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RESUMEN:

Objetivo: Explorar factores de riesgo asociados a infecciones vaginales y Lesiones Intraepiteliales
Escamosas de Cuello Uterino (LEICU) en estudiantes universitarias de Medellin-Colombia.

Materiales y métodos: Estudio observacional analitico transversal con una muestra a conveniencia de
176 estudiantes del area de la salud. Los datos se obtuvieron mediante encuesta anénima que incluyé
variables demogréficas, clinicas, académicas y de habitos sexuales. Se realiz6 toma de muestra por
medio de citologia cérvico uterina y Gram-Directo de flujo vaginal. Se exploré la asociacién estadistica
de la presencia de IV o LEICU con variables de interés a través de la Odds Ratio (OR) y su intervalo de
confianza de 95% (1C95%). Se asumio asociacion estadistica con p<0,05.

Resultados: Se encontr6 ASCUS en el 9,1%; LEICU de bajo grado en el 4,5%, e infecciones vaginales
en el 30.7% de las participantes, siendo la vaginosis bacteriana la infeccibn mas comun. Ademas los
antecedentes previos de VPH tienen asociaciéon estadistica con el ASCUS OR=36,69 IC 95% (3,56-
378,15) y con las vaginosis por Gardnerella OR=10,57 IC 95%(1,07-104,64), mientras que las
infecciones urinarias tuvieron asociacion estadistica con la candidiasis OR=4,46 IC 95% (1,21-16,5).
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Conclusiones: Los hallazgos encontrados pueden servir como informacion descriptiva acerca de la
frecuencia de IV y LEICU en poblaciones universitarias para continuar o mejorar programas de
promocion y prevencion de la salud sexual y reproductiva, en poblaciones jovenes.

Palabras clave: Papillomavirus Humano; Vaginitis por Trichomonas; Candidiasis Vulvovaginal;
Gardnerella vaginalis; Lesiones Intraepiteliales Escamosas de Cuello Uterino.

ABSTRACT:

Objective: To explore the risk factors associated with vaginal infections and squamous intraepithelial
lesions of the cervix in university students in Medellin, Colombia.

Materials and methods: Cross-sectional study; a convenience sample of 176 students from the health
care field were included. Data were obtained through an anonymous survey that included demographic,
clinical, and academic variables, as well as those pertaining to sexual habits. Cervical cytology and
direct gram stain of vaginal fluid were taken. The statistical association for vaginal infections and
squamous intraepithelial lesions of the cervix was explored through the odds ratio and the 95%
confidence intervals (95% CI). A p value <0.05 was considered statistically significant.

Results: Atypical squamous cells of undetermined significance (ASCUS) was found in 9.1% of
participants; low-grade cervical squamous intraepithelial lesions in 4.5%, and vaginal infections in
30.7%; bacterial vaginosis was the most common infection. Previous history of HPV has a statistical
association with ASCUS OR = 36.69 95% CI (3.56-378.15) and vaginosis by Gardnerella OR = 10.57 ClI
95% (1.07-104.64), whereas urinary infections had a statistical association for candidiasis OR = 4.46 CI
95% (1.21-16.5).

Conclusions: Our findings can be used as descriptive information regarding the frequency of vaginal
infections and squamous intraepithelial lesions of the cervix in university populations, to continue or
improve programs for the promotion and prevention of sexual and reproductive health in young
populations.

Keywords: Human papillomavirus; Trichomonas Vaginitis; Candidiasis; Vulvovaginal; Gardnerella
vaginalis; Squamous Intraepithelial Lesions of the Cervix

INTRODUCCION

Las Infecciones Vaginales (IV) son una alteracion de las condiciones normales del
aparato genital femenino, su origen es multifactorial y se caracterizan clinicamente por
cambios en el volumen del flujo vaginal, cambios en el olor, irritacién y prurito ™ las
alteraciones de las condiciones normales de la vagina se ven favorecidas por diversos
factores entre los cuales cabe destacar: deficiente higiene génito-anal, nueva o
multiples parejas sexuales, independiente del nimero de coitos, bafios en piscinas y
tinas, embarazo, diabetes, parasitosis, incontinencia urinaria o fecal, estrés,
malformaciones congénitas del tracto genital, uso frecuente de antibiéticos, hormonas,
preparaciones contraceptivas de uso oral o tdpico, medicacion vaginal, deficiencia
inmunoldgica, uso ropa ajustada, consumo de cigarrillo, presencia de anticuerpos
para Herpes Virus simplex 2 (HSV2) y cambios en la flora microbiana normal como la
perdida de la produccién de H,O, de los lactobacilos ¢,

