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RESOLUCION DECANAL N* 443-2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 11 de junio del 2025
VISTOS
El Expediente N° 2025-4149 en el cual solicita fecha y hora para Sustentacion de
Tesis y el Dictamen de Aprobacion, emitido por el Jurado Evaluador del trabajo de investigacion
litulado: FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES RELACIONADOS A
INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN GESTANTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD

VALLECITO 2024

CONSIDERANDO:

Que, es necesario dar cumplimiento a la Ley 30220, al Estatuto Universitario y al
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad y de la Facultad de Ciencias de la Salud. para la
fijacién de fecha y hora para la sustentacién de tesis

En uso de las atribuciones conferidas a la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud y, estando al informe de la Comisién de Grados y Titulos de la Facultad

SE RESUELVE
PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacion de Tesis para optar el Titulo

Profesional de: de OBSTETRA del (la) bachiller HUICHI OLIVA GLICELY LOURDES habiéndose
designado por sorteo a los siguientes docentes;

+  Presidente : Dra, ELIZABETH VARGAS ONOFRE

* ler. Miembro Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
+  2do. Miembro : Dra, SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO

+  Asesor (a) - Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

SEGUNDO: Fijar la programacién de Sustentacion de Tesis para el

DIA - MIERCOLES 18 DE JUNIO DEL 2025
HORA : 11:00 HORAS
LOCAL : SALON DE GRADOS

TERCERO: Realizado la Sustentacién, el Jurado levantard el Acta en el libro
respectivo, donde indicara el resultado obtenido por el Bachiller sustentante

CUARTO: La Direccion de la Escuela Profesional de Obstetricia la Comision de
Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud y el jurado, quedan encargados de dar
cumplimiento a la presente Resolucion

Reglstrese, Comuniquese y Cumplase

! : DECAMNA (8)
DISTRIBUCION » s AR RTAR 1Y PO LA S
Juradion (8}
Irdnrosndo A
Antior to Tews (1)
Arctiyo POE 20051
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RESOLUCION DECANAL N° 192-2025-D-FCS-UANCV

Jullaca, 22 de abril del 2025
VISTOS:
El Informe N° 056-2025-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de Ia Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, de fecha 21 de abi del egresado (a): HUICHI OLIVA GLICELY
LOURDES quien solicita [a aprobacion del Informe Final Titulado: FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS,

CONSIDERANDO:
Que, Ia Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a la Resolucion N* 102-2023-CF-FCS-UANCY y con la aprobacion del informe final por los siguientes
miembros de jurado y asesor:

*  Presidente - Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE

* ler. Miembro Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
+  2do. Miembro Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO

* Asesor (a) . Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Estando en la opinién técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento interno de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud Yy en uso de las
atribuciones que le confiere a Ley Universitaria N® 30220 Ley de Creacion de la UANCY N° 23738 y modificatoria
N® 24661 y el estatuto de la UANCYV, fa Decana de fa Facultad de Ciencias de la Salud

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO .- APROBAR, el INFORME FINAL de INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado (a) HUICHI OLIVA GLICELY LOURDES; para optar el Titulo Profesional de
OBSTETRA : Con la Tesis Titulado : FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES
RELACIONADOS A INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN GESTANTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE
SALUD VALLECITO 2024 correspondiente a la linea de investigacion SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

ARTICULO SEGUNDO - DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de |a Salud y secretaria académica de la facultad de ciencias de |a salud | quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion

Registrese, Comuniquese, Archivese.
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Distribucion: Decanato, EP Obstetrca Humana Madica Archivo
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RESOLUCION DECANAL N* 619 -2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 03 de junio del 2024
VISTOS:
El Informe N* 035-2024-Ul-FCS-UANCV-J emitido por fa Directora de ia Unidad de
Investigacion de la Facuitad de Ciencias de Ia Salud, y [a copia del acta de Registro de la Propuesta de Investigacion
de fecha 27 de mayo de la E P de Obstetricia folio 000042:

CONSIDERANDO:

QUE, EL (LA) EGRESADO (A) HUICHI OLIVA GLICELY LOURDES presentado y
solicitado Ia aprobacion de la propuesta de Investigacidn titulado. FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y
CONDUCTUALES RELACIONADOS A INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN GESTANTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
VALLECITO 2024 CORRESPONDIENTE a la linea de investigacion: SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA:

Que, la Direccién de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a Ia Resolucion N* 102-2023-CF-FCS-UANCV comunico que el Comité de Investigacion pars s
evaluacion de la propuesta de Investigacion estd conformado por los siguientes docentes

+  Presidente - Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
*  ler. Miembro : M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ
*» 2do. Miembro : Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE
Que, la Directora de la Unidad de Investigacién ha emitido la Opinion Técnica N* 167
2024-UANCV-FCS-UI-CI sobre Ia evaluacidn de fa propuesta de investigacon, emibiendo opinidn favorable para que

se emila ia resolucion de aprobacion de la propuesta de investigacion

Estando en opinidn técnica favorable de fa Unidad de Investigacion, en concordancia
con el Reglamento de la Unidad de Investigacidn de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que e conhere
la Ley Unmiversitaria N*® 30220, Ley de Creacidn de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resolucidn de
Institucionalizacion 1287-82- D.L. N°® 739 y el estaluto de la UANCV, ia Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud

SE RESUELVE:

APROBAR, a2 PROPUESTA DE INVESTIGACION, presentado por el (la) egresado{a)
HUICHI OLIVA GLICELY LOURDES. para optar el Titulo Profesional de OBSTETRA: FACTORES
SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES RELACIONADOS A INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN
GESTANTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD VALLECITO 2024

La propuesta de Investigacion debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Regiamento de ia Unidad de Investigacion con fines de oblencién de Grados Académicos y Titulos Profesionales y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de ia Salud

ARTICULO SEGUNDO - RECONOCER, como ASESOR(A) DE LA PROPUESTA DE
INVESTIGACION ai(la) Docente Ordinano{a) de la Facultad de Ciencias de la Salud Dra. SONIA BENITA
FERNANDEZ TAPIA

ARTICULO TERCERO - DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y ta Directora de la Escuela profesional de Obstetricia, quedan encargados
del cumplimiento de la presente Resolucion

Registrese, Comuniquese, Archivese

Distriducién: Cecanaio, EP ENFERMERIA, Secrela ™ J
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El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
6%  ME Publicaciones

17% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para

buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencion y la revise.
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Metadatos Complementarios

FACTORES .\‘()(‘l()l)l?M()(':R/\‘l'l(‘(’)S, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES
RELACIONADOS A INFECCION DE TRACTO URINARIO EN GESTANTES
ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD VALLECITO 2024
Datos de autor
Nombres y apellidos GLICELY LOURDES HUICHI OLIVA
Tipo de documento de identidad | DNI
| Nuamero de documento de identidad | 72478291
| URL de ORCID | https://orcid.org/0009-0003-2310-5008
| Datos de asesor
Nombres y apellidos SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
lipo de documento de identidad | DNI
Niamero de documento de identidad | 01297921
| URL de ORCID . wtps://orcid.org/0000-0003-2232-66353
| Datos del jurado
Presidente del jurado
| Nombres y apellidos ELIZABETH VARGAS ONOFRE
j lNpo de documento | DNI

Numero de documento de identidad | 02064784

Miembro del jurado 1

| MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI

Nombres y apellidos | CATACORA

Tipo de documento DNI
Numero de documento de identidad | 02405808

Miembro del jurado 2

SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ

Nombres y apellidos | MACEDO

Tipo de documento DNI

Nuamero de documento de identidad | 01309221
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Datos de investigacion
Linea de investigacion
Grupo de investigacion

Agencia de financiamiento

Ubicacion geogrifica de la
investigacion

Aflo o rango de ailos en que se
realizd la investigacion

URL de disciplinas OCDE
pe githubao/Peru

hitp ,

CRIS/vocabulanos/ocd

VIgC

CUOI
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Salud Sexual y Reproductiva - P06

No aplica.

Sin financiamiento

Pais: Peru
Departamento: Puno
Provincia: Puno
Distrito: Puno

Coordenadas:
Latitud: -15.8294117
Longitud: -70.020545

"l;!" ! ..“ .""“‘l\.i‘

Junio 2024 — junio 2025

Ciencias médicas, Ciencias de la salud

hitps://purl.org/pe-repo/ocde/ford# 3.00,00

Obstetricia, Ginecologia

hiups//purl.org/pe-repo/ocde/tord# 3.02 .0
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo___ GLICELY LOURDES HUICHI OLIVA _.. Identificado con DNI
Nro. 72478291 en mi condicion de egresado de:

@ Escucla Profesional
C) Programa de Segunda Especialidad,
L) Programa de Maestria o Doctorado

_OBSTETRICIA _

informo que he claborado ¢Vla B Tesis o O Trabajo de Investigacion, T Trabajo Académico
denominada;

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES RELACIONADOS
A INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN GESTANTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE

SALUD VALLECITO 2024

Asesorado por:  Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Es un tema original,

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en ¢l pais o en el extranjero,

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en ¢l trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes

encontradas en medios escritos, digitales o Internet

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo ¢l contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en ¢l documento, asi como de las connotaciones éticas y legales

involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Ciceres Veldsquez y/o la
Administracion Pablica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trubajo final presentado. Lo
sefalado incluye responsabilidad pecuniaria incluido ¢l pago de multas u otros por los dafos y perjuicios

que s¢ ocasionen

Julisca___ 23 de SETIEMBRE del 2025

N
- i
- A—’ | g AR . . 71.
Gm e ) e_mau\.&’ij> (/V,/,{( -
Fitma del Asesor FIRMA (obligatoria) Huella

(obligatoria)

-
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RESUMEN

La tesis factores sociodemograficos y obstétrico de infeccién tracto urinario
gestantes Centro Salud Vallecito 2024, ha sido evaluado bajo el tratamiento
metodoldgico nivel correlacional. Hecha tratamientos metodologicos se hay
detectado la edad de madres gestantes que oscilan de 20 a 32 anos, en la
tabulacion corresponde 42.2%, conviviente 56.7%, ocupacion ama de casa
43.3%, estado socioecondmico bajo 50%. Infeccion tracto urinario también
muestra relacion en el tercer trimestre de gestacion 35.6%, primiparas
44.45%, periodo intergenésico 32.2%, numeros de controles prenatales 6
veces 42,2%.

Retencién de orina existe relacion 51.1%, frecuencia de relaciones sexuales 3
veces a mas 43,3%, limpiezas genitales 37.8%. Infeccion tracto urinario por
bacteria asintomatica 57.8%, 31.1% presenta cistitis, y 11.1% pielonefritis.
Conclusion: los aspectos obstétricos conductuales muestran gestantes que

viabilizan relaciones atendidas Centro Salud Vallecito 2024.

