo. La orina formada en los rifiones sigue su paso a través de los uréteres hasta llegar a la
vejiga, 6rgano gue almacena la orina, finalizando su salida mediante la uretra. Este proceso es
Ilevado en condiciones estériles, lo cual cambia en la uretra anterior(16).

Hay un conjunto de mecanismos que permiten las condiciones estériles en el sistema, estos son
el arrastre por medio del flujo en direccidn fuera de la orina, permitiendo se expulse hasta el 99%
de microorganismos que ingresan al sistema, de la misma forma la baja osmolaridad, urea, &cidos
organicos débiles permiten que se mantenga el PH acido(16).

Las infecciones de vias urinarias (ITU) se conceptualizan como la existencia y multiplicacion de
microorganismos en el sistema urinario, produciendo que los agentes bacterianos invadan los
tejidos (17).

En el embarazo ocurren cambios fisiolgicos y anatémicos en el sistema urinario, los cuales
generan reflujo vésico ureteral, hidronefrosis y modificaciones fisicoquimicas en la orina.
Sumado a los cambios hormonales, incremento de progesterona y disminucién del tono muscular
vesical y uretral, ademas de reduccién en la peristalsis ureteral dirigen a una estasis urinaria,
propiciando las condiciones ideales para el desarrollo y sobrecrecimiento de bacterias,
colonizacién (18).

Las ITU se presentan en los siguientes tipos: cistitis aguda, uretritis, pielonefritis y bacteriuria
asintomatica. Se puede diferenciar dentro de los tipos dos formas: infecciones sintomaticas, se
dividen en tracto urinario bajo (cistitis, uretritis) y tracto urinario alto(pielonefritis). Y en
infecciones asintomaticas aquellas que no manifiestan sintomas (18).

Cistitis aguda es la proliferacion de agentes en la mucosa vesical, cuyos sintomas caracteristicos
son: tenesmo vesical, dolor suprapubico, disuria, polaquiuria, en ocasiones cursa en un 1.5% de

incidencia con hematuria (18).
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La uretritis es la inflamacién de la uretra, conducto que transporta la orina fuera del organismo,
causada por una infeccion, se manifiesta con disuria, miccion frecuente, dolor abdominal al orinar
y flujo vaginal (18).

Pielonefritis aguda afecta al parénquima, calices y pelvis renal se acompafia de dolor lumbar,
fiebre, vdmitos, nduseas, escalofrios, ademas de dolor al pufio percusion costo vertebral (18).
Debido a lo peligroso que es la pielonefritis aguda en las gestantes se debe evitar su desarrollo.
Para ello es importante el realizar urocultivos para la deteccion e identificacion del agente
causante de la infeccion, asi es posible aplicar el tratamiento antibi6tico correcto dependiendo de
microorganismo causante(19).

En un 80-90% de casos aparecen en el I1'Y I11 trimestre de embarazo, la localizacion generalmente
es dada en un 50% rifién derecho, en el izquierdo 25% y en ambos rifiones en un 25%. Ciertos
estudios concluyen que la pielonefritis es un factor desencadenante de parto pretérmino. Incluso
causa otras complicaciones como anemia, hipertension, falla renal y preeclampsia, la cual
incrementa en 50% el riesgo de su aparicion en caso de ITU. Como complicaciones obstétricas
se encuentra el sufrimiento fetal, desprendimiento de placenta, bajo peso al nacer, prematuridad,
restriccién de crecimiento intrauterino, sepsis neonatal, Apgar bajo, muerte fetal o neonatal,
también los cuadros de sepsis generalizada influyen causando muerte materna durante el
embarazo o el post parto (20).

Bacteriuria asintomatica se define como la colonizacién de un microorganismo en la orina, en un
numero de colonias significativas y sin presencia de sintomas sean urinarios o generales. Cuando
no se lleva el tratamiento adecuado puede desarrollarse en un 30% pielonefritis y llevar a variadas
complicaciones mencionadas anteriormente (20).

Se diagnostica mediante un cultivo urinario patoldgico, “en recuentos cuantitativos de >105
unidades formadoras de colonias (ufc)/ml” o través de una muestra de orina “cateterizada con una
especie bacteriana aislada en un recuento cuantitativo de >102 ufc/ml” sin la presencia de
sintomas caracteristicos de una ITU (21).

Las bacterias halladas en pacientes con bacteriuria asintomatica son por lo general provenientes
del aparato digestivo, del mismo modo las infecciones con sintomatologia. Depende de los
mecanismos de defensa de una persona y la capacidad del microorganismo para que se evidencien
0 no sintomas. En casos de bacteriuria asintomatica el microorganismo se encuentra en el tracto
urinario sin producir una respuesta inmune suficiente y sin ser eliminado. La bacteria Escherichia
coli es la que con frecuencia causa infecciones urinarias y bacteriuria asintomatica (20).

Los factores demogréficos sus caracteristicas son asignadas a la edad, los ingresos econdmicos
en el hogar, la educacion, el estado civil, la ocupacion. (22).

La edad, es el tiempo que tiene de vida una persona pudiendo medirse en afios meses o dias, desde
el dia en que nace, pasando por distintas etapas, sea la infancia, adolescencia, juventud, adultez y

vejez.
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Los ingresos econdmicos en el hogar los cuales se relacionan con la calidad de vida que pueda
llevar la gestante (23).

La educacién o grado de instruccidn, es el nivel educativo que tiene una persona, este puede ser
nivel primario, secundaria, superior técnico, superior universitario. Es comdn que el bajo nivel
educativo se asocie con una incidencia mas alta de infecciones urinarias debido a desconocer las
causas y la manera de prevenir infecciones. El estado civil sea soltera, casada o conviviente (24).
La Ocupacién, quiere decir la actividad que realiza una persona o a lo que se dedica. En las
gestantes es importante debido a trabajos que implican largas jornadas de pie o sentadas y hasta
sin poder ir al bafio (24).

Asimismo, los factores personales son los elementos propios del individuo, los mismos que se
manifiestan como valores, actitudes, caracter, creencias, etc., cualidades que se van marcando y
consolidando en el individuo. Dentro de los cuales se ha considerado para esta investigacion,
habitos de hidratacion, habitos higiénicos y habitos sexuales (25).

Los factores personales pueden estar relacionados con los factores sociales del entorno, lo que
conlleva a definir como un conjunto de comportamientos que adquiere la persona de acuerdo con
el estado de la sociedad que lo rodea. Siendo asi podemos decir que como actores sociales
dependemos mucho de la cultura y el entorno existente, lo que define nuestra formacion personal
(26).

El caréacter recibe mucha influencia del entorno social y familiar, la cultura, la educacion, etc.
siendo uno de los factores sociales mas importantes del caracter, la voluntad unida al
temperamento lo que se convierte en la expresién del control sobre el comportamiento,
especialmente en las decisiones que hay que tomar y diferenciarlas con responsabilidad y
limitacion a los hechos reales y sociales (27).