Las IV afectan del 20 al 62% de las mujeres en edad reproductiva**™® y alrededor
del 20% son resultado de alteraciones por medicamentos como antibiéticos “¥ o el
uso métodos de planificacion familiar “®. Entre un 24 y un 37% de las IV son
H?gggmitidas sexualmente y un 21,5 a un 54,4% 9 afectan a las mujeres gestantes
En estudiantes universitarias la frecuencia de infecciones vaginales por Candida sp.
varia entre el 20 al 45% segUn reportes internacionales ‘' para Colombia las
publicaciones de este tipo de estudio son muy pocas, y sélo se han realizado estudios
en poblaciones carcelarias®?, trabajadoras sexuales“® y mujeres que consultan por
alteraciones en el flujo vaginal, encontrando que el 90% de las infecciones son de
origen bacteriano y las restantes flingicas o por protozoos ¢,
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La literatura reporta que en mujeres jovenes la frecuencia de infeccion con el virus de
papiloma humano (VPH) es alta, hasta un 50 % de las mujeres adolescentes y adultas
jovenes adquieren la infeccidon por el VPH en los primeros 4-5 afios de tener una vida
sexual activa un 25% de estas desarrollan lesiones escamosas epiteliales de bajo
grado(.ZS)Sin embargo, en estas mujeres jovenes el 90 %-95 % de las infecciones curan
solas*™”.

El objetivo de este estudio fue explorar algunos factores de riesgo asociados a
infecciones vaginales y Lesiones Intraepiteliales Escamosas de Cuello Uterino
(LEICU) en estudiantes universitarias de Medellin-Colombia.

MATERIALES Y METODOS
Disefio del estudio y poblacion incluida

Se realizd6 un estudio observacional analitico transversal con una muestra a
conveniencia de 176 estudiantes del area de la salud con edad mayor o igual a 18
aflos de una universidad de la ciudad de Medellin, quienes accedieron
voluntariamente a participar en el estudio para realizarse citologia vaginal y Gram-
Directo de flujo vaginal. Se consideraron los siguientes criterios de exclusion:

Haber tenido relaciones sexuales con penetracion o manifestar el uso de duchas
vaginales en las 48 horas previas a la realizacion de la citologia y Gram-Directo de
flujo vaginal, quienes al momento del examen presentaron sangrado menstrual,
guienes manifestaron no haber tenido relaciones sexuales con penetracion en su vida,
mujeres en periodo de gestacion, sin afiliacion al Sistema General de Seguridad
Social en Salud de Colombia, quienes segun criterio del investigador principal no
pudieran realizarse el examen y quienes se rehusaron a firmar el consentimiento
informado.

Recoleccion de lainformacion.

Se aplicé una encuesta anénima que incluyé variables demogréaficas y académicas
(edad, estrato socioeconomico, estado civil y semestre académico que cursaban);
clinicas (antecedentes ginecobstétricos y patologicos; uso de anticonceptivos, uso
regular de duchas vaginales) asi como variables relacionadas con habitos sexuales
como uso de preservativo, frecuencia de relaciones sexuales y numero de
compafieros sexuales en el Ultimo semestre. Posterior a esto, a las estudiantes se les
tomd la muestra por medio de citologia cérvico uterina y Gram-Directo de flujo vaginal
por estudiantes del programa de Histocitotecnologia de Ultimo semestre de la
Institucién Universitaria Tecnologico de Antioquia quienes fueron capacitadas y
supervisadas por profesionales en el area para tal fin. Todas las muestras fueron
leidas por bacteridlogos e histocitotecnologos certificados y el 10% de las muestras
positivas para (LEICU), se enviaron a control por patologo para su confirmacion.

Analisis estadistico

La informacion fue procesada y analizada en el programa SPSS® version 17.0 (SPSS
Inc; Chicago, lllinois, USA); licencia amparada por la Universidad Pontificia
Bolivariana (UPB). Para el analisis estadistico se hizo una descripcion de las variables
cuantitativas y cualitativas. Las variables tomadas a nivel nominal se presentan con
medidas de frecuencia absoluta y relativa; a las variables medidas a nivel de razén se
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le aplicé la prueba de Kolmogorov-Smirnov, la cual arrojé un valor p<0,0001 vy, en tal
sentido, se presentan en los resultados con sus valores minimo y maximo, mediana y
Rango Intercuartilico (RIC).