Palabras clave: G estantes y infeccion tracto urinario.
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ABSTRACT

The thesis on sociodemographic and obstetric factors of urinary tract infection
in pregnant women at the Vallecito Health Center 2024 was evaluated using a
correlational methodological approach. Methodological approaches were used
to identify the age of pregnant mothers ranging from 20 to 32 vyears,
corresponding to 42.2%, cohabiting 56.7%, homemaker 43.3%, and low
socioeconomic status 50%. Urinary tract infection is also associated with the
third trimester of pregnancy (35.6%), primiparous women (44.45%),
interpregnancy (32.2%), and the number of prenatal checkups (6 times)
(42.2%).

Urinary retention is associated with 51.1%, frequency of sexual intercourse
(three or more times) (43.3%), and genital hygiene (37.8%). Asymptomatic
bacterial urinary tract infection (UTI) occurred in 57.8% of cases, cystitis in
31.1% of cases, and pyelonephritis in 11.1%. Conclusion: Behavioral obstetric
aspects show that pregnant women are able to have well-attended

relationships. Vallecito Health Center 2024.

Keywords: Pregnants women and urinarys tract infection.
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INTRODUCCION

La prevalencia de gestantes en Latinoamérica y el Caribe varia
ostensiblemente por la presencia de varios factores en las consultas médica
adecuada, educacion de salud sexual y condiciones socioecondmicas. El
aspecto fundamental, dado que se ha demostrado que estas infecciones
pueden tener efectos perjudiciales en mujeres embarazadas, incluyen parto
prematuro, sepsis neonatal, restriccion del crecimiento intrauterino que
provoca muerte fetal.

Es esencial recomendar a mujeres embarazadas adoptar habitos
salubres higiene, como limpiarse de adelante hacia atras al usar el bafo.
Asimismo, se deben fomentar buenos habitos conductuales, como acudir al
bafio con regularidad al sentir ganas de orinar, para minimizar el riesgo de
infecciones. En este sentido, la educacién sobre estos aspectos puede ser
decisiva mejorar implicancias sociales en el contexto.

La investigacion presenta siguiente estructura:

Capitulo |: Formulacion de la problematica, obijetivos, justificacion y las
respectivas hipotesis.

Capitulo Il: descripcion de la base tedrica y antecedentes.

Capitulo Ill: metodologia aplicada.

Conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1.1. A nivel internacional

Una mujer en etapa de gestacién sucede alteraciones principalmente
en el tracto urinario y van desde cambios estructurales, fisioldgicos vy
funcionales; sucede cambios organicos generandose infecciones como la
bacteriuria, cistitis y pielonefritis. (1)

Prevalencia del ITU entre mujeres embarazadas, siendo la carga mayor
en paises en desarrollo que en naciones desarrolladas. Al 2019 son 400
millones de personas que han padecido de ITU, representa un crecimiento del
60.40% con respecto al afio 1990, respecto a su prevalencia oscila entre el 2
— 10% a nivel mundial, siendo mas altas en paises de africanos, asiaticos y
latinoamericanos (2,3)

En Etiopia, pais africano mujeres se embarazan 9.8% y 26.6% de tipo
disparidad de proporciones, se identificaron porque existen diversos factores
asociados que intervienen en su vida diaria. (4) En establecimientos de salud
de Arabia Saudita se ha encontrado una prevalencia del 53.5% de la ITU y sus
factores asociados a la alta prevalencia se debe por la cultura negativa ante

la infeccion, refiriendo que son la edad, ocupacion, ingresos familiares y el
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tratamiento previo los asociados a la ITU en el embarazo. (5)

Se estan tomando medidas para poder intervenir y hacer frente a la
ITU, entre las principales es conocer los factores que se asocian, debido a la
disparidad existente entre poblaciones, se estudian para poder conocer y
mejorar las decisiones en la intervencion.

Su preocupacion es tal para su prevencion y cuidado ya que se ha
encontrado perjudicial generando una movilidad significativa y hasta una
posible mortalidad, entre las principales complicaciones se tiene el parto
prematuro y muerte fetal. (6,7)

1.1.2. A nivel nacional

Lo mismo sucede, en el Peru el 25% de mujeres han padecido una ITU
y es poco estudiado concerniente a su incidencia. (8), se ha encontrado que
la ITU es prevalente entre el 8.2% - 18.2% y de factores asociados se cuenta
con la edad, controles prenatales inferiores a 6 afios y primiparidad. (9)
Implicando que la infeccidon se convierte en una amenaza de parto pretérmino.
(10)

Es por ello conocer sus factores, entre los cuales sean
sociodemograficos, obstétricos y conductuales, porque de alli radica su
importancia, cuyo fin permite que se tomen acciones preventivas frente a la
escasa informacion y se puedan minimizar las infecciones con consecuencias
graves en el parto. Ademas, resaltar caracteristica de la gestante es diferente,
como los grupos de edad, ingresos, educacion, entre otros.

1.1.3. A nivel local
Se ha observado que las gestantes sufren durante sus controles, a la

vez, en sus resultados de laboratorio muestran los valores patolégicos que
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confirman en la infeccion del tracto urinario en mujeres embarazadas. Este
problema es mas concurrente en las embarazadas. Por ende, se pretende

indagar el estado actual de infeccion en el aparato urinario.

1.2. FORMULACION
1.2.1. Problema general
¢,Cudles son los factores sociodemograficos, obstétricos vy

conductuales relacionados a infeccion del tracto urinario en gestantes

atendidos en el centro de salud Vallecito 20247

1.2.2. Problemas especificos

PE1: ; Cuales son los factores sociodemograficos relacionados a infeccion de
tracto urinario en gestantes atendidos en el Centro de Salud Vallecito?

PE2: ; Cuales son los factores obstétricos relacionados a infeccion del tracto
urinario en gestantes atendidos en el Centro de Salud Vallecito?

PE3: ; Cuales son los factores conductuales relacionados a infeccion del tracto
urinario en gestantes atendidos en el Centro de Salud Vallecito?

PE4: ; Cual es la infeccion del tracto urinario mas frecuente en las gestantes

atendidas en el Centro de Salud Vallecito?

1.3. OBJETIVOS

1.3.1. Objetivo general

OG Determinar los factores sociodemograficos, obstétricos y conductuales
relacionados a infeccidén de tracto urinario en gestantes atendidas en el

Centro de Salud Vallecito 2024.
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1.3.2. Objetivos especificos

OE1: Identificar los factores sociodemograficos relacionados a infeccion de
tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecito.

OE2: Analizar los factores obstétricos relacionados a infeccion de tracto
urinario en las gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecito.

OE3: Establecer los factores conductuales relacionados a infeccion de tracto
urinario en gestantes atendidas en el centro de salud Vallecito.

OE4: Indicar el tipo de infeccidn del tracto urinario mas frecuente en gestantes

atendidas en el Centro de Salud Vallecito.

1.4. JUSTIFICACION
1.4.1. Justificacion tedrica

La justificacion tedrica profundiza la investigacion desde la perspectiva
tedrica. Por otro lado, el estudio permitié obtener un mayor conocimiento del
tema, convirtiéndose en un marco referencial para futuras investigaciones. El
mismo que permitira disminuir las complicaciones durante el embarazo.
1.4.2. Justificacion practica

Las gestantes pueden obtener como acciones beneficiarias indirectos
los resultados obtenidos por el estudio permitiran a los hospitales considerar
herramientas, normas, directivas y capacitaciones a fin de mejorar el bienestar
y todo el proceso de gestacion de las embarazadas a fin de evitar las
probabilidades de ITUS. Por lo tanto, el estudio resulta de gran importancia
debido a que permitira conocer la presencia de ITUS, con la finalidad de

determinar medidas de prevencion difundido por el personal de salud.
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1.4.3. Justificacién metodolégica

Las infecciones urinarias que permiti6 conocer los factores que
desencadenan esta patologia que hace mucho dafo a la gestante durante el
embarazo, asi mismo permitiran disminuir morbilidad y mortalidad materna.
Asimismo, se aplicaran instrumentos estructurados dirigidos a las gestantes,

con la finalidad de recopilar informacion util.

1.5. HIPOTESIS

1.5.1. Hipoétesis general

HG: Los factores sociodemograficos, obstétricos y patoldgicos se relacionan
con la Infeccion del tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Vallecito.

1.5.2. Hipotesis especificas

HE1: Los factores sociodemograficos: edad, estado civil, ocupacion y estrato
socioeconémico se relacionan significativamente con la infeccion de
tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecito.

HE2: Los factores obstétricos: trimestre de gestacion, paridad, periodo
intergenésico y numero de controles se relacionan significativamente
con la infeccion de tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Vallecito.

HE3: Los factores conductuales: retencion de orina, frecuencia de relaciones
sexuales y formas de limpiarse los genitales se relacionan
significativamente con la infeccion de tracto urinario en gestantes
atendidas en el Centro de Salud Vallecito.

HE4: El tipo de infeccion del tracto urinario mas frecuente en gestantes atendidas
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en el Centro de Salud Vallecito es la bacteriuria asintomatica.

1.6. VARIABLES

Variable independiente

Factores

Variables dependientes

Infeccién tracto urinario.

1.7. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES | DIMENSIONES INDICADORES VALORACION
Independiente  |1.1. Factores 1.1.1. Edad gestante. a) <de 19
sociodemograficos b) 20 a 32
Factores c) 33 amas
sociodemografic 1.1.2. Estado civil. a) Soltera.
os, obstétricos y b) Conviviente.
conductuales. c) Casada.

1.1.3. Ocupacion.

a) Ama de casa.
b) Estudiante.
c) Comerciante.

1.1.4. Estrato a) Alto.
socioeconémico. b) Medio.
c) Bajo.
1.2. Factores 1.2.1. Periodo a) Primera etapa.
obstétricos. gestacion. b) Segunda etapa.
c) Tercera etapa.
1.2.2. Paridad. a) Nuliparas.
b) Primiparas.
c) Multipara.
1.2.3. Periodo a) Corto.
intergenésico. b) Adecuado.
¢) Largo

1.2.4. Numero

a) Menos de 6 controles

controles b) De 6 — 9 controles
prenatales. c) Mas de 9 controles.
1.3. Factores 1.3.1. Retencion orina. [a) Si.
conductuales b) No.

1.3.2. Frecuencia
relaciones sexuales.

a) 1 vez por semanas.
b) 2 veces por semana.
c) 3 a mas veces

1.3.3. Formas de
limpiezas genitales.

a) De adelante hacia atras.
b) De atras hacia adelante.
c) De otra forma.