En relacion con los factores personales: habitos de hidratacion, se debe tener en cuenta que es
necesario tomar agua alrededor de 6 a 8 veces al dia, ya que ésta permite que la orina se encuentre
menos concentrada y acida y por lo tanto irrita menos las vias urinarias. Es recomendable integrar
también otros liquidos como el jugo de naranja u otro citrico sin azlcar y realizarlo
frecuentemente, ya que la presencia de vitamina C, mejora la respuesta inmunitaria ante la
presencia de infecciones (28).

Es muy importante la hidratacion durante el embarazo de la mujer debido a que la ingesta de
liquidos de manera frecuente en calidad de medida preventiva permite que, a través de la orina,
se eliminen las bacterias 0 microorganismos que se encuentran en las vias urinarias y puede
prevenir infecciones urinarias que perjudiquen el sistema del tracto urinario (29).

En consecuencia, como medida de prevencién el incremento de hidratacion en las mujeres
embarazadas puede reducir las infecciones urinarias y como consecuencia se pueden reducir la
prescripcion de medicamentos antibiéticos. Sin embargo, es necesario indicar que no es una

estrategia tan efectiva como la profilaxis antibidtica; pero resulta ser barato y seguro (30).
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En cuanto a los factores personales: habitos higiénicos, se debe tener presente este tipo de factores,
ya que la falta de una higiene adecuada de los genitales permite el desarrollo de infecciones. Es
muy importante que las gestantes y mujeres en general, después de la miccion deben secarse sin
producir un efecto de frotacion, ya que al hacerlo puede producir una inflamacion o herida en el
area genital (31).

Ademas, debe realizar el secado en el sentido de la parte del frente hacia atréas, porque puede
suceder que cuando la mujer hace lo contrario, es decir se limpia arrastrando el papel con
excremento de atras hacia adelante, lo lleva al meato urinario. Esto permite que las bacterias que
por lo general son de Escherichia Coli, penetren en la uretra y en consecuencia generan la
infeccion (32).

De otro lado es recomendable el cambio de ropa interior de forma diaria y ademas uso de ropa
gue no sea ajustada, que esté hecha de algodoén ya que éste permite absorber la humedad que se
pueda generar en la zona genital. Asimismo, no es recomendable retener la orina, ya que al hacerlo
hay mas predisposicion de aparicion de infecciones, ademas de debilitar la musculatura vesical
y ocasionar que no se vacie completamente con el tiempo reteniendo orina, por lo tanto es
recomendable miccionar tan pronto se tenga la necesidad de hacerlo (33).

Mientras que, respecto a los factores personales: habitos sexuales, en las mujeres sexualmente
activas las relaciones sexuales pueden provocar infecciones, debido a que bacterias de una
diversidad de tipos ingresan a la uretra debido al acto sexual. El coito provoca el ingreso de
bacterias hacia el sistema urinario de la mujer, generando una infeccién urinaria; por tal motivo
es muy importante que la mujer miccione antes y después de las relaciones sexuales(34).

En referencia a los habitos sexuales, es necesario indicar también que cuando se realizan las
relaciones sexuales con penetracion, el pene produce un efecto de arrastre de bacterias, las que
llegan desde el inicio de la uretra al interior de la vejiga, la uretra de la mujer sélo tiene tres
centimetros de longitud, lo cual resulta muy favorecedor para las bacterias ingresar y provocar las
infecciones (35).

En algunos casos, cuando se mantienen relaciones sexuales, algunas bacterias ubicadas en el
intestino pueden ingresar a las vias urinarias y ademas con la colaboracion del masaje o roce del
pene en la parte superior de la vagina, la misma que esta unida a la uretra, puede producirse que
dichas bacterias sean arrastradas hacia la vejiga y provocar nuevamente estas infecciones
urinarias. Este proceso es conocido como infecciones urinarias de repeticion (36).

Este estudio se dividio en los siguientes capitulos: Capitulo I en donde se incluyé datos generales
de la problemética en el &mbito internacional, nacional y regional, antecedentes, justificacion de
la investigacion, los objetivos generales y especificos. Capitulo Il donde se detall6 la estrategia
metodoldgica que se empled, tipo, nivel y disefio de investigacién. Ademas de la poblacion,
muestra y las técnicas de recoleccion y procesamiento de datos. Capitulo Il en el que se

interpretaron los resultados del estudio acompariado de tablas, realizando prueba de hipoétesis.
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Capitulo 1V discusién, se contrastd la informacion de otros autores con el presente estudio.
Capitulo V en la conclusion se afiadieron los datos mas importantes respecto a los objetivos.
Capitulo VI se expusieron las recomendaciones que se pueden aplicar para el beneficio de las
gestantes. Capitulo VI referencias bibliogréficas y Capitulo V11 anexos correspondientes como,
cuestionario, juicio de expertos, matriz de consistencia, operacionalizacion de variables,
autorizacion del establecimiento de salud para la realizacion del estudio, gréaficos y evidencia

fotografica.
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1. Tipo de investigacion
Se consigno una investigacion de tipo Observacional debido a que se limitd a la observacion sin
la intervencion o manipulacion de las variables (37).
Prospectivo porque se inicio la investigacion luego de planteado el problema (37).
De corte transversal al haber sido medidas las variables en un solo momento y determinado lugar
(37).
2.2. Nivel de investigacion
Este estudio presentd un nivel relacional ya que se buscé hallar una asociacion entre las variables
(37).
2.3. Disefio de investigacion
En relacién con el disefio de la investigacion, el estudio estuvo desarrollado mediante un disefio
no experimental, es decir, sin alteracién de las variables para el estudio (37).
2.4. Poblacion y muestra
Poblacion
Conformada con una cantidad de 42 gestantes con infecciones del tracto urinario atendidas en el
Centro de Salud Subtanjalla.
Muestra
La muestra fue el 100% de la poblacion gestante con infecciones del tracto urinario.
Muestreo
Se empleo un muestreo de tipo no probabilistico intencional.
2.5. Criterios de inclusion
- Usuarias gestantes del Centro de Salud Subtanjalla.
- Usuarias gestantes que hayan tenido problemas relacionados con la aparicién de
infecciones del tracto urinario.
- Usuarias gestantes con diagnostico de infecciones del tracto urinario mediante examenes
auxiliares.

2.6. Criterios de exclusion

Gestantes que no deseen formar parte del estudio.
- Gestantes con problemas de salud.
2.7. Técnicas de recoleccion de datos
En cuanto a la técnica de recoleccion de datos, el estudio uso la técnica de la encuesta, entendiendo
que Hernandez et al. lo consideran como aquella serie de cuestionamientos sobre las cuales se
puede contar con la valoracién de una realidad especifica (37).