Se exploro la asociacion estadistica de la presencia de IV o LEICU con variables de
interés a través de la Odds Ratio (OR) y su intervalo de confianza de 95% (IC95%).
Se asumid asociacion estadistica con p<0,05.

Aspectos éticos

Se solicité la firma del consentimiento informado de las participantes previo a su
ingreso a la investigacion. Se respetaron los principios éticos fundamentales, la
informacion se manejo con absoluta confidencialidad y reserva, y se conté con la
aprobacion del Comité de Etica en Investigacion.

Las estudiantes que presentaron resultados positivos para IV y/o LEICU en las
pruebas de laboratorio fueron remitidas a consulta médica a la Entidad de Salud a la
cual pertenecian.

RESULTADOS
Caracteristicas sociodemogréaficas y académicas

La edad mediana de las estudiantes fue 20 afios, con RIC (19-24); el 91,9% son de
estratos socioecondémicos bajos (uno, dos o tres); 146 estudiantes (83,0%) estaban
solteras al momento de la encuesta, 17 en unién libre (9,7%) y 10 casadas (5,5%). El
72,4% cursaban hasta el cuarto semestre.

Se encontré6 que el uso de duchas vaginales no es un habito frecuente en las
encuestadas ya que solo 35 mujeres (19,9%) dijeron haberlas usado al menos una
vez en su vida, 6 (3,4%) lo hicieron en el Ultimo mes y 4 (2,3%) en la dltima semana.
Con relacion al uso de anticonceptivos, se observé que 109 estudiantes (61,9%) los
usaron en los ultimos seis meses, el método anticonceptivo oral fue el mas comun con
un 29,5%; seguido de cualquiera de los inyectables con un 25%. Del total de las
encuestadas, se encontré6 que 125 (71,0%) reportaron tener un comparfero sexual
activo; la mediana de edad de inicio de relaciones sexuales fue de 17 afos, con RIC
(15-18) y, menos de la mitad de la muestra (45,5%) manifestd el uso regular de
preservativo. La frecuencia de relaciones sexuales con penetracion se presenta en la
gréafica uno.
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Gréfico 1. Frecuencia de relaciones sexuales con penetracién en la dltima semana, el
altimo mes, los dltimos seis meses y el dltimo afio.

34,7%

Semana Mes Seis meses Afo

Con relacion a los antecedentes ginecobstétricos se observd que 33 estudiantes
(18,8%) han tenido al menos un embarazo, de las cuales 14 (42,4%) abortaron; 5
mujeres manifestaron haber tenido infecciones de transmisién sexuales, de las
cuales, 4 fueron por Virus del Papiloma Humano (VPH) y 1 por Trichomonas. Cuando
se indago por la presencia de infecciones del aparato genitourinario durante el mes
previo a la recoleccion de la informacion, se encontré que 26 mujeres dijeron haber
tenido una infeccién vaginal, lo que representa el 14,8%, mientras que 13 (7,4%)
reportaron una infeccién urinaria.

Signos y sintomas observados en los examenes.

En lo que se refiere a los sintomas manifestados por las participantes durante el
examen, se encontrd0 que 24 (13,6%) refirieron prurito, 4 (2,3%) dispareunia y 2
(1,1%) dolor pélvico.

Al examen macroscopico se observaron 24 cuellos erosionados que corresponden al
13,6%; el mismo porcentaje tenian flujo grumoso, tres (1,7%) mucopurulento y solo
una, flujo de color café; hubo presencia de ectropion cervical en 34 mujeres (19,3%),
cuello congestivo en ocho (4,5%). En 3 pacientes se encontraron quistes y en 2
condilomas.

Infecciones vaginales y Lesiones Escamosas intraepiteliales.

Tras realizar el Gram y Directo de flujo se encontraron 54 resultados positivos para
infecciones vaginales (30,7%), de los cuales 34 (63,0%) correspondieron a vaginosis
bacteriana, mientras que 20 (37,0%) fueron positivas para vaginitis por Candida sp.