Dependiente
Infeccion del
tracto urinario

Tipos infeccion tracto
urinario.

a) Bacteriuria asintomatica.
b) Cistitis.

c) Pielonefritis.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES
2.1.1. A nivel internacional

Vicario, et al. (11), “Infeccion atencién del tracto urinario en mujeres
que estan embarazadas Primaria Salud, Cundinamarca, Ecuador 2023”.
Objetivo: determinar infeccion urinario mujeres embarazadas, atencién
prenatal Centro Salud, Cundinamarca. Metodologia. transversal,
cuantitativo, no experimental. Poblacion 560 mujeres embarazadas.
Resultados: mujeres embarazadas de 26 a 36 afnos. presentan disminucion
significativa  39,8%. Correlacion  significativa  (p<0,001) variables
sociodemograficas, obstétricas y de higiene. Las personas que se limpiaban
regularmente los genitales después del coito tenian un 0,67% menos de
probabilidades de contraer ITU.

Inca, et al. (12), Tema. “Tratamiento y prevencion de infecciones en las
vias urinarias mujeres gestantes, Riobamba, Ecuador’. Metodologia,
observacional, retrospectivo, no experimental. Muestra 411 pacientes
gestantes atendidas Centro salud. Resultados, 58.8% presentaron
infecciones urinarias, 52,8% pacientes con diagndstico, 17,8% infeccion de

vejiga mujeres embarazas, 13.2% infeccién otras partes vias urinarias.
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Conclusion: existe prevalencia de vias urinarias, urgente diagndstico y
tratamiento eficaz para disminuir morbi-mortalidad materno fetal.

Aguilar, et al. (13). Tema: “Tratamiento de las infecciones de vias
urinarias en mujeres embarazadas, centro de salud La Providencia,
Nicaragua”. Metodologia: descriptivo. Transversa. Resultados: evaluaron 46
pacientes: 21 de ellos (47.5%) con infeccion en las vias urinarias, 12-26 afos
de edad (66.7% son mujeres jovenes), pareja estable (66.7%), procedentes
del area rural, con estudios secundarios y dedicadas al hogar 52.4%, presenta
sintomas de embarazo multigestas, (52.4%) segundo trimestre de embarazo
(45.8%), 3 controles prenatales (61.9%).

Lee, et al. (14), “Infecciones tracto urinario durante embarazo en
poblacién rural”. Metodologia: no experimental. Muestra 4242 mujeres.
Resultados: 4,4% bacteriuria sintomaticos y 4,5% asintomaticos, representa
prevalencia ITU del 8,9%. La primiparidad (OR=1,45), malnutricibn materna
(OR=1,29), factores riesgo de ITU 38%, uropatégenos, y Klebsiella 12% y
especies estafilocécicas 23%. Conclusidn, en el transcurso de la gestacion,
las infecciones urinarias afectaron a once mujeres, la mitad eran
asintomaticas. En consecuencia, se requieren técnicas fiables y facilmente
disponibles ITU.

Borja et al (15), “Factores enlazados a infecciones tracto urinarios
mujeres embarazadas, Colombia”. Metodologia: no experimental. Muestra
37 gestantes. Resultados: 73% conviviente, 70% proceden zonas urbanas,
95% tenia nivel socioeconémico bajo y 41% estudios técnicos. Por tanto, los
determinantes demograficos presentando una correlacion significativa. No hay

correlacion con variables obstétricas de gestaciones, la asistencia a controles
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y el periodo Inter gestacional. Conclusiéon: mejorar educacién sanitaria a
futuras madres, aconsejandoles adopten habitos y comportamientos
higiénicos.

2.1.2. A nivel Nacional

Acosta. (16), “Factores de riesgo en mujeres embarazadas con
infeccion del tracto urinario que visitan el centro de salud Jayanca - Chiclayo”.
El objetivo de esta investigacion fue determinar qué elementos de riesgo
estan vinculados con las infecciones del tracto urinario en mujeres gestantes.
Para ello, se llevd a cabo un estudio no experimental de naturaleza
cuantitativa, descriptivo y de corte transeccional. Resultados: gestantes
oscilan 24 a 29 afios (32%), rango edad (42%). Asimismo, 64% conviven en
pareja; 62% tienen controles sanitarios. 78% cursaron secundaria. 54%
proceden zona urbana y 54% controles zona rural.

Rojas. (17), investigacion. “Factores de riesgo obstétricos y
sociodemograficos de infeccion urinaria en mujeres embarazadas, Clinica
Lima”. Objetivo: evaluar factores riesgo sociodemograficos y obstétricos
tracto urinario gestantes Clinica Lima. Metodologia: retrospectivo de casos.
Muestra 651 embarazadas. Conclusién: los factores protectores defienden
infeccion vias urinarias, urge aplicacion vacuna riesgo contra la infeccion.

Huamani. (18), Factores asociados en la ITU en embarazadas
atendidas en el Hospital Antonio Lorena de Cusco. Objetivo determinar
factores vinculados con la ITU, Metodologia: cuantitativa, transversal y
disefio no experimental. Seleccionaron muestra 77 pacientes, diagnostico
positivo. Resultados: los factores sociodemograficos con valor 0,05 son

pacientes convivientes. Asimismo, resaltan antecedentes de ITU con
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infecciones. La bacteria mas comun es estudiada por E. Coli. Conclusidn, los
factores sociodemograficos, estado civil, ocupacién, antecedentes
predominan entre los gestantes.

Zevallos. (19). Factores epidemioldgicos que determinan la ITU en
mujeres embarazadas atendidas en una clinica del Cono Nort.
Metodoldégicamente se siguidé una investigacion de caracter basico,
descriptivo y correlacional que involucra a 278 mujeres embarazadas.
Resultados: Los factores sociodemograficos mostraban correlaciones mas
fuertes. Ademas, se observé que el factor personal estaba relacionado con las
ITU, con especial énfasis en los siguientes factores: edad gestacional (0,000),
consumo diario de agua (0,004), tipo de ropa interior (0,008), frecuencia de la
higiene intima (0,048), retencion de orina (0,000), tipo de relaciones sexuales
(0,003), conocimiento de las ITU (0,001) y presencia de ITU durante este
tiempo (0,000). Conclusion, la clinica del estudio observd una correlacion
directa entre la predisposicion infecciones urinarias en mujeres embarazadas.

Bravo. (20), Estudio: “Factores sociodemograficos en mujeres
embarazadas Centro Materno Infantil, Villa Maria del Triunfo 2021”.
Metodologia: enfoque cuantitativo, prospectivo, corte transversal. Muestra
153 gestantes. Resultados: se establecié factores sociodemograficos: 47%
procedencia costa, 71% estado civil conviviente, 25,5% edad entre 26 y 29
anos, 55,6% educacion secundaria y 67,3% ocupacion. Asimismo, se
descubrié correlacion 0,304 entre las caracteristicas personales y ITU,
destacando 100% de controles prenatales, 62,1% tercer trimestre, 86% ropa
interior de algodén, 54% retencién de orina y 96% sexo vaginal. Conclusién:

las caracteristicas demograficas influyen en ITU; por lo tanto, reducir el
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riesgo en las futuras madres.

Suarez (21), el estudio "Factores determinantes de infeccion en el
tracto urinario de mujeres embarazadas Hospital Hermilio Valdizan Medrano,
Huanuco, 2021”. Metodologia: investigacion descriptiva, no experimental.
Resultados: la edad 26 a 35 afios 42%, religion catdlica 42%, zona urbana
84%, secundaria 44%, nivel econdémico bajo 54% y 20%, no tuvieron abortos
66%, restriccion intrauterina de recién nacidos 04%, pesos recién nacidos 68%,
urocultivo normal 56%, examen de orina gestantes 96%. Conclusion,
presenta infeccion 94% por bacteriuria asintomatica y 96% cistitis.

2.1.3. A nivel Regional

Jinchuna (22), investigacion: “Resistencia de Escherichia coli a los
antibiéticos relacionada con infecciones tracto urinario gestantes Centro Salud
Metropolitano 2023. Metodologia: descriptivo, cuantitativo. Muestra 45
muestras de orina. Resultados: gestantes con prevalencia 57%, luego 24% y
17%. En cuanto uso de antibidticos, penicilina (57%), ceftazidima (2%) y
aztreonam (4%) los mas relevantes. Conclusion: las mujeres embarazadas.
Por lo tanto, se aconseja tratar las ITU adecuadamente para evitar que tengan
efectos adversos en el feto.

Mamani (23), Variables patoldgicas, obstétricas y sociodemograficas
vinculadas con la infeccién del tracto urinario en embarazadas que reciben
atencion en el Hospital Regional Manuel Nunez Butron. Objetivo: identificar
infecciones via sociodemograficos, obstétricos y patolégicos. Metodologia:
observacional, retrospectivo Muestra 65 casos y 28 controles. Resultados:
las ITU estan relacionadas con factores sociodemograficos se asocian

(0,033). Asimismo, los antecedentes de infeccién refleja en un riesgo de 8,982
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para el desarrollo de la enfermedad. Recomienda: las mujeres embarazadas
reciban educacion y practicas de prevencion para evitar esta enfermedad y su
potencial para impactar negativamente en su salud.

Machaca (24), factores de riesgo y perfil microbiolégico de la infeccion
urinaria en mujeres embarazadas que fueron atendidas en el hospital Il
EsSalud Salcedo durante el afio 2019. Objetivo definir el perfil microbiolégico
de la infeccidon urinaria, asi como los elementos socio reproductivos
asociados. Metodologia es de caracter analitico, descriptivo, retrospectivo,
transversal y observacional. Resultados: 46.8%m (grupo etario 35 afios,
procedencia rural, estudios superiores, desempleadas, afiliacion Seguro de
salud, conyugue paridades multiparas). Por otra parte, perfil microbiano
estima como principales agentes microbianos: E. coli 48.93%.

Parizaca (25), en su investigacion de las razones que recursivamente
provocan infeccidn urinaria en mujeres embarazadas acuden al hospital Lucio
Aldazabal Pauca, ubicado en Huancané. en el ano 2021. Objetivo dar con los
determinantes de importancia causantes de la infeccion en el sistema urinario.
Metodologia: descriptivo 'y cuantitativo. Resultados: caracter
sociodemografico; estado civil: 54% de convivencia; nivel educativo. 68.6%
superior, nivel socioecondémico 62.9% bajo, provienen 64.3% zona rural.
Determinantes conductuales: orina con frecuencia 67%, no usan bafios
publicos 82%, no tienen relaciones sexuales en el embarazo 50%, realizan
higiene intima 52%, tratamiento adecuado 97%, no usan métodos durante
relaciones sexuales 65%, no evacua vejiga después del acto sexual 70%.
Determinantes obstétricos: primerizas 51%, secundigestas 30% y control

prenatal 95% de gestantes, asimismo 54% realizan control 22%. Conclusion:
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existe relacién recurrencia de tracto urinario, falta de informacién.