2.8. Instrumentos de recoleccién de datos
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Se hizo empleo de un cuestionario para la recoleccion de datos validado por juicio de expertos.
Se utilizo el cuestionario para ambas variables de estudio, en donde los factores demogréaficos
constan con un total de 5 preguntas, los factores personales constan de 13 preguntas; mientras
que, para el caso de la infeccion del tracto urinario serd 1 pregunta, Herndndez et al. define al
cuestionario como aquella cantidad de preguntas que buscan validar una determinada realidad de
estudio sobre la cual se consigne el anélisis de un determinado objeto de estudio (37).
2.9. Técnicas de procesamiento, analisis e interpretacion de resultados

Para el procesamiento estadistico, se empleé la estadistica descriptiva y la estadistica inferencial,
en donde la primera de las mencionadas busco la caracterizacion de las variables de estudio, sobre
el cual se pueda exponer la informacién por medio de tablas de frecuencia y graficos de barras.
Mientras que, en relacion con la estadistica inferencial, se cont6 con el empleo del coeficiente de
Chi cuadrado, con la intencidn de demostrar la existencia de la hipétesis alternativa (Ha) o la
hipétesis nula (Ho), para lo cual al obtener una sigma inferior a 0.050, procesando los datos en el
paquete estadistico SPSS V 26.00 (37).
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I1l. RESULTADOQOS
Presentacion de resultados e interpretacion
Factores demogréaficos y personales que se relacionan en la aparicion de infecciones del tracto
urinario en gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.
Tabla 1: Frecuencia de los factores demogréaficos de las gestantes atendidas en el Centro de Salud
de Subtanjalla, Ica, Per, 2022.

TIPO DE ITU
. . Total
FACTORES DEMOGRAFICOS Bacteriuria Bacteriuria
Sintomatica Asintomatica
F % F % F %
EDADES 14 a 19 afios 2 4.8 5 11.9 7 16.7
20 a 28 afos 19 45.2 8 19.0 27 64.3
19.0
29 a 38 afos 6 14.3 2 4.8 8
ESTADO CIVIL Soltera 7 167 6 14.3 13 31.0
Casada 1 2.4 2 4.8 3 7.1
61.9
Conviviente 19 45.2 7 16.7 26
ESCOLARIDAD Primaria 2 4.8 1 2.4 3 7.1
Secundaria 16 38.1 8 19.0 24 57.1
Superior técnico 7 16.7 5 11.9 12 28.6
Superior
o 2 4.8 1 2.4 3 7.1
universitario
OCUPACION Ama de casa 21 500 9 214 30 71.4
Estudiante 2 4.8 3 7.1 5 11.9
Empleada  del
0 0.0 2 4.8 2 4.8

sector publico
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Empleada  del 3

) 7.1 0 0.0 3 7.1
sector privado
Independiente 1 2.4 1 2.4 2 4.8
INGRESO Menor de S/
) 3 7.1 3 7.1 6 14.3
ECONOMICO 1000

entre /1000 a
23
s/2000

54.8 10 23.8 33 78.6

mayor de s/2000 1 2.4 2 4.8 3 7.1

Fuente. Ficha de recoleccion de datos, 2022,

Descripcion

En la tabla 1 se observa los factores demograficos con relacién a la aparicion de la infeccién
urinaria, de las cuales tenemos que aquellas gestantes que presentaron bacteriuria el 64,3%
pertenecen al grupo de edades de 20 a 28 afios, el 45,2% presentaron bacteriuria sintomatica,
mientras que un 4,8% que se encuentran en las edades de 29 a 38 afos presentaron bacteriuria
asintomatica.

En cuanto al estado civil tenemos el 61.9% de las gestantes tienen una unién conviviente, el 45,2%
presento bacteriuria sintomatica, mientras que el 4,8% tuvo bacteriuria asintomatica con una
unioén casada.

Con respecto a la escolaridad, el 57,1% cuentan con un nivel secundaria, e las cuales el 38.1%
tuvo bacteriuria sintomatica, mientras que solo el 2.4% tuvo bacteriuria asintomatica con un nivel
primario.

En cuanto a la ocupacion, el 71.4% son amas de casa, donde el 50% tuvo bacteriuria sintomética,
a diferencia de 2.4% que son independientes habiendo presentado bacteriuria asintomatica.
Finalmente, con respecto al ingreso econémico, el 78.6% tienen un ingreso entre s/1000 a s/2000
nuevos soles, donde el 54.8 ha presentado bacteriuria sintomatica, mientras que 4,8% presento

bacteriuria asintomatica con un ingreso es mayor a s/2000.
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Tabla 2: Frecuencia de los factores personales: habitos de hidratacion de las gestantes atendidas

en el Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

TIPO DE ITU
TOTAL
FACTORES DE HIDRATACION
Bacteriuria Bacteriuria
Sintomatica Asintomatica
F % F % F %
Hidratacion de agua
1lts 5 11.9 3 7.1 8 19.0
21ts 14 33.3 6 14.3 20 47.6
mas de 2 Its 8 19.0 6 14.3 14 33.3
Total 27 64.3 15 35.7 42 100.0

Fuente. Ficha de recoleccién de datos, 2022.
Descripcion

En la tabla 2 se observa los habitos de hidratacion con relacién a la aparicion de la infeccién

urinaria, de las cuales tenemos que aquellas gestantes que presentaron bacteriuria sintomatica, el

33.3% consumen 2 litros de agua, mientras que el 7.1% que consume solo 1 litro de agua, presento

bacteriuria asintomatica.
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Tabla 3: Frecuencia de los factores personales: habitos de higiene de las gestantes atendidas en el
Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

TIPO DE ITU
o o Total
Bacteriuria Bacteriuria
. Sintomatica Asintomatica
FACTORES DE HABITOS DE
HIGIENE F % F % F %
Material de ropa Algodon 24 57.1 10 23.8 34 81.0
Sintético 3 7.1 5 11.9 8 19.0
Su ropa interior
Ajustada 6 14.3 2 4.8 8 19.0
es:
Holgada 21 50.0 13 31.0 34 81.0
Cambio de ropa Diario 26 61.9 14 33.3 40 95.2
Inter diario 1 24 0 0.0 1 24
Semanal 0 0.0 1 2.4 1 2.4
Retencion de
] Si 26 61.9 5 11.9 31 73.8
orina
No 1 2.4 10 23.8 11 26.2
Frecuencia de ]
Méas de 1 vez al dia 9 21.4 4 9.5 13 31.0
aseo
Diario 18 42.9 11 26.2 29 69.0
Formadeaseo  Agua 3 7.1 1 24 4 95
Jabo6n y agua 24 57.1 14 33.3 38 90.5
Secado después De atras (ano) hacia
26 61.9 5 11.9 31 73.8

de miccionar adelante

24



Adelante hacia
] 2.4 10 23.8 11 26.2
atras

Fuente. Ficha de recoleccion de datos, 2022.