Las células escamosas atipicas de significado indeterminado (ASCUS) se
encontraron en 16 estudiantes (9,1%); las LEICU de bajo grado en ocho (4,5%), las
LEICU por VPH en dos y las de alto grado y el ASC-H solo en una. No hubo casos de
adenocarcinomas.
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Factores asociados con IV o LEICU

Al explorar la asociacion estadistica entre las variables de interés con la presencia de
IV o LEICU en los examenes practicados se encontré que tener menos de 30 afios
tiene asociacién estadistica como factor de proteccion para LEICU de bajo grado
OR=0,13 IC 95% (0,02-0,76). Los antecedentes previos de VPH tienen asociacion
estadistica como factores de riesgo para el ASCUS OR=36,69 IC 95% (3,56-378,15) y
para las vaginosis por Gardnerella OR=10,57 IC 95%(1,07-104,64), mientras que las
infecciones urinarias se tuvieron asociacion estadistica como factor de riesgo para la
candidiasis OR=4,46 IC 95% (1,21-16,5).

DISCUSION

En el presente estudio se observo que mas de la mitad de las participantes no usa de
manera frecuente el preservativo como método de prevencion de infecciones de
transmision sexual, situacion coherente con lo reportado en la literatura, donde se
encuentra que el 23% de las participantes en un estudio realizado en la ciudad de
Medellin con poblacion similar, nunca utiliza conddén cuando tiene relaciones
ocasionales®, similar a lo observado en Iztacala-México donde el 45% de las
estudiantes universitarias encuestadas, manifestdé que no utilizaban condén en todas
sus relaciones sexuales®, y lo reportado por una investigacion realizada en Asturias-
Espafia en la cual el 34% de las estudiantes universitarias, reconocieron no utilizar
preservativo®®),

En relacion con el nimero de parejas sexuales los datos encontrados son similares a
los reportados en una poblacion universitaria en Bogota donde se reportd que el
61.8% de las participantes referian un sélo compariero®”, cifra similar a lo reportada
por la Universidad del Rosario de Colombia en el afio 2005, donde un 74% de las
participantes manifestaron haber tenido menos de tres parejas sexuales desde el
inicio de su vida sexual®®, similitudes probablemente ligadas a aspectos culturares y
gue pudieran tener relacion con la edad promedio de inicio de relaciones sexuales en
el pais.

Respecto al uso de anticonceptivos se observo que el 61,9% de las estudiantes los
usaron en los ultimos seis meses, datos inferiores a los encontrados en otras
investigaciones realizadas en el pais con poblaciones similares, en las cuales se
encontraron cifras del 82%“" y 88%“® en estudiantes universitarias de Bogota. El
presente estudio encontré que el uso de anticonceptivos orales fue mas comun con
un 29,5%; seguido de los inyectables con un 25%; cifras similares a lo reportadas en
una investigacion realizada en una universidad de Bogota en 2010” pero que difiere
de los datos de otra investigacion de la misma ciudad en 2006, donde se encontrd
gue el 44.8% de las universitarias encuestadas manifesto el uso de los anovulatorios
orales, el 18,8%, el uso de anticonceptivos inyectables y 31.4% el uso de condén®.
Dichas diferencias podrian obedecer a que los anticonceptivos orales son el método
hormonal de autoadministracion de eleccion en la mayoria de las mujeres en
Colombia debido principalmente a la ausencia de asesoria médica al respecto y a su
comercializacién como medicamentos de venta libre®%32),

Con relacion a los antecedentes ginecobstétricos, se encontro que el 18,8% de la
poblacién ha tenido al menos un embarazo, de las cuales el 42,4% abortaron,
situacion que difiere con lo reportado por una investigacién realizada en la
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Universidad Industrial de Santander donde reportaron antecedentes de embarazo en
un 8% de las estudiantes encuestadas®®, dicha diferencia se debe a que el
porcentaje de adolescentes alguna vez embarazadas entre el 2005 y el 2010 del
departamento de Antioquia es mayor que en Santander, siendo los resultados del
presente estudio similares a los encontrados en Antioquia (19,8%), y cercanos al
porcentaje Nacional (19.5%)%%.