2.2. MARCO TEORICO

2.2.1. Factores relacionados

Las infecciones bacterias uro patégenas, asociados se caracterizan por
predisponer las probabilidades de cualquier tipo de enfermedad. En estos
factores pueden estar implicados numerosos componentes, como
variables sociodemograficas, clinicas, obstétricas, conductuales, etc (26).

En el tracto genitourinario, los factores asociados se enuncian, asi como
componentes de riesgo, tipicamente relacionados con la edad, las
enfermedades comoérbidas y los aparatos necesarios para controlar la orina
de la vejiga. En consecuencia, ademas de otras variables fuertemente
vinculadas a las ITU, la prevalencia aumenta con el incremento de la edad y
la actividad sexual (27). Dentro de los factores se tiene los siguientes:
Factores sociodemograficos

Se consideran rasgos sociodemograficos, que incluyen aspectos que
constituyen conjunto de variables que dependen de los atributos de un
individuo. En consecuencia, este factor comprende caracteristicas de una
poblacion basadas en informacion socioeconémica o demografica (28).

Del mismo modo, engloban elementos que suele venir determinado por de
una persona. En comparacion con las personas de clase socioecondmica alta,
se ha observado que las de clase socioecondmica baja tienen peor salud y es
menos probable que participen en encuestas sanitarias (29). A continuacién,
se expresan los siguientes indicadores:

a) Edad: se contabiliza afios desde el nacimiento (30).
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b) Estado civil: condiciones personales: soltero(a), casado(a), viudo(a),
divorciado(a), separado(a), en convivencia (31).

c) Ocupacién: persona que realiza alguna actividad que constituyen una
ocupacion (32).

d) Estrato econémico: Esta tipificado por el estado de cosas en el que las
clases sociales se dividen o estratifican a lo largo de las lineas econémicas
que separan a cada grupo familiar. En consecuencia, tiene sentido
entenderlo como distintos estratos que adquieren los sujetos en funcién
de su situacion econémica (33).

Factores obstétricos

Los cuidados prenatales, la primiparidad, el poco tiempo entre embarazos, la

multiparidad espontanea, los antecedentes de mortalidad fetal o aborto

espontaneo y los embarazos multiples. (34).

Los estudios han indicado que las infecciones obstétricas pueden persistir

hasta seis semanas después del parto y pueden empeorar enfermedades

preexistentes y alargar las estancias hospitalarias. Esto pone aun mas en
peligro los escasos recursos médicos (35). A continuacion, se describen los
siguientes indicadores:

a) Trimestre de gestacion: edad gestacional (EG) gestién individual de los
cuidados del embarazo, ya que permite el seguimiento de las semanas o
trimestres de gestacion (36).

b) Paridad: resultado de veces que una mujer alumbra un bebé.

c) Periodo intergenésico: cantidad de tiempo que transcurre entre la
concepcion del embarazo siguiente y el nacimiento vivo (38).

c) Numero de controles prenatales: visita a mujer embarazada para
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diagnosticar etapas de progreso hasta el parto, puerperio y la crianza. (37)
Factores conductuales
Se enmarcan por factores que ejercen influencia los cuales resultan
accion o actitudes que adoptan las personas. Dentro de estos factores pueden
destacar aquellos fisicos, personales, emocionales, de experiencias de vida
entre otros (40).
Del mismo modo, estas variables muestran como un individuo va
cumpliendo objetivos 0 pasando por una secuencia de acciones asociadas a
su bienestar. Por lo tanto, los comportamientos de una persona son
reacciones a las experiencias que vive (41). Dentro de los indicadores,
destacan los siguientes:
¢ Retencion de orina: Se caracteriza por la imposibilidad de vaciar la vejiga
por completo. La retencidn urinaria puede producirse de forma repentina
o gradual. Asimismo, se produce de repente y desaparece rapidamente
(42).

¢ Frecuencia relaciones sexuales: La actividad sexual puede tener lugar
desde una vez a la semana hasta quince o veinte veces. Con la edad, las
relaciones sexuales tienden a ser menos frecuentes. Por lo tanto, existe
cierta variacion en la frecuencia de la actividad sexual entre las mujeres
(43).

e Formas de limpiarse los genitales: Se recomienda lavar tanto los
genitales externos como la vulva con agua tibia y suavemente, para evitar
irritaciones. Asi, bajo prescripcion meédica esta prohibido el uso de jabones

ya que tienden a generar alteraciones en el pH (44).
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2.2.2. Infeccién tracto urinario

Este caso patolégico es causada por un microorganismo normal
excepto la uretra (44), por tanto, el microrganismo invasor se localiza
inicialmente en el tejido de vias urinarias, que en el transcurso del tiempo
puede alterar la morfologia urinaria (46).

En mujer gestacion este microorganismo ataca directamente el aparato
genitourinario, que ocasiona variacion de pH, propiciando estasis urinaria a
causa de un bacteriano que forma infeccién (45).

Epidemiologia

Esta infeccidn es propia de mujeres embarazadas que afecta directamente el
parénquima renal pielonefritis (47). La infeccidn se presenta aproximadamente
entre 2% y 7% de embarazos (48) (49), puesto que 30% evoluciona
considerablemente la sintomatica que incluye pielonefritis (50), que pasando el
tiempo genera complicaciones convirtiéndose como enfermedad denominada
cistitis que se desarrolla en una bacteriuria asintomatica (47).

Etiologia

Los microorganismos cuando penetran al organismo humano se ubican en
la area perianal, vaginal y perineal. El agente principal transmisor
enterobacteria se denominada E. Coli, que causa 63% a 85% de casos de
infeccion. Generalmente, es causantes primigenias de infeccion en la mujer
embarazada de tracto urinaria. (51).

Tipos de infecciéon Urinaria

Existen tres tipos:

a) Bacteriuria asintomatica

Son bichos diminutos se forman pequefas unidades de colonias que los
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aparatos microscopicos han contabilizado alrededor de cien mil, que lleva al
apaciente infectado a un cuadro asintomatico. Las primeras apariciones se observan
en el lugar denominado prenatal que poco09 a poco puede causar el mal de
diabetes mellitus (52).

b) Cistouretritis

Los microrganismos patdgenos se pueden hallar solamente en el analisis de
laboratorio, que se han formado una colonia de 47 microorganismos que poco
a poco llegan a la vejiga.

c) Pielonefritis aguda

Una bacteriuria significativa produce inicialmente inflamacion de los rifiones,
durante los dos ultimos trimestres del embarazo produce escozores
asintomaticos y ya inicid la infeccion urinaria. Para detectar se hara
inmediatamente un diagnostico y posterior tratamiento especializado
adecuado.

d) Clinica

Cuando una mujer estda embarazada, durante un periodo de 10 a 20 dias
aparece este mal en forma sintomatica. La bacteriuria asintomatica se
prolifera en segundos; pues, este microrganismo puede presentarse sin
sintomas o con sintomas. Entonces, la bacteriuria encubierta necesita
intervencidon del médico especialista para dirigir el analisis respectivo.

La cistouretritis des otro microrganismo que afecta directamente las vias
urinarias bajas durante las primeras etapas de gestacion con, dolor supra

pubico (47).
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Examenes complementarios

a) Examen completo de orina

Es realizar intervencion meédica a todas aquellas pacientes que presume estar
con sospecha de infeccion urinaria. Una vez detectada la bacteriuria
asintomatica, permite el tratamiento urocultivo con la higiene de los genitales
externos y la utilizacién de toallas higiénicas.

Los métodos efectivos para elimina la primera porcién de orina infectada a
causa de bacterias antes que ingrese a ceélulas sanguineas o epiteliales se
recomienda usar toma de muestra por sondaje de la contaminacién de
genitales externos una puncién de Leucocituria = 5 leucocitos para llegar a
saber muestran de orina centrifugada con 10 leucocitos.

b) Urocultivo

Para confirmar la veracidad del diagndstico, se recomienda tomar muestra del
chorro de dos microorganismos para detectar esta infectando la
contaminacion de los érganos procreadores. Cuando la muestra tomada
informa mediante el analisis de cateterismo vesical considera la actividad
positiva que corresponde cien o mas unidades de colonias. (56).

c) Diagnéstico bacteriuria asintomatica

El examen de laboratorio de bacteriuria asintomatica requiere de aparatos de
ultima generacion para analizar y encontrar acciones mas confiables para
utilizar tamizaje durante 12 a 16 dias de embarazo hasta lograr resultados
positivos (57).

d) Cistouretritis

El analisis del diagnostica presenta signos del color de la dolor abdominal y

orina turbia que se da con bacteriuria, cistitis donde provoca disuria en
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gestantes que necesita urgente intervencion médica para realizar los

examenes de orina y urocultivo. (58).

e) Pielonefritis

Los sintomas clinicos es producto del diagnostico realizada a las mujeres no

gestantes. Aqui se detecta la fiebre, nauseas, vomitos, piuria. Cuando se

ejecuta el cuadro clinico en base a laboratorios muestra la bacteriuria

provocando el sintoma de disuria (56).

Tratamiento bacteriuria asintomatica

Todo tratamiento es el resultado del diagnostico que los médicos recomiendan

las siguientes opciones de consumir: fosfomicina trometamol via oral, una sola

vez, Cefalexina 500 mg 6 a 8 horas por via oral durante 4 a 7 dias, 500 mg de

amoxicilina via oral cada ocho horas, durante un lapso de 4 a 7 dias.
Cuando produce la anemia hemolitica, consumir Sulfametoxazol 800/160

mg por via oral cada doce horas durante un periodo de cuatro a siete dias.

Cistitis aguda

El tratamiento de antibiograma, se recomienda consumir Fosfomicina

trometamol, cefuroxima por via oral a lo largo de 7 dias; trimetoprima

sulfametoxazol cada 12 horas por via oral una semana, ampicilina dosis 500

mg 6 horas via oral, cefalexina dosis de 500 mg por via oral cada ocho horas

durante una semana (58).

Pielonefritis

El tratamiento empirico, se recomienda usar gentamicina dosis 80 mg cada 8

horas IM, Aztreonam 1 o 2 g intravenoso cada ocho a doce horas. Cuando el

enfermo necesita otro tratamiento mas continuado usar cefuroxima dosis 250

mg cada 12 horas, cefixima dosis e 400 mg cada 12 horas, cefalexina cada 6
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horas, via oral. También gentamicina dosis 160 mg cada 24 horas IM,
cefazolina 1 0 2 g cada 8 horas IV. Si el paciente tuviera alergia, usar
antibidticos betalactamicos recomendable hasta encontrar mejoria en un

periodo de 48 a 72 horas sin fiebre.