Descripcion

En la tabla 3 se observa los habitos de higiene con relacion a la aparicion de la infeccidn urinaria,
de las cuales tenemos que aquellas gestantes que presentaron bacteriuria sintomatica, el 57.1%
usa ropa interior de algodon, mientras que el 11.9% que emplea sintética, presentando bacteriuria
asintomatica.

En cuanto a su ropa interior el 50% que usa holgada, presento bacteriuria sintomética, mientras
que el 4.8% que emplea ropa ajustada, presento bacteriuria asintomatica.

Con respecto al cambio de su ropa intima, el 61.9% que lo realiza de forma diaria, presento
bacteriuria sintomatica, mientras que el 2.4% que realiza semanal, presento bacteriuria
asintomatica.

En aquellas gestantes que retienen la orina, el 61.9% presentaron bacteriuria sintomatica,
mientras que el 23.8% que no retiene la orina, presento bacteriuria asintomatica.

En cuanto a la frecuencia del aseo, el 42.9% lo realiza de manera diaria, presento bacteriuria
sintomatica, sin embargo, el 9.5% que realiza mas de 1 vez al dia, presento bacteriuria
asintomatica.

Con respecto a forma que realiza su aseo el 57.1% que emplea jabon y agua, presentaron
bacteriuria sintomatica, mientras que el 2.4% que realiza con agua, presento bacteriuria
asintomatica.

Finalmente, con respecto al secado después de miccionar, el 61.9% quien lo realiza del secado
de atras (ano) hacia adelante presento bacteriuria sintomatica, mientras que el 11.9% que realiza

de adelante hacia atras, presento bacteriuria asintomatica.
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Tabla 4: Frecuencia de los factores personales: habitos sexuales de las gestantes atendidas en el
Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

TIPO DE ITU
Bacteriuria Bacteriuria
Sintomatica Asintomatica TOTAL
FACTORES DE HABITOS
SEXUALES F % F % F %
Pareja Si 39 92.9 2 4.8 41 97.6
No 0 0.0 1 2.4 1 2.4
Tipo de sexo Via vaginal 37 88.1 2 4.8 39 92.9
Via anal 2 4.8 0 0.0 2 4.8
Via oral 1 2.4 0 0.0 1 2.4
Frecuencia de
Relaciones Diario 9 21.4 2 4.8 11 26.2
sexuales
Inter diario 14 33.3 4 9.5 18 429
Una vez  por
4 9.5 8 19.0 12 28.6
semana
Una vez al mes 0 0.0 1 2.4 1 2.4
Después de RS
o Si 25 59.5 8 19.0 33 78.6
micciona
No 2 4.8 7 16.7 9 21.4
Higiene antes y
Si 27 64.3 12 28.6 39 92.9
después de la RS
No 0 0.0 3 7.1 3 7.1

Fuente. Ficha de recoleccién de datos, 2022.
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Descripcion
En la tabla 4 se observa los hébitos sexuales con relacion a la aparicion de la infeccion urinaria,
de las cuales tenemos que aquellas gestantes que presentaron bacteriuria sintomatica, el 92.9% si
tiene pareja sexual y un 2.4% presento bacteriuria asintomatica sin pareja.

En cuanto al tipo de sexo que practica, el 88.1% que realiza sexo vaginal presento bacteriuria
sintomatica, mientras que el que el 4.8% que practica lo mismo, presento bacteriuria asintomatica.
Con respecto a la frecuencia de relaciones sexuales, el 33.3% que mantiene relaciones sexuales
interdiario, presento bacteriuria sintomatica, mientras que el 2.4% que realiza una vez al mes,
presento bacteriuria asintomatica.

En cuanto a la miccion después de la relacion sexual, el 59.5% que, micciona después de su acto
sexual, presento bacteriuria sintomaética, sin embargo, el 16.7% que no, presento bacteriuria
asintomatica.

Finalmente, con respecto a la higiene antes y después de la relacion sexual, el 64.3% que si lo
realiza presento bacteriuria sintomatica, sin embargo, el 7.1% que no realiza la higiene, presento
bacteriuria asintomatica.

ANALISIS INFERENCIAL

PRUEBAS DE HIPOTESIS
Hipdtesis general
HA: Existe relacion significativa de los factores demogréficos y personales con la aparicién de
infecciones de tracto urinario en gestantes del Centro de salud de Subtanjalla, Ica, Pert, 2022.
HO: No existe relacién significativa de los factores demograficos y personales con la aparicion de
infecciones de tracto urinario en gestantes del Centro de salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

a) Seleccion de la prueba:
e 95% de confianza: a =0.05
o N=42
e Prueba chi cuadrado(X2)
e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.

e Error muestral

1-—
Margen de Error = Z ’]D(Tp)

v0.28 % 0.72
Z=196————
42
Z =0.135

Intervalo de confianza (0.15,0.41)
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FACTORES PERSONALES Chi

Factor habitos de higiene / Aparicion de ITU cuadrado significancia
X2

Secado después de miccionar/ Aparicion de ITU 3,993 ,046

Retencion de orina/ Aparicion de 1ITU 5,918 ,015

Factor habitos sexuales / Aparicion de ITU

Frecuencia de RS/ Aparicion de ITU 21,420 ,000
Después de RS micciona/ Aparicion de ITU 8,827 ,003
Higiene antes y después de la RS/ Aparicion de 9,476 ,002
ITU

Interpretacion
“Existen factores que se relacionan en la aparicion de infecciones de tracto urinario en gestantes
del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Pert, 2022,”, al encontrar significancia de p<0.05 en los
factores personales relacionados, como el secado después de miccionar, retencion de orina, la
frecuencia de relaciones sexuales, miccion después de la relacion sexual, la higiene antes, y
después de la relacion sexual.
Hipotesis especifica 1:
Ha: Existe relacion significativa entre los factores demograficos de estado civil y grado de
instruccién con la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro de Salud
de Subtanjalla, Ica, Pert, 2022.
HO: No existe relacion significativa entre los factores demograficos de estado civil y grado de
instruccién con la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro de Salud
de Subtanjalla, Ica, Pert, 2022.
a) Seleccion de la prueba:
95% de confianza: o = 0.05
N =42

Prueba chi cuadrado(XZ)

Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.
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Chi

Factores demogréficos / Aparicion de ITU Significancia
cuadrado
X2
Edad / Aparicion de ITU 4,724 ,094
Escolaridad/ Aparicién de ITU 2,744 ,254
Estado civil/ Aparicion de ITU 0,259 967
Ocupacion/ Aparicion de ITU 7,156 118
Ingreso econdmico/ Aparicion de ITU 2,206 332

Interpretacion:

“No existen factores demograficos que se relacionan en la aparicion de infecciones de tracto
urinario en gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022,”, al encontrar
significancia de p>0.05 en los factores relacionados, por lo que se acepta la hipétesis nula y
rechaza la alterna.

Hipotesis especifica 2:

Ha: Existe relacion significativa entre los factores personales de habitos de hidratacion, habitos
higiénicos y hébitos sexuales con la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del
Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peru, 2022.