El 13.6% de las citologias realizadas tuvieron resultados con anormalidades, estos
hallazgos son similares a los obtenidos en un grupo de estudiantes universitarias de
la ciudad de Popayan donde se encontré una prevalencia de alteraciones citolégicas
del 10% @Y pero que difieren de lo reportado en una investigacion realizada en la
Universidad Industrial de Santander donde obtuvieron un 33% de resultados
anormales®, lo cual posiblemente pudiera estar relacionado con diferencias en las
técnicas de muestreo empleadas, asi como con caracteristicas propias de las mujeres
incluidas en ambos estudios como edad, variables bioldgicas y condiciones
demograficas de las participantes de los dos estudios.

La infeccién vaginal mas comun fue la vaginosis bacteriana, presente en el 29,5% de
las estudiantes, mientras que el 11,4% fueron positivas para vaginitis por Candida sp.
resultados analogos a los reportados en la literatura cientifica'*”?>®. Respecto al
ASCUS, las cifras encontradas son similares a las reportadas por Bravo 5% @V,
Mount 9.7%%® y Mangan 4.1%®", sin embargo, es de consenso que la prevalencia de
ASCUS y de lesiones de bajo grado en adolescentes y mujeres jovenes es
significativamente elevada y, que la mayoria se encuentran relacionadas con infeccién
por VPH®®),

Los hallazgos relacionados con LEICU presentan baja prevalencia en este tipo de
poblacion, resultados semejantes a los reportados en la literatura y que pueden
explicarse con el factor protector asociado a la edad que se encontré en el presente
estudio y que es similar a los reportes de la literatura®°23:26:33-37)

Investigaciones realizadas en poblaciones universitarias de Latinoamérica revelan que
las estudiantes tienen pocos conocimientos acerca de las infecciones de transmision
sexual, por ejemplo una investigacion realizada en una institucion Universitaria de
Medellin, encontré que el 69,9% de los encuestados desconocen como se adquiere o
transmite el VPH y el 84,9% no sabe cudles enfermedades causa dicho virus®“?, otra
investigacion realizada en Méjico encontré que el 63% de los encuestados
desc?ﬂ?cen las manifestaciones clinicas de las infecciones de transmision sexual y el
VPH "%,

Aungue la presente investigacion no indagé acerca del conocimiento de las
estudiantes sobre las infecciones de transmision sexual, se considera importante el
estudio de la prevalencia de infecciones vaginales y por VPH en este tipo de
poblacién y la correlacion con el conocimiento acerca de estas infecciones y su
prevencion, con el fin de establecer medidas de promocidn y prevencion en relacion a
estas manifestaciones. Segun la literatura el desconocimiento pone en riesgo a este
tipo de poblaciones de contraer infecciones, es por ello que es necesario otorgar
mayor importancia a la educacion sexual de los universitarios y concientizarlos sobre
las repercusiones que conllevan las infecciones de este tipo.

Los autores consideran importante la intervencién, control y conocimiento de la
frecuencia de infecciones vaginales en esta poblacién ya que se encontr6 que la edad
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promedio de inicio de relaciones sexuales en mujeres es a los 17 afos; datos
similares a los obtenidos en otras investigaciones “*2® y que coincide con la edad
promedio de ingreso a las instituciones de educacién superior en Colombia®?, motivo
por el cual el abordaje oportuno y correcto sobre esta poblacion en cuanto a temas de
educacion sexual puede favorecer de manera positiva la prevencion de infecciones.

LIMITACIONES.

Dado que se trabajo con una muestra a conveniencia y que no se puede garantizar la
antecedencia de los factores de riesgo debido a la temporalidad del estudio, no es
posible hacer inferencias, en tal sentido, los hallazgos sobre factores de riesgo o
proteccién deben interpretarse como asociaciones estadisticas, mas no como
asociaciones de tipo causal.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Las anormalidades en los resultados del estudio de flujo vaginal y citologia vaginal se
asocian principalmente a microorganismos y presencia de anormalidades de células
escamosas. Los hallazgos encontrados pueden servir como informacién descriptiva
acerca de la frecuencia de IV y LEICU en poblaciones universitarias para realizar
seguimientos que permitan implementar, continuar o mejorar programas de promocion
de la salud sexual y reproductiva, prevencién, deteccion y tratamiento de
enfermedades cervico-uterinas en poblaciones jévenes.

La citologia cérvico-uterina es una prueba de tamizaje, por lo que se recomienda
realizar otros estudios en los que se realicen pruebas diagnésticas diferentes que
evallen la especificidad de las mismas para la deteccion de cancer y que permitan
relacionar otros factores con dicho evento.
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