2.3. MARCO CONCEPTUAL

a) Bacteriuria asintomatica

Ejecuta mediante el método de diagndstico (57).

b) Factores demograficos

Son una serie de elementos sociales, demograficos y socioeconémico (SES),
se ocupacion y el nivel educativo de una persona

c) Factores obstétricos

Los cuidados prenatales, la primiparidad, el poco tiempo entre embarazos, la
multiparidad espontaneo son ejemplos obstétricos. (30).

d) Factores conductuales

Se enmarcan por factores que ejercen en la accién o actitudes que adoptan
las personas (35).

e) Infecciones del tracto urinario

Es toda patologia infecciosa producido a travé4s de un microorganismo
patdgeno que invade el organismo uretral causando dafos de infeccidn de tracto

urinario (45).
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CAPITULO Il

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO

3.1 DISENO

No experimental, el investigador se limita en interferir de alguna forma (59).

3.2 TIPO

Basico y correlacional, corte transversal.

3.3. ENFOQUE
Cuantitativo, las variables fueron medidas y cuantificadas hasta llegar una

conclusién (60).

3.4. METODOS
Cientifico hipotético deductivo, es una herramienta permiti6 generar

conocimiento para resolver un postulado.

3.5. POBLACION Y MUESTRA
Comprende 90 gestantes que acudieron Centro Vallecito, mayo a octubre

2024.
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MUESTRA
Se consideré 90 mujeres embarazadas con infeccion de las vias urinarias

registrados en el libro diario de gestantes Centro Salud Vallecito.

3.6. AMBITO DE ESTUDIO
Se desarroll6 Centro de Salud Vallecito 2024, mayo, junio, julio, agosto,

setiembre y octubre 2024.

3.7. TECNICA, INSTRUMENTOS
3.7.1. Técnicas

La encuesta.

3.7.2. Instrumentos

Cuestionario.

3.8. PLAN DE PROCESAMIENTO

Aprobada la solicitud por la universidad, preparamos instrumentos en la
realizacion trabajo de campo. Los datos reportados procesamos en el
programa SPSS V 24, elaboramos tablas de acuerdo a los resultados
obtenidos.

Se preparo el informe final.

3.9. CONTRASTACION DE LA HIPOTESIS

Hemos utilizado prueba chi cuadrado, comprobar resultados de variables
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Validacién

La validacion del instrumento se sometieron a un procedimiento de validacion
de 3 profesionales obstetras, con el fin de constatar la certeza y objetividad de
los indicadores en la recoleccion de informacion, de este modo, se dio
respuesta a los objetivos establecidos.

Confiabilidad

Buscamos valor de fiabilidad los instrumentos, por lo que, a través de este
proceso se garantizo su aplicabilidad y veracidad de los datos recolectados,

sé obtuvo el 0.923, donde muestra la alta confiabilidad del instrumento.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 1.
Edad Relacionado Infecciéon Tracto Urinario Gestantes Atendidos Salud

Vallecito 2024

TIPOS DE INFECCION URINARIA

Bacteriuria

Edad de gestantes . " Cistitis Pielonefritis Total
asintomatica
fi % fi % fi % fi %
Menor a 19 afios 10 11.1 12 133 2 2.2 24 26.6
De 20 a 32 afios 28 311 8 89 2 2.2 38 42.2
33 afos a mas 14 15.6 8 89 6 6.7 28 31.2
Total 52 57.8 28 31.1 10 11.1 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. =11.100 > X2tab. = 9.49 ¢l: 4 ns: 0.025
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Figura 1
Edad Relacionado Infecciéon Tracto Urinario Gestantes Atendidos Salud

Vallecito 2024
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® Menor a 19 aflos  mDe 20 a 32 afios 33 afos a mas

Fuente: Tabla 1

INTERPRETACION

Tabla y figura 1: La edad relacionada infeccion tracto urinario gestantes Salud
Vallecito 2024. Del 100% pacientes, 90 gestantes, representa 42.2% tienen
edades 20 a 32 afnos, 31.2% mayores 33 afios a mas, y 26.6% menores 19
anos. Tipo infeccidn wurinaria 31.1% bacteriuria asintomatica, mayor
frecuencia, 13.3% con cistitis, y 6.7% pielonefritis.

La prueba chi cuadrada, valor (11.100) y campana de Gauss es superior valor
(9.49), 4 libertad, demuestra asociacién edad e infeccién tracto urinario
gestantes Salud Vallecito 2024.

Suarez |. Huanuco (2022) manifiesta, gestantes con infeccion urinaria 26 a

35 anos 42 %. (21)
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Tabla 2

Estado Civil Infecciéon Tracto Urinario Gestantes Salud Vallecito 2024.

TIPOS DE INFECCION URINARIA

Estado civil azﬁﬁle£iﬂ'§a Cistitis Pielonefritis Total
f % i % f % f %
Soltera. 18 200 4 44 4 44 26 289
Conviviente. 24 26.7 23 25.6 4 44 51 56.7
Casada 10 11.1 1 114 2 22 13 144
Total 52 578 28 311 10 111 90  100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal.=11.126 > X2tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.025

Figura 2

Estado Civil Infeccion Tracto Urinario Gestantes Salud Vallecito 2024.
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Fuente: Tabla 2
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INTERPRETACION

Estado civil infeccion tracto urinario gestantes atendidos Salud Vallecito 2024
se observa en la figura 2. Del 100% pacientes atendidas, 90 gestantes, 56.7%
convivientes, tipo infeccidon urinaria es bacteriuria asintomatica, muestra
mayor frecuencia, 28.9% solteras, 14.4% casadas. Tipo infeccién 26.7%
bacteriuria asintomatica, 26.6% cistitis, y 4,4% pieloneffritis.

Al observar campana de Gauss mediante el analisis chi?, (11.126), demuestra
prueba significativa, probabilidad 0.025, inferior 0,05, afirma asociacion entre
estado civil e infeccidén gestantes atendidos Centro Vallecito 2024.

Parizaca M. (2022) publicé 54% gestantes infeccién urinaria similares a

nuestra investigacion.

Tabla 3

Ocupacion relacionada infeccion tracto urinario gestantes atendidos salud

vallecito 2024.
TIPOS DE INFECCION URINARIA
Ocupacioén Bacteriuria Cistiis  Pielonefris ~ Total
asintomatica
fi % fi % fi % fi %
Ama de casa. 30 33.3 5 5.6 4 44 39 433
Estudiante. 10 11.1 19 211 2 2.2 31 34.5
Comerciante. 12 13.3 4 4.4 4 4.4 20 22.2
Total 52 57.8 28 3141 10 11.1 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. =22.102 > X2tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.000
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Figura 3
Ocupacion relacionada infeccion tracto urinario gestantes atendidos salud

vallecito 2024.
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Fuente: Tabla 3

INTERPRETACION

Datos de ocupacion e infeccion tracto urinario gestantes atendidos Salud
Vallecito 2024 observamos en la Tabla y Figura 3. Del 100% pacientes
atendidas, 90 gestantes, 43.3% ocupacién ama de casa, 34,5% estudiantes y
22.2% conviviente. Tipo infeccion 33.3% bacteriuria asintomatica, 5.6% cistitis
y 4.4% pielonefritis.

De acuerdo campana de Gauss y prueba Chi?, valor (22.102), superior Chi?
tabulada (9.49), demuestra prueba significativa, valor 0.025, .Oexiste
asociacion entre ocupacion e infeccion tracto urinario gestantes atendidos
Salud Vallecito 2024.

Acosta A. (2023) indica 54% eran amas de casa (16) prueba similar nuestra

investigacion.
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Tabla 4.

Factor socioeconémico infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro

vallecito 2024.
TIPOS DE INFECCION URINARIA
Estado socioeconémico Bgcteru,Jr.la Cistitis Pielonefritis Total
asintomatica
fi % fi % fi % fi %
Alto. 8 89 10 111 2 2.2 20 222
Medio. 12 13.3 11 12.2 2 2.2 25 278
Bajo 32 35.6 7 7.8 6 6.7 45 50.0
Total 52 57.8 28 311 10 111 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. = 10.872 > X2tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.028

Figura 4.
Factor socioeconémico infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro

vallecito 2024.
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INTERPRETACION

Factor socioecondmico infeccion tracto urinario gestantes atendidos Salud
Vallecito 2024 analizamos En el grafico y la tabla 4. De la totalidad de los
pacientes, representa 90 gestantes, 50% socioeconémico bajo, 27.8% medio,
22.2% alto. Tipo infeccion urinaria 35.6% bacteriuria asintomatica, mayor
frecuencia, 12.2%, medio y 6.7% pielonefritis.

El estudio se ha realizado con la ayuda de campana Gauss y Chi? calculada,
superior Chi? tabulada (9.49), 4 libertad, demuestra, prueba significativa,
demuestra existe relacion socioecondémico e infeccion tracto urinario
gestantes atendidos Salud Vallecito 2024.

Suarez | Huanuco (2022) indica, gestantes infeccion urinaria nivel econémico

bajo 54%. (21) resultado similar nuestra investigacion.

Tabla 5
Trimestre gestacion infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro salud

vallecito 2024.

TIPOS DE INFECCION URINARIA

Trimestre de gestacion Bgcteril’Jr.ia Cistitis Pielonefritis Total
asintomatica
fi % fi % fi % fi %
Primer trimestre. 12 13.3 12 133 4 44 28 311
Segundo trimestre. 14 15.6 12 133 4 44 30 333
Tercer trimestre 26 28.9 4 4.4 2 22 32 356
Total 52 57.8 28 311 10 111 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. = 11.405 > X?tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.022
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Figura 5

Trimestre gestacion infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro salud

vallecito 2024.
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Fuente: Tabla 5

INTERPRETACION

Observamos trimestre gestacién infeccion tracto urinario gestantes atendidos
Salud Vallecito 2024 en el grafico y la tabla 5. De la totalidad de los pacientes.
atendidas 90 gestantes, 35.6% gestacion tercer trimestre, 33.3% segundo
trimestre gestacion, 31.1% gestacion primer trimestre. Tipo infeccion urinaria
28.9%; 13.3% de cistitis, 4.4% de pielonefritis y bacteriuria asintomatica.

El apoyo de campana de Gauss para este andlisis y Chi? calculada, superior
Chi? tabulada, demuestra significancia con una probabilidad de error 0.022,
menor que el parametro 0.05, existe asociacidén entre trimestre de gestacion e
infeccion tracto urinario gestantes atendidos Centro Vallecito 2024.

Jinchufia E. Puno (2024) indica gestantes infeccion urinaria 57% primer

trimestre (22) resultado diferente a nuestra investigacion.
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Tabla 6.

Paridad infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro vallecito 2024.