HO: No existe relacion significativa entre los factores personales de habitos de hidratacion,
habitos higiénicos y habitos sexuales con la aparicion de infecciones del tracto urinario en
gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Per(, 2022.

a) Seleccion de la prueba:
e 95% de confianza: a =0.05
e N=42

e Prueba chi cuadrado(Xz)

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.

Factor hidratacion / Aparicion de ITU Chi significancia
Hidratacion/ Aparicién de 1ITU cuadrado

X2

0,607 138
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Factor habitos de higiene / Aparicion de ITU

Material de ropa/ Aparicion de ITU 3,088 ,079
Su ropa interior es/ Aparicion de ITU 0,494 ,482
Cambio de ropa/ Aparicién de ITU 2,364 ,307
Retencion de orina/ Aparicion de ITU 19,775 ,000
Frecuencia de aseo/ Aparicion de ITU 0,201 654
Material para su aseo/ Aparicion de ITU 0,221 638
Secado después de miccionar/ Aparicion de ITU 20,774 ,000
Factor habitos sexuales / Aparicion de ITU

Pareja/ Aparicion de ITU 1,844 174
Tipo de sexo/ Aparicion de ITU 1,795 ,408
Frecuencia de RS/ Aparicion de ITU 9,707 ,021
Después de RS micciona/ Aparicion de ITU 8,827 ,003
Higiene antes y después de la RS/ Aparicion de ITU 5,815 016
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5,81 8,82 9,707

Interpretacion:

“Los factores personales que se relacionan en la aparicion de infecciones de tracto urinario en
gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Peri, 2022,”, al encontrar significancia de
p<0.05 en los factores relacionados, como la retencion de orina, el secado después de miccionar,
la frecuencia de relaciones sexuales, miccion después de la relacion sexual y la higiene antes y
después de la Relacion sexual.
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IV. DISCUSION
La infeccion del tracto urinario es una de las afecciones méas habituales durante la gestacion que
afecta a la evolucion fisioldgica materno fetal. Por ello, en los siguientes resultados se presenta la
investigacion que busca determinar los factores demogréficos y personales de la infeccion del
tracto urinario en gestantes, logrando identificarse que los factores demograficos no estan
relacionados con la aparicion de infecciones de tracto urinario, coincidiendo con el estudio de La
Rosa tomando en cuenta que los factores demograficos son un “conjunto de caracteristicas que
definen estadisticamente a una poblacién, o a un grupo dentro de ella como la edad, el sexo, el
lugar de residencia”, sin embargo no se encontraron mas estudios similares a los resultados, pero
en el estudio de Ushifiahua, se encontré que los factores que aumentan la posibilidad de tener
infecciones del tracto urinario en las gestantes fueron la edad de 18 a 29 afios, el nivel de
instruccion y el estilo de vida, de igual manera en el estudio de Bravo encontrd que los factores
demograficos que prevalecieron para la presencia de infecciones del tracto urinario fueron la edad,
el estado civil conviviente, falta de servicios basicos; en el estudio de Borja, pudo demostrar que
los factores de riesgo demogréaficos y las ITU en las madres gestantes se encuentran relacionados,
en el de Villavicencio se identific que, los factores que tienen mayor influencia en la ITU de
gestantes fueron el nivel socioeconémico y el nivel de estudios, asi mismo en el estudio Coronado
determind que los factores sociodemograficos relacionados con la infeccion del tracto urinario
eran las edades de 18 a 35 afios, ser amas de casa y solteras, finalmente en el estudio de Emmanuel
et al. (15) refirieron que los factores sociodemogréaficos responden a las interacciones o vinculos
gue mantienen las personas con distintos contextos que forman parte de la sociedad, pudiendo
encontrarse asi el estado civil, la edad, asi como las condiciones o tipo de trabajo, los ingresos,
entre otros, al realizar un andlisis en el estudio podemos determinar que los factores demograficos
no estan asociados a la presencia de ITU, en vista que no se han encontrado como un riesgo la
edad, grado de instruccién, estado civil, ocupacion e ingreso econémico, ya que el grupo de
edades que prevalecid son adultos, con un nivel secundario, ama de casa, convivientes, a pesar de
ello, siendo indicadores vulnerables no se hall6 como riesgo para infecciones del tracto urinario,
a diferencia de los resultados donde si se hallé riesgo, si bien es de suma importancia conocer los
determinantes demogréaficos porque en conjunto haran conceptos que guien las conductas y
actitudes de riesgo para la salud, mostrandose en los estudios previos esa significancia entre los
factores demogréficos con la infeccidn del tracto urinario en gestantes, tales como la edad, estado
civil, grado de instruccion, ocupacion e ingreso econdmico. Este resultado es significativo y
contribuira con la prevencion de la infeccion de tracto urinario en gestantes, al ser ya conocidos
los determinantes que estarian causando esta infeccion. Las diferencias se deben a que los
contextos tedricos y geograficos donde se realizaron las investigaciones son diferentes, sin
embargo, esta claro que las infecciones del tracto urinario se relacionan con varios y diferentes

determinantes de salud, los que posiblemente dependan del contexto en el que viven las gestantes.
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Respecto al objetivo especifico 2, se corrobor6 que los factores personales relacionados a las
infecciones del tracto urinario fueron los habitos higiénicos y sexuales, dentro de las cuales
tenemos al secado después de miccionar, retencion de orina, miccion después de la relacion
sexual, la frecuencia de las relaciones sexuales, la higiene genital previa y posterior a tener
relaciones sexuales, estos resultados fueron similares al estudio de Bravo, el cual determind que
la retencion de orina y el aseo intimo estaban asociados a la aparicion de las infecciones del tracto
urinario, de igual manera Lira K. y coautores identificaron la forma de secado luego de miccionar
y la retencién de orina como factores de riesgo. Huapaya reforzé lo encontrado determinando la
miccidn después de las relaciones sexuales y también retener la orina como conductas de riesgo.
Coronado ademas afirmé que los factores personales estan relacionados con la aparicion de ITU,
dentro de las cuales indic6, muchas de estas de debian por la falta de higiene posterior a mantener
relaciones sexuales. Los resultados presentados en este parrafo coinciden con lo encontrado en
la investigacion, entonces, queda demostrada la asociacion de los determinantes personales con
la infeccion del tracto urinario en gestantes. Este resultado es significativo y contribuird con la
prevencion de la infeccién de tracto urinario en gestantes, ya que al ser identificados puede ayudar
de gran importancia tanto a las gestantes como al personal de salud, que al ser ya conocidos los
determinantes se podria implicar medidas de prevencién para esta infeccion.

El planteamiento tedrico que coadyuva para entender como se relacionan los factores personales
con la infeccion del tracto urinario es la teoria de las determinantes de la salud. Es por ello que
ser debe tomar en cuenta que las mujeres sexualmente activas las relaciones sexuales pueden
provocar infecciones, debido a que diversas bacterias ingresan a la uretra debido al acto sexual.
El coito provoca el ingreso de bacterias hacia el sistema urinario de la mujer, generando una
infeccion urinaria; por tal motivo es muy importante que la mujer miccione antes y después de
las relaciones sexuales (32). Es por ello que, dentro de los habitos sexuales, es necesario indicar
también gque cuando se realizan las relaciones sexuales con penetracion, el pene produce un efecto
de arrastre de bacterias, las que llegan desde el inicio de la uretra al interior de la vejiga, la uretra
de la mujer solo tiene tres centimetros de longitud, lo cual resulta muy favorecedor para las
bacterias ingresar y provocar las infecciones (32).

El tipo de sexo que llegue a tener la pareja no debe ser un tabu, pero en el caso de las relaciones
anales, no olvidemos que existen bacterias ubicadas en el intestino pueden ingresar a las vias
urinarias, causando dafios a esa zona, ya que no es parte de su habitat normal, por ello el uso de
preservativo debe darse en todo acto sexual, también el solo roce del pene de ano a vagina causa
alteraciones (33).

Si bien la moda ha evolucionado en los ultimos de afios de forma que la mayor parte de la ropa
que usamos esta fabricada parcial o enteramente con componentes sintéticos, que impiden o
dificultan la transpiracion, y por tanto incrementan la humedad cutanea. En el caso de los

genitales, esta humedad puede producir el cambio del pH habitual vaginal, y por tanto favorecer
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el desarrollo de infecciones vaginales por hongos y de infecciones urinarias de repeticion. El uso
de ropa holgada, asi como la preferencia de componentes naturales como el algodén para la ropa
interior, mejorard la transpiracion y por tanto el microambiente vaginal y la aparicion de
infecciones secundarias a su alteracién. La manera en como se manejen se relaciona con las
enfermedades o afecciones que una persona pueda adquirir, para el caso concreto, una mujer
puede adquirir infeccion de tracto urinario por el mal manejo de cualquier de estos factores
demogréficos o personales.

Entonces queda evidenciado que, la infeccion del tracto urinario es una de las afecciones mas
frecuentes durante la gestacién, la cual trae consigo una serie de complicaciones que, si no son
tratadas a tiempo, puede repercutir en la madre y feto. Es necesario concientizar a la poblacion
obstétrica que estas infecciones y que de alguna u otra forma pueden ser controladas, realizando
el debido seguimiento, identificando y mejorando los habitos conductuales que pueden alterar

también todo este proceso de gestacion.
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V. CONCLUSIONES

Se concluyd que los factores personales de habitos higiénicos y hébitos sexuales
mostraron una relacion directa con la aparicién de infecciones del tracto urinario en
gestantes que fueron asistidas en el Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, 2022, debido a
que se contd con un p valor menor a 0.050.

Se concluy6 que los factores demograficos no mostraron una relacion para la aparicién
de infecciones del tracto urinario en las gestantes con ITU que acudieron a una atencion
en el Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, 2022, debido a que se cont6 con la obtencion
de un p valor mayor a 0.050.

Asimismo, se alcanz6 a concluir que entre los factores personales que llegaron a mostrar
relacién con la aparicion de las infecciones del tracto urinario fueron los héabitos
higiénicos y sexuales, la retencion de orina con gran frecuencia, la forma de secado
después de miccionar, miccion después de la relacion sexual, frecuencia de las relaciones
sexuales y la realizacion de una higiene genital de manera previa, asi como de forma
posterior a tener relaciones sexuales, donde todo ello fue consecuencia de haber
alcanzado un p valor inferior a 0.05.
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VI. RECOMENDACIONES

A los profesionales del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, deben disefiar,
implementar y llevar a cabo capacitaciones, talleres y sesiones educativas que estén
dirigidas a las gestantes, cuya finalidad es la concientizacion sobre los factores que
las gestantes son vulnerables, lo cual incrementan el riesgo de padecer infecciones
del tracto urinario, para que estas adopten medidas necesarias en su prevencion.
Trabajar con diversas instituciones gubernamentales como son municipios, para la
creacion de camparias de prevencién y deteccion de infecciones del tracto urinario
dirigido a las gestantes, lo cual forman parte del grupo mas vulnerable en la poblacion
por su condicion.

Trabajar de la mano con el servicio de laboratorio, para que cada consulta de la
gestante, pueda realizar un examen completo de orina, hasta incluso incluir un
examen de proteinuria, para ello es importante que este servicio cuente con los
insumos necesarios para que pueda llevarse a cabo, de esta manera se esta
previniendo de forma precoz, cualquier patologia que la gestante pueda presentar a

futuro, refiriéndola oportunamente al servicio de medicina.
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VIII. ANEXOS

Anexo 1: Instrumento de recoleccion de informacion

AONAL <
o v,
<

Factores demogréficos y personales que se relacionan en la aparicion de

. \‘ infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro de Salud de

Subtanjalla, Ica, 2022

NVERS),
) 04,
ZNoO S

Instrucciones: La finalidad de esta encuesta es Determinar los factores demograficos y personales
que se relacionan en la aparicion de infecciones del tracto urinario en gestantes del Centro de
Salud de Subtanjalla, Ica, Pert, 2022.
Factores demogréficos

1. Edad:__

2. Estado civil

a) Soltera

b) Casada

¢) Conviviente

3. Grado de Instruccion:

a) Primaria

b) Secundaria

¢) Superior Técnico

d) Superior Universitario

e) Sin instruccion

4. Ocupacion:

a) Ama de casa

b) Estudiante

c) Empleada de sector publico

d) Empleada de sector privado

e) Independiente

5. Su ingreso econdémico:

a) Menor as/ 1000

b) Entre s/ 1000 a s/ 2000

c) Mayor as/ 2000
Factores personales:
Hébitos de hidratacion

1. ¢Cuantos litros de agua consume aproximadamente al dia?

a) 1Lt

b) 2Lt

c) Masde2 Lt
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Habitos higiénicos

1.
a)
b)
2.
a)
b)
3.
a)
b)
c)
d)
4.
a)
b)
5.
a)
b)
c)
d)
6.
a)
b)
7.
a)
b)

¢Qué material de ropa interior usa?
Algodon

Sintético

Su ropa interior es:

Ajustada

Holgada

Cada cuanto cambia su ropa interior
Diario

Interdiario

2 veces por semana

Semanal

¢ Retiene con frecuencia la orina?

Si

No

Con que frecuencia realiza su aseo intimo
Mas de 1 vez al dia

Diario

2 Veces por semana

Semanal

Especificar con que realiza su aseo de genitales externos:
Agua

Jab6n y agua

Después de miccionar/orinar, ;Como se seca?
De adelante hacia atras (ano)

De atras (ano) hacia adelante

Habitos sexuales

1.
a)
b)
2.
a)
b)
c)
3.
a)
b)

Actualmente cuenta con pareja sexual

Si

No

¢Qué tipo de relaciones sexuales practica?