TIPOS DE INFECCION URINARIA

Paridad Bacteriuria asintomatica Cistitis Pielonefritis Total
fi % fi % fi % fi %
Nuliparas. 20 22.2 10 1141 2 22 32 356
Primiparas. 24 26.7 14 15.6 2 22 40 444
Multiparas 8 8.9 4 4.4 6 6.7 18 200
Total 52 57.8 28 311 10 111 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. = 11.388 > X2tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.023

Figura 6

Paridad infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro vallecito 2024.
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INTERPRETACION

Tabla y figura 6: paridad infeccion tracto urinario gestantes atendidos Centro
Vallecito 2024. Del 100% pacientes atendidas representa 90 gestantes, 35.6%
nuliparas, 44.4% primiparas y 20% multiparas. Tipo infeccion 26.7%
bacteriuria asintomatica, mayor frecuencia, 15.6% cistitis y 6.7% pielonefritis.
La prueba Chi2 calculada (11.388) supera la tabulada (9.49), y la curva de
Gauss también lo indica, lo que demuestra que la prueba es significativa, con
un parametro de 0.05 y una probabilidad de error del 0.023. existe asociacion
entre paridad e infeccion tracto urinario gestantes atendidos Centro Vallecito
2024.

Aguilar R. y Mendoza N. Nicaragua (2021) gestantes infeccion urinaria 52.4%

(13) resultado igual nuestra investigacion.

Tabla 7

Periodo intergenésico infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro

salud vallecito 2024
TIPOS DE INFECCION URINARIA
inteprzreizggico alz;(ﬁ)er:gtrii?a Cistitis Pielonefritis Total
fi % fi % fi % fi %
Corto. 10 111 13 144 6 6.7 29 322
Adecuado. 14 15.6 9 100 2 22 25 278
Largo 16 17.8 4 44 2 22 22 244
No aplica 12 13.3 2 22 0 00 14 156
Total 52 57.80 28 3110 10 11.10 90 100.00

Fuente: Cuestionario

X2cal.=13.312 > X2tab. = 12.59 gl: 6 ns: 0.038
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Figura 7

Periodo intergenésico infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro

salud vallecito 2024
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INTERPRETACION

La muestra de periodo intergenésico infeccién tracto urinario gestantes
atendidos Centro Salud Vallecito 2024 se observa En el grafico y la tabla 7.
De la totalidad de los pacientes, 90 gestantes, 32.2% periodo intergenésico
corto, 27.8% es adecuado, 24.4% es largo. Tipo infeccion urinaria 17.8%
bacteriuria asintomatica, mayor frecuencia, 14.4%, cistitis, y 6.7% pielonefritis.
Campana de Gauss y la prueba Chi2 calculada (13.312), que supera a la Chi2
tabulada (12.59), y probabilidad error 0.038, demuestran relacion
intergenésico e infeccion tracto urinario gestantes atendidos Centro Salud
Vallecito 2024.

Huamani, Cusco (2023) hizo estudios de los elementos obstétricos y

sociodemograficos que provocan la infeccion urinaria en gestantes. (18)
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Tabla 8

Controles prenatales infeccion tracto urinario gestantes atendidos centro salud

vallecito 2024.
TIPOS DE INFECCION URINARIA
Numero de controles Bacteriuria e . "
prenatales asintomatica Cistitis Pielonefritis Total
fi % fi % fi % fi %

Menos de 6 controles 28 311 8 8.9 2 22 38 422
De 6 — 9 controles. 14 15.6 10 111 2 22 26 289
Mas de 9 controles 10 1.1 10 111 6 6.7 26 289
Total 52 57.8 28 311 10 111 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. = 10.345 > X2tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.035

Figura 8

Controles prenatales infeccién tracto urinario gestantes atendidos centro salud

vallecito 2024.
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INTERPRETACION

Tabla y figura 8: controles prenatales de gestantes Centro de salud atendido
Vallecito 2024. Del 100% pacientes atendidas 90 gestantes, 42.2% tienen 6
controles, 28.9% 9 controles prenatales y 28,9 % 6 a 9 controles prenatales.
Tipo infeccion urinaria, 31.1% bacteriuria asintomatica, mayor frecuencia,
11.1%, cistitis, y 6.7% pielonefritis.

Las pruebas confirmadas nos han apoyado lectura de Campana de Gauss y
Chi? calculado (10.345), superior a Chi? tabulada (9.49), Error de 0,035 en la
prueba significativa, siendo inferior al parametro de 0,05., existe asociacion
entre numero controles prenatales e infeccion tracto urinario gestantes
atendidos Salud Vallecito 2024.

A guillar R y Mendoza N, Nicaragua (2021) 61.9% gestantes tuvieron menos

de 3 controles prenatales (13) Resultado igual nuestra investigacion.

Tabla 9.

Retencién orina infeccion tracto urinario gestantes atendidos salud vallecito

2024.
TIPOS DE INFECCION URINARIA
Retencion de orina Bgcteril'Jr.ia Cistitis Pielonefritis Total
asintomatica
fi % fi % fi % Fi %
Si 20 22.2 20 222 6 6.7 46 511
No 32 35.6 8 89 4 4.4 44 489
Total 52 57.8 28 31.1 10 11.1 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. =8.272 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.016
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Figura 9.

Retencién orina infeccion tracto urinario gestantes atendidos salud vallecito

2024.
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INTERPRETACION

El reporte retencion orina infecciones gestantes atendidos Centro Salud
Vallecito 2024, observamos en la tabla y el grafico numero 9. De la totalidad
de los pacientes. atendidas representa 90 gestantes, 51.1% tuvieron retencion
de orina, y 48.9% no presentaron retencion. Tipo de infeccion urinaria, 35.6%
bacteriuria asintomatica, siendo mayor frecuencia, 22.2%, cistitis. Y 6.7%
pielonefritis

Para afirmar resultados fehacientes de la prueba hemos utilizado campana de
Gauss y analisis Chi? calculada (8.272), y Chi2 tabulada (5.99), lo que sefiala
una prueba significativa, error 0.016 y un valor del parametro menor a 0.05,
sostiene relacion retencién orina e infecciones gestantes atendidos Salud
Vallecito 2024.

Oscategui M. Lima )2021), 54% gestantes infeccién urinaria presentaron

retencién urinaria (20), este resultado es idem nuestra investigacion.
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Tabla 10.
Frecuencia relaciones sexuales infeccion tracto urinario gestantes atendidos

salud vallecito 2024.

TIPOS DE INFECCION URINARIA

Frecuencia de Bacteriuria

) . ” Cistitis Pielonefritis Total
relaciones sexuales asintomatica
fi % fi % fi % fi %

1 vez por semana. 10 111 6 6.7 7 7.8 23 256
2 veces. por semana 18 20.0 8 8.9 2 2.2 28 311
3 veces por semana 24 26.7 14 156 1 11 39 433

Total 52 57.8 28 311 10 111 90 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. = 12.337 > X2tab. =9.49 gl: 4 ns: 0.015

Figura 10.

Frecuencia relaciones sexuales infeccion tracto urinario gestantes atendidos

salud vallecito 2024.
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INTERPRETACION

Hemos recibido informe mediante la tabla y grafico 10, frecuencia relaciones
sexuales en mujeres embarazadas con infeccion del tracto urinario atendidos
Salud Vallecito 2024. Del 100% pacientes representa 90 gestantes, 43.3% 3
veces por semana, frecuencia alta, 31.1% 2 veces relaciones sexuales, 25.6%
tuvieron 1 vez por semanas. Tipo infeccidén urinaria, 26.7% bacteriuria
asintomatica, 15.6% cistitis, 7.8% pielonefritis.

La lectura de analisis de la tabla y grafico 10 se ha regulado con la prueba de
campana de Gauss y estudio minucioso de Chi? (12.337), y Chi? tabulada
(9.49), pruebas significativas, error 0.015, inferior 0,05, existe prevencién
relaciones sexuales en gestantes atendidos Salud Vallecito 2024.

Zevallos D. Lima (2022) confirma, frecuencia relaciones sexuales influyen

infecciones urinarias (19)

Tabla 11
Higiene genital infeccion tracto urinario gestantes atendidos salud vallecito

2024

TIPOS DE INFECCION URINARIA

Formas de limpiarse los  Bacteriuria
genitales asintomatica

fi % fi % fi % fi %
De adelante hacia atras. 28  31.1 4 44 2 22 34 37.8
De atras hacia adelante. 12 133 14 156 2 22 28  31.1
De otra forma 12 13.3 10 111 6 6.7 28 311

Total 52 57.8 28 311 10 111 90 100.0
Fuente: Cuestionario a gestantes del Centro de Salud Vallecito 2024

Cistitis Pielonefritis Total

X2cal. = 17.120 > X2tab. = 9.49 gl: 4 ns: 0.002
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Figura 11
Higiene genital infeccion tracto urinario gestantes atendidos salud vallecito

2024
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Fuente: Tabla 11

INTERPRETACION

Tabla y figura 11: limpieza genitales infeccion tracto urinario gestantes
atendidos Centro Vallecito 2024. Del 100% pacientes atendidas representa 90
gestantes, donde 37.8% limpiarse genitales de adelante atras, 31.1% de atras
adelante, 31.1% limpian otra forma. Tipo infeccion urinaria, 31.1% bacteriuria
asintomatica, mayor frecuencia, 15.6%, cistitis, y 6.7% pielonefritis.

Para comprobar resultados coherentes de la limpieza genital de gestantes se
ha utilizado Campana de Gauss y pruebas Chi? calculada (11.100), y Chi?
tabulada (9.49), error 0.025, inferior parametro 0,05, indica prueba significativa
entre limpieza genitales e infeccion tracto urinario gestantes atendidos Centro
Vallecito 2024.

Zevallos D. Lima (2022) coadyuva gestantes con infeccidén urinaria tuvieron

higiene intima inadecuada con (0,048) (19)
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Tabla 12

Tipo infeccion tracto urinario gestantes atendidas centro salud vallecito 2024.

Tipo infeccion fi %
Bacteriuria asintomatica 52 57.8
Cistitis 28 31.1
Pielonefritis 10 111
Total 90 100.0

Fuente: Cuestionario

Figura 12

Tipo infeccion tracto urinario gestantes atendidas centro salud vallecito 2024.
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Fuente: Tabla 12

INTERPRETACION

En la tabla y el grafico 12 se puede observar el tipo de infeccion en mujeres
embarazadas atendidas en el Centro de Salud Vallecito en 2024. Del total de
pacientes atendidos 90 gestantes, 57.8% tienen infeccion bacteriuria
asintomatica, mayor frecuencia, 31.1%, infeccion cistitis, 11.1% pieloneffritis.
Tipos infeccion tracto urinario gestantes atendidas Salud Vallecito es
bacteriuria asintomatica mayor relevancia.

Suarez |. Huanuco (2022) resume gestantes con infeccion urinaria 94%

bacteriuria asintomatica. (21)
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se determin6 que hay una correlacion entre la infecciéon del tracto
urinario en embarazadas atendidas en Salud Vallecito 2024 y los
factores sociodemograficos, obstétricos y patoldgicos. La hipotesis
propuesta es admitida.

SEGUNDA: Se identifico la relacion de factores sociodemograficos: edad 20
a 32 anos, 42.2% n.s (0.025), estado civil conviviente 56.7% n.s
(0.025), ama de casa 43.3% n.s (0.000), estado socioeconémico
bajo 50% n.s (0.028), existe relacién entre infeccion urinario y
factores sociodemograficos gestantes atendidas Centro Salud
Vallecito.

TECERA: Se analizo la relacion factores obstétricos muestra relacion tercer
trimestre de gestacion 35.6% n.s (0.022), primiparas 44.45% n,s
(0,023), intergenésico corto 32.2% n.s (0.038), menos de 6
controles prenatales 42,2% n.s (0.035). Como resumen existe
relacién entre infeccion urinario y factores obstétricos gestantes
atendidas Centro Salud Vallecito.

CUARTA: Se establecit los factores conductuales retencion orina 51.1%, n.s
(0.016), frecuencia relaciones sexuales 3 veces 43,3% n.s (0.015),
limpiezas genitales 37.8% n.s (0.002). Infiere relacién de infeccion
en el tracto urinario en embarazadas que han sido atendidas por
Salud Vallecito.

QUINTA: Se concluyé que las variedades de infeccidén del tracto urinario,
como la bacteriuria asintomatica 57.8%, 31.1% cistitis, y 11.1%

pielonefritis de mujeres gestantes atendidas Centro Salud Vallecito.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Al jefe del Centro de Salud Vallecito, realizar programas de
sensibilizacién y educacién dirigidos a mujeres embarazadas,
para reducir el riesgo de infeccion en el tracto urinario mediante la
planificacion correspondiente.

SEGUNDA: A |a jefa de obstetras, programar ciclos de atencion personalizada
a las gestantes edad 20 a 32, en estados de conviviente, amas de
casa etapas de monitoreo y presencia infecciones urinarias
proporcionando atencion adecuada para prevenir complicaciones
posteriores.

TERCERA: A la jefa de obstetras, priorizar la atencién en gestantes en todas
las etapas del embarazo, primiparas con programas
especializadas a fin de prever infecciones urinarias mediante
controles prenatales en el Centro de Salud Vallecito.

CUARTA: A la jefa de obstetras gestionar, planificar y ejecutar educacién de
orientacién familiar a las madres gestantes evitando La frecuencia
de las relaciones sexuales y los métodos adecuados de higiene
intima, limpiarse adelante hacia atras para prever riesgo de
infeccidn urinaria. Ademas, promover habitos saludables de
higiene vaginal.

QUINTA: A la jefa de obstetras ademas, implementar protocolos deteccion
temprana de bacteriuria asintomatica a las gestantes, realizando
pruebas de deteccion temprana es clave para prevenir
complicaciones graves. Ademas, educar a las gestantes acerca
de la relevancia de estas pruebas y acciones preventivas, como

una correcta ingesta de liquidos.
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Editar  Ver DRatos  Transformar Insertar Farmato Anaslizar  Grdficos Ampliaciones Ayuda
= L O -~ 7 Im > S = - E [ =
=l = NS NIRRT e n ) ke S| 2 M @
E [E] Resultado DATASET ACTIVATE ConjuntoDatosl. -

(™ Registro

& {&] Tavlas cruzadas

| ﬁ Titulo

|l Notas

I LM Resumen de proc
LiW Tabla cruzada P1’
LW Tabla cruzada P2’
Ly Tabla cruzada P3*
L) Tabla cruzada P4’
L Tabla cruzada P5*
1L Tabla cruzada P&’
~Lig Tabla cruzada P7*
| L Tabla cruzada P8’
[ Lim) Tabla cruzada P9’

SAVE CUTFILE='E:\TESIS 2025\YANET CHURA\YANE.aav'
/COMPRESSED.
GET
FILE='E:\TESIS 2024\DR ESPERANZA\GLICELY HUICHI\infeccion vaginal.sav',
DATASET NAME ConjuntoDatoal WINDOW=FRONT.
DATASET CLOSE ConjuntoDatosl.
DATASET ACTIVATE ConjuntoDatos2.

SAVE OUTFILE='E:\TESIS 2024\DR ESPERANZA\GLICELY HUICHI\infeccion vaginal.sav'
/COMPRESSED.
CROSSTADS

| L Tabla cruzada P1(

. /TABLES=P1 P2 P3 P4 PS5
oL Tabla cruzada P1°

/ FORMAT=AVALUE TABLES
/CELLS=COUNT
/COUNT ROUND CELL.

* Tablas cruzadas

P& P7 PE PSR P10 P11 BY PP

i Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valldo FPerdido Total

3] Forecentaje ™ Porcentae N Porcentaje
P1*PP a0 100,0% 0 0,0% 90 100,0%
P2 *PP a0 100,0% 0 0,0% a0 100,0%
P3* PP a0 100,0% 0 0,0% a0 100,0%
Pa*pPpP a0 100,0% 0 0,0% a0 100,0%
PE* PR a0 100,0% 0 0,0% ao 100,0%
P& * PP a0 100,0% 0 0,0% an 100,0%
| el e a0 100,0% 0 0,0% a0 100,0%
PR * PP a0 100,0% 0 0,0% a0 100,0%
PO * PP 40 100,0% 0 0,0% a0 100,0%
P10" PP 90 100,0% 0 0,0% 90 100,0%
Pl * PP G0 100,0% 0 0,0% 90 100,0%

Tabla cruzada P1*PP

Racuanto

1]

[IBM SPSE Statistics Processor estd listo |

1

[Unicode:oN |
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[ ) Titulo
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-{&] P3*PP Chl-cuadrado de 11,100° 4 028
&) Titulo Paarson
Ly Tabla cruz Razon de varosimilitud 10,660 4 ,032

=

| b Pruebas d

[ [ clacld Th
1 L. (i} Modidas s mga:a lan linaal por A4 1 707
il P4 * PP

Pruebas de chi-cuadrado

A Thale N de casos valldos 90
(- Lim Tabla cruz a 3 casillas (33,3%) han esperado un recuento menof que 5.
Ly Pruebas d El recuenta minimo esperado es 2 67,

| Ll Medidas o

- {&] PS5 PP
[ ) Thulo { Medidas simeétricas
[ Pl Tabla cruzd
W Pruebas d Error T aproximacab

. estandal Slgnificacion
Lin Medidas s Valor asintdtico® aproximada

() Titulo Ordinal por ardinal  Tau-b de Kendall 000 103 ,000 1,000

Ly Tabla cruz N de casos valldos g -
L Pruebas o ol e ; Efactie una doble pulsacidn para
Lﬂ Medidas s a 0 %8 prasupona la hipotasis nula activar
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| Titwe

[ oL Tabla cruz

| |l Pruebas d P2* PP
| 1L Medidgas &
51 (8] P8 * PP
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[ m Tpaola cru; Recuento
e ruebas
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Hipotesis general

Ha: Existe relacion entre los factores sociodemogréficos, obstétricos y patologicos

con la Infeccién del tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro de Salud
Vallecito 2024.

Ho: No existe relacion entre los factores sociodemogréficos, obstétricos y
patoldgicos con la Infeccion del tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Vallecito 2024.

Gradosde  Signficacdn asintotica

Factores determinantes Valor libertad (bilateral)
Factores sociodemograficos 22.102 4 0.000
Factores educativos 11.405 4 0.022
Factores patoldgicos 17.120 4 0.002

Fuente: elaboracion del investigador

De acuerdo a los resultados estadisticos de la prueba chi cuadrada calculada se
evidencia que es superior al valor de la chi cuadrada tabulada, respecto a los
factores sociodemogréficos, obstétricos y patolégicos que tienen las probabilidades
de error, son menores al parédmetro de 0.05, de ello se afirma que existe asociacion
de dependencia entre las variables. demostrando la hipotesis de investigacion,
donde: Existe relacion entre los factores sociodemogréficos, obstétricos y
patoldgicos con la Infeccion del tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Vallecito 2024.

Prueba de hipotesis
Hipotesis especifica 1.

Ha: Existe relacion entre los factores sociodemogréficos con la infeccién de tracto
urinario en gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecito 2024.

Ho: No existe relacion entre los factores sociodemogréficos con la infeccion de
tracto urinario en gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecito 2024.

Gradosde  Signficacon asintotica

Factores sociales Valor libertad (bilateral)

Edad 11.100 3 0.025 B
Estado owil 11.126 4 0.025

Ocupacion 22102 4 0.000

Estado socioecondmico 10.872 4 0.028

Fuente: elaboracion del investgador
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De acuerdo a los resultados estadisticos de la prueba chi cuadrada calculada, ze
evidencia que es supenor al valor del chi cuadrado tabulada, en [ dimensidn de
factores sociodemograficas, donde, la probabilidad de error es menor al parametro
de (.05, de ello se afirma que; exaste relacion entre los factores sociodemograficos
con |a infeccion de tracto uninano en gestantes atendidas en el Centro de Salud

Vallecito 2024.
Hipotesis especifica 2.

Ha: Existe relacion entre los factores obstétncos con la infeccién de tracto unnano

en las gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecito 2024

Ho: No existe relacién entre los factores cbhetétricos con la infeccidn de tracto

urinano en las gestantes atendidas en el Centro de Salud Vallecto 2024,

Gradosde  Significacion asintotica

Factores obstétncos Walor libertad (balateral)
Trimestre da gestacian 11.405 4 0022
Pandad 11.388 4 0023
Periodo intargenésico 13.312 B 0.038
Mdimero de controles pranatales. 10,345 4 0.03s

Fuente: elabaracidn del investgader
De acuerdo a los resultados estadisticos de la prueba chi cuadrada calculada, ze

evidencia gue ez supernior al valor de la chi cuadrada tabulada, en la dimensidn
factores obstétricos, donde, |a probabilidad de error es menor al parametro de 0.05,
de ello =e afirma que exste asociacion de dependencia entre las vanables,
demostrando la hipdtesis de investigacion, donde: Existe relacion entre los factores

obstétncos con la infeccion de tracto unnano en las gestantes atendidas en el
Centro de Salud Vallecito 2024,
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Hipotesis especifica 3.

Ha: Exste relacion entre los factores conductuales con la infeccign de tracto

urinario en gestantes atendidas en el centro de salud Vallecito 2024

Ho: No existe relacidn entre los factores conductuales con la infeccion de tracto

urinario en gestantes atendidas en el centro de salud Vallecito 2024

Gradosde  Significacion zsiniotica

Factores conductusles Valor libertad [bilatarzl)
Retencion de orina 8272 2 0.016
Frecuencia de relacionss sexusles 11405 4 3.015
Farmas de limpiarse los genitales 17120 4 g.o02

Fuente: elaboracion del investigador
De acuerdo a los resultados estadisticos de |a prueba chi cuadrada calculada, se

evidencia que es supenor al velor de la chi cuadrada tabulada, en la dimension
factores conductuales, donde |a probabilidad de error son menores al parametro de
0.05, de ello se afirma que existe asociacion de dependencia entre las vanables,
demostrando |3 hipatesis de investigacion, donde: Exste relacion entre los factores

conductuales con la infeccion de tracto unnario en gestantes atendidas en el centro
de zalud Vallecito 2024

Hipotesis especifica 4.

Ha: Los tipos de infeccion del tracto unnano en gestantes atendidas en el Cenfro

de Salud Vallecito es la bactenuna asintomatica con mayor relevancia.

Ho: Los tipos de infeccign del tracto uninano en gestantes atendidaz en el Centro

de Salud Vallecito no es |a bactenuria asintomatica con mayor relevancia.

Coeficiente Alfa de Cronbach

La prueba de consistencia interna aplicando la formula del Cosficiente Alfa de
Cronbach, ez una generzglizacion de laz formulas KR20 v KR21 de Kuder v
Hichardson, para items de alternativas muiltiples. En los calculos del Alpha de
Cronbach se emplea el promedio de todas las correlaciones existentes entre los

items del instrumento que apuntan a la vanable que se pretende medir.
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k Y e
i ] il ==
i=1 57 = Sumatona de las varanzas de los items individuales
52 = Varnanza total
K = Mdmero de items
n = Tamano de la muestra piloto.

El resultado obtenido nos indica que el instrumento es altamente confiable, por lo

que puede ser aplicado a la muestra de trabajo.

Fangos Magnitud
081a1.00 | Muy ala
DE1a020 | Ak
041a 080 | Moderada
021a040 | Ega
0.01a0.20 | Muybajz

PRUEBA DE ALFA DE CRONBACH
=1 5 = Sumatoria de las varianzas de los items individuales (6.360)

52 = Vananza total (41.77)
K = Nimero de items (12)
n = Tamarnio de la muestra piloto (30 gestantes)

Reemplazando datos se obtuvo:
,,_—I}EIQL—?] =0.923
L= T
El resultado obtenido nos indica que el instrumento es muy alto con 0,923 ¥

confiable, por lo que, puede ser aplicado a la muestra del trabajo.
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ANEXO 2 MATRIZ DE CONSISTENCIA
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES RELACIONADOS A INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN
GESTANTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD VALLECITO 2024

PROELEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIAEBLES DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA
Problema general: Objetivo general: Identificar | Hipétesis general: Existe relacion | Variable 1: Factores | 1.1. Factores 1.1.1. Edad dela | DISENO:
;Cuales son los factores los factores | entre los factores EOCiOdGIT}OETéﬁCO sociodemograficos | gestante. . No
sociodemograficos, sociodemografico | sociodemograficos, obstétricos v | - obstétricos ¥ 1.1.2. Estado experimental.
obstétricos v 5. obstétricos ¥y conductuales | conductuales con la Infeccidn del ;ﬁ:;:ﬁ:s;:iﬂcos- il‘i’; Ocupacién. | TIPO:
conductuales relacionados | relacionados a infeccién de | tracto wurinaric en  gestantes e  Edadde la- 1.1.4 Estrato . I-".Elacional_
a infeccién del tracto tracto wurinario en gestantes | atendidas en el Centro de Salud gestante socioeconémico. | METODO:
urinario en gestantes atendidas en el Centro de Salud | Vallecito 2024. + Estado civil Hipotético
atendidos en el centro de Vallecito 2024, *  Ocupacién deductivo con
salud Vallecito 20247 Hipétesis especificas: « Estrato enfoque
Problemas especificos: Objetivos especificos: economico cuantitativo:
PEL;Cuiles son los | OEl: Determinar los factores | HE1: Existe relacidn entre los 17 Factores 12.1. Trimestre POBLACION:
Factores demograficos | sociodemogrificos relacionados | factores sociodemograficos con la | Obstétricos: 7 obstétricos. do -gc-stacién_ * 90 gestantes.
elacionados a ¢ion,  de | a infeccién de tracto urinario en | infeccion de tracto urinaro en | ® Tmnets?rc de 1.2.2. Paridad. MUESTRA:
racto urinario en pges | gestantes atendidas en el Centro | gestantes atendidas en el Centro | %ﬁ};ﬂadm 123 Periodo |, oo
atendidos en el Centro de | de Salud Vallecito 2024 de Salud Vallecito 2024 . Periodo intergenésico. sestantes
Wallecito? OE2: Identificar los factores ) ) intergenésico 12 4 Numero de h
obstétricos  relacionados  a | HE2: Existe relacién entre los . Numero  de Con;;&ljs TECNICA:

PE2: :Cuiles son los | infeccién de tracto urinario en | factores  obstétricos con la ) pre e V1: Encussta
factores obstétricos | las gestantes atendidas en el | infeccién de tracto urinario en 1as | Conductuales: N -
relacionados a infeccién | Centro de Salud Vallecito 2024 | gestantes atendidas en el Centro | » Retencion de V2: Encuesta.
del tracto urinario en de Salud Vallecito 2024 orina 1.3. Factores 1.3.1. Retencién

gestantes atendidos en el | OE3: Determinar los factores ) ) . Frecuencia conductuales de orna. | INSTRUMENTO:
Centro de Salud Vallecito? | conductuales relacionados a| HE3: Existe relacién entre los de relaciones 1.3.2. Frecuencia V1: Cusstionario.

infeccion de tracto urinario en | factores conductuales con la sexuales de relaciones . ] ]

PE3: ;Cuiles son los | gestantes atendidas en el centro | infeccién de tracto urinario en | © Em;sgelos ie;n;zlesF_mas del V2: Cuestionario.
factores conductuales | de salud Vallecito 2024 gestantes 315_11did35 en el centro de Eem?;_lesl li;n-pi-arse los

relacionados 2 infeccion salud Vallecito 2024 = genitales.

del tracto wurnaric en | OE4: Reconocer los tipos de

gestantes atendidos en el infeccion del tracto urinario en | TIE4: Existe relacién entre los | yariable 2: )

Centro de Salud Vallecito? | gestantes atendidas en el Centro tipos de infeccion del tracto | Infecciones de 21 TIPOK de

PE4: ;Cuales son los tipos | de Salud Vallecito 2024. urinario en gestantes. tI‘ri:'::dI;r'i;fggdn gs::frriln‘i‘:io

de infeccién del tracto R )

urinario en gestantes del tracto urinarios

atendidas en el Centro de

Salud Vallecito?
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ANEXO 3 CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por el presente autorizo voluntariamente participar en el proyecte de investigacion
titulado Factores sociodemograficos, obstétricos y conductuales relacionados a
infeccién del tracto urinario en gestantes atendidos en el centro de salud vallecito
2024

Que sera realizado por Huichi Oliva Glicely Lourdes

De: Universidad andina Néstor Caceres Velazquez

Objetivos del estudio Identificar los factores sociodemograficos, obstétricos y
conductuales relacionados a infeccion de tracto urinario en gestantes atendidas en
el Centro de Salud Vallecito 2024.

Se le solicita su participacion para recoleccion de datos que es de tipo anénimo
donde se respetara su privacidad, confidencialidad y manejo de la informacién de
sus datos y no podran ser vistos o utilizados por otras personas ajenas al estudio
ni tampoce para propositos diferentes a los que establece el documento que

firma.

Doy mi autorizacion para q se realice la aplicacion del cuestionario.

Se me informan ademas que esta actividad no pondra en riesgo mi salud persenal,
ni me ocasionara ningan tipo de gastos, los resultados solo seran utilizados para
estudios de investigacion y que serviran para aportar al avance cientifico de la
comunidad.

puno de 2024

Ante cualquier duda comunicarse con el investigador:

NOMBRE COMPLETO

DN

Muchas gracias.
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ANEXO 4 INSTRUMENTO CUESTIONARIO

d} Mo aplica
LEACTORES Numero de controles prenatales:
SOCIODEMOGRAFICOS s} Menos de 6 controles
Edad: prenatales

- by De & a9 controles prenatales
=) = de 19 anos )
N Mas de ! controles
by 20 a 32 anos °

w . renatales
¢ 33 anos o mas b
Estado civil:
. FACTORES CONDUCTUALES
) Soltera i
. Retencion de orina:
b} Conviviente i
I
¢y Casada = N
. b o
Ocupacion: !
Frecuencia de relaciones
s} Ama de casa
sexuales:

b}y Estudiante

) ) 1 Vez por semana
) Comerciante ) P

i . b} 2 VECSs por semana
Estrato socioeconomico: ) P

c) 3 amas veces

=) Alto o .
5y Medio Formas de higiene genital:
\ Bajo a) De adelante hacia atras
=
b} De afrds hacia adelante
. De ofra forma
Il. FACTORES OBSTETRICOS &

Trimestre de gestacion:

V. TIPO DE INFECCION
=) Primer trimestra

. URINARIA
by Segundo trimestre )
. =) Bacteriuria asintomatica
) Tercer trimestre
by Cisfifis
Paridad: !
. o) Pielonefritis
s} Muliparas

k) Primiparas
<) Multiparas
Periodo intergenésico:
a) Periodo intergenésico corto
by Periodo intergenésico
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ANEXO 5 VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VALIDACION DEL INSTRUMENTO
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CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE TOTAL
El instrumento recoge informacion que
permite dar respuesta al problema de 1 /
investigacion
El instrumento propuesto corresponde a los { ’
objetivos propuestos en el estudio. ‘ !
La estructura del instrumento es el adecuado. 1 A
Los items del instrumento responden a la ‘
Operacionalizacion de la variable ‘ ’1 4
La secuencia presentada facilita el desarrollo
del instrumento. 4 1]
Los items son claros y entendibles. 4 A
| El nimero de items es adecuado para su
aplicacion. 1 1
| Se deben eliminar algunos items.
TOTAL 3

|
Se ha considerado:

e Deacuerdo=1(Sl)
e Endesacuerdo =0(no)
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO
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: CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE TOTAL

| El instrumento recoge informacion que

| permite dar respuesta al problema de ,.L

| investigacion

El instrumento propuesto corresponde a