Via vaginal

Via Anal

Via Oral

¢Con qué frecuencia practica relaciones sexuales?
Diario

Inter diario
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c) Una vez por semana
d) Una vez al mes
4. Después de tener relaciones sexuales, Ud. va a miccionar/orinar
a) Si
b) No
5. Se realiza higiene genital antes y después de tener relaciones sexuales
a) Si
b) No
Infecciones del tracto urinario
1. Tipo de ITU reflejada en los examenes de Orina
a) Bacteriuria Sintomatica

b) Bacteriuria Asintomaética
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Anexo 2: Consentimiento informado
UNIVERSIDAD NACIONAL ""SAN LUIS GONZAGA™" DE ICA
FACULTAD DE OBSTETRICIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo ., con direccion

en , con DNI

autorizo y acepto participar en el estudio titulado: Factores

demogréficos y personales que se relacionan en la aparicion de infecciones del tracto urinario en
gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, 2022. Cuyo objetivo es Determinar los factores
demogréficos y personales que se relacionan en la aparicion de infecciones del tracto urinario en

gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Pert, 2022.

Estoy enterada acerca del proposito del estudio y acepto que los resultados sean utilizados para

fines cientificos.

Atentamente
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Anexo 3: Matriz de consistencia

Problemas de | Objetivos de | Hipotesis de | Variables Dimensiones | Indicadores Instrumento
investigacion investigacion investigacion
Problema general: | Objetivo general: Hipotesis general: Edad Tipo de
¢Cuales son los factores . . ., . . .,
_ Determinar los factores | Existe relacion Estado civil investigacion:

demograficos y - P

demograficos y | significativa de los i ., i
personales  que  se _ Factores Factores Grado de instruccion Observacional,

personales que  se|factores demograficos - - .
relacionan  en la _ demograficos | demograficos , prospectivo y

o _ _ relacionan  en  lajy personales con la Ocupacion
aparicion de infecciones aparicion de infecciones | aparicion de transversal
ici i i ici -

del tracto urinario en . ) ) Ingreso economico Nivel d

del tracto urinario en |infecciones del tracto Ivel de

gestantes del Centro de
Salud de Subtanjalla,
Ica, Peru, 2022?

Problemas especificos:

¢Cuales son los factores
demograficos que se

relacionan en la
aparicion de infecciones
del tracto urinario en

gestantes del Centro de

gestantes del Centro de
Salud de Subtanjalla,
Ica, Pert, 2022

Objetivos especificos:
Determinar los factores
demograficos que se
relacionan en la
aparicion de infecciones
del tracto urinario en

gestantes del Centro de

urinario en gestantes
del Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Peru,
2022.

Hipotesis especificas:

Existe relacion
significativa entre los
factores demograficos
de estado civil y grado
de instrucciéon con la

aparicion de

Variable 1:
Factores
demogréficos y

personales

Habitos  de|Litros de agua consumidos
hidratacion durante el dia

Habitos Tipo de ropa interior que usa
higiénicos

Ajuste de su ropa interior

investigacion:
Nivel relacional
Disefio de la
investigacion:

Disefio no

experimental
Poblacion y muestra

Poblacion: 42 gestantes
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Salud de Subtanjalla,
Ica, Perd, 2022?

¢ Cuales son los factores
personales que se
relacionan en la
aparicion de infecciones
del tracto urinario en
gestantes del Centro de
Salud de Subtanjalla,
Ica, Peru, 2022?

Salud de Subtanjalla,
Ica, Pert, 2022

Determinar los factores
personales que  se
relacionan en la
aparicion de infecciones
del tracto urinario en
gestantes del Centro de
Salud de Subtanjalla,
Ica, Peru, 2022.

infecciones del tracto
urinario en gestantes
del Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Peru,
2022.

Existe relacion
significativa entre los
factores personales de
habitos de hidratacion,
habitos higiénicos vy
habitos sexuales con la
aparicion de
infecciones del tracto
urinario en gestantes
del Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Peru,

2022.

Factores
Personales

Frecuencia con que cambia

su ropa interior

Retencidn de orina
Frecuencia del aseo intimo
Higiene genital

Forma de secado después de

miccionar

Habitos

sexuales

Pareja sexual

Practica sexual

Frecuencia de relaciones
sexuales
Miccion después de

relaciones sexuales

Higiene antes y después de

relaciones sexuales

Muestra: 42 gestantes
Tipo de muestra

no probabilistico

intencional

Técnica de recoleccion

de datos
Encuesta
Instrumento

Cuestionario
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Variable 2: | Infecciones Tipo de | Bacteriuria Sintomatica
Infecciones del | del tracto | infeccion . . "

Bacteriuria Asintomatica
tracto urinario | urinario (ITU) | urinaria

(ITU)

Fuente: Elaboracion propia
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Operacionalizacion de variables

Variable Definicion Variables Dimensiones | Indicadores |Tipo de | Escala de | Instrumento | Valor final
conceptual Variable medicion
Edad Cuantitativa | Razon Nro de afios
Estado civil | Cualitativa | Nominal Soltera
Casada
Conviviente
Grado de | Cualitativa | Ordinal Primaria
instruccioén )
Secundaria
Estos factores | Factores Factores Superior Técnico
. llegan a permitir | demograficos | demogréaficos ] o
Variable 1: Superior Universitario
gque se  pueda
Factores . »
- identificar de forma Sin Instruccion
demograficos|
y personales significativa a la Ocupacion Cualitativa | Nominal Ama de casa
totalidad de las
Estudiante

caracteristicas que
representan a una
persona,

entendiendo  que

Empleada de sector publico

Empleada de sector privado
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estas pueden ser
determinantes que
incidan
directamente sobre
la calidad de vida
de un individuo
(12).

Ingreso

economico

Cuantitativa

Razén

Habitos
hidratacion

de

Litros de agua
consumidos

durante el dia

Cuantitativa

Razén

Tipo de ropa
interior que

usa

Cualitativa

Nominal

Ajuste de su

ropa interior

Cualitativa

Nominal

Frecuencia
con que
cambia su

ropa interior

Cuantitativa

Razén

Cuestionario

Independiente

Menor a s/1.000

Entre s/1.000 a s/2.000

Mayor a s/2.000

1lts

2lts

Mas de 2Its

Algodon

Sintético

Ajustada

Holgada

Diario
Interdiario
2 Veces por semana

Semanal
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Factores

Personales

Habitos
higiénicos

Retencion de

orina

Cualitativa

Nominal

Si

No

Frecuencia
del aseo

intimo

Cuantitativa

Razén

Mas de 1 vez al dia
Diario
2 veces por semana

Semanal

Higiene

genital

Cualitativa

Nominal

Agua

Aguay jabdn

Forma de
secado
después  de

miccionar

Cualitativa

Nominal

Adelante hacia atras(ano)

Atrés (ano) hacia adelante

Pareja sexual

Cualitativa

Nominal

Si

No

Practica

sexual

Cualitativa

Nominal

Via vaginal
Via anal

Via oral
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Habitos

sexuales

Frecuencia de
relaciones

sexuales

Cuantitativa

Razén

Miccién
después  de
relaciones

sexuales

Cualitativa

Nominal

Diaria
Interdiario
Una vez por semana

Una vez al mes

Higiene antes
y después de
relaciones

sexuales

Cualitativa

Nominal

Si

No

Variable 2
Infecciones
del tracto
urinario
(ITV)

Las infecciones del
tracto urinario son
consideradas como
un proceso
infeccioso sobre el
cual ha proliferado
la infeccion o
invasion de las

bacterias, respecto

Infecciones
del tracto

urinario

Tipo
infeccion

urinaria

de

Tipo de
infeccion

urinaria

Cualitativa

Nominal

Si

No

Infeccidn urinaria asintomatica

Infeccidn urinaria sintomatica
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al tracto urinario,
generando
repercusiones
maternas y fetales
(12).

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 4: Juicio de expertos

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA"
FACULTAD DE OBSTETRICIA
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): M@Mﬁ@g’_&

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinién sobre el
instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacién
titulado:

Marque con una (X) en $I o NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS Si(1) | NO(0) OBSERVACIONES

1. El instrumento recoge Iinformacién que
permite dar respuesta al problema de :
investigacion e
2.- La estructura del instrumento es adecuado X
3.- Los items del instrumento responde a la .
operacionalizacion de la variable >

4.- La secuencia presentada facilita el desarrollo X

del instry
5.- Los ftems son claros y entendibles X
6.- El nimero de items es adecuado para su 5%
aplicacién
SUGERENCIAS:

e BERY
Ay
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UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
FACULTAD DE OBSTETRICIA
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado Juez experto (a): ﬂg @(w ﬂ:}al‘: (Zom /‘mm‘:@

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinidn sobre el
Instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion
titulado:

Margque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS Si(1) | NO(0) OBSERVACIONES

1. El instrumento recoge informacién que

permite dar respuesta al problema de 174

investigacion

2.- La estructura del instrumento es adecuado [t
3.- Los items del instrumento responde a la

operacionalizacién de la variable v

v

V

v

4.- La secuencia presentada facilita el desarrollo
del instrumento

5.- Los ftems son claros y entendibles

6. El nimero de items es adecuado para su
aplicacién

SUGERENCIAS:
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UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA"
FACULTAD DE OBSTETRICIA
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA
ESCALA DE CALIFICACION
PARA EL JUEZ EXPERTO

eummm:mm(a):ﬂgg Eun LtSSETEE HJAMAN juL\

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar su opinién sobre el
instrumento de recoleccién de datos que se adjunta correspondiente al proyecto de investigacion
titulado:

Marque con una (X) en S! 0 NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS Si(1) | NO (0) OBSERVACIONES
1. El instrumento recoge informacion que
permite dar respuesta al problema de /
investigacion
2.- La estructura del instrumento es adecuado v
3.- los items del instrumento responde a la |
operacionalizacién de la variable v
v
o

4.- La secuencia presentada facilita el desarrollo
del instri

5.- Los items son claros y entendibles

6.- El nimero de items es adecuado para su
aplicacién

SUGERENCIAS:

Nwﬁl% DEL JUEZ EXPERTO
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Anexo 5: Autorizacion del establecimiento de salud

SOLICITO: Autorizacion para trabajo de investigacion a
realizar.

DIRECTORA DEL CENTRO DE SALUD DE SUBTANJALLA:

DRA. CAMPOS ZEVALLOS ROSA MERCEDES

Yo, ESPINOZA VASQUEZ DANITZA ISABEL egresada de la Facultad de
Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga" con DNI N°® 70346054
domiciliada en Calle Sebastian Barranca 535, Celular 924536053, Email:
250isabel@gmail.com. Con el debido respete me presento y expongo:

Que vengo realizando mi proyecto de investigacion titulado: “Factores
demogréficos y personales que se relacionan en la aparicién de infecciones del tracto
urinario en gestantes del Centro de Salud de Subtanjalla, Ica, Perd, 2022." En la
“Universidad Nacional San Luis Gonzaga® y siendo requisito indispensable recolectar
los datos necesarios en el Centro de Salud de Subtanjalla a través de encuestas a las
gestantes atendidas.

En tal sentido me dirijo a usted para solicitar su autorizacion para ejecutar el
proyecto de investigacion en la institucion que dignamente usted dirige.

En espera de su aprobacién, me despido de usted.

Atentamente;

Ica, 18 de Noviembre 2022

TERIO DE SALUD
ML D DE SALUD ICA

MPOS ZEVALLOS
Ro&%-&:ﬁu JANO C M P 34585

uez Danitza Isabel
DNI: 70346054

Directora del Centre de Salud de Subtanjalla
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Anexo 6: Figuras

Figura 1: Porcentaje de los factores demogréficos de las gestantes atendidas en el Centro de Salud
de Subtanjalla, Ica, Per, 2022.

0.0 10.0 20.0 30.0 40.0 50.0 60.0
14219af0s | mmom
(%]
w
2 20 a 28 afios F
o
w
2938 afios |J—
=
s 4
8 casada L
<
'—
(%]
ekt conviviente F
primaria H
o
< .
2 secundaria | —
o<
<
-
S superior tecnico -
(%]
w
superior universitario E
ama de casa —
% estudiante ‘
O
§ empleada del sector publico ﬂ
0
© empleada del sector privado ?
independiente .ﬁ
o menor de S/ 1000 -
o <
0=
o) entre /1000 a s/2000 —
(G4
e
o mayor de s/2000 “

M Bacteriuria sintomatica M Bacteriuria asintomatica

Fuente. Elaboracion propia, Base de datos SPSS, 2022.
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Figura 2: Porcentaje de los habitos de hidratacion de las gestantes atendidas en el Centro de Salud
de Subtanjalla, Ica, Pera, 2022.
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Figura 3: Porcentaje de los habitos de higiene de las gestantes atendidas en el Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Pera, 2022.
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Figura 4: Porcentaje de los habitos sexuales de las gestantes atendidas en el Centro de Salud de
Subtanjalla, Ica, Pera, 2022.
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Anexo 7: Evidencias Fotograficas

64



65



66



67



68



69



70



Anexo 8: Prueba de normalidad Kolmogorov Smirnov

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico al Sig.
Factores demograficos y personales ,207 182 ,000
Infeccidn del tracto urinario 492 182 ,000

Los resultados indican que las dos variables factores y infeccion de tracto urinario poseen resultados de
significancia inferiores al nivel de significancia de 0,05. Ello indica que sus datos no provienen de una
distribucion normal. Por lo cual se debe utilizar la prueba no paramétrica de Chi cuadrada para evaluar cada

hipétesis de investigacion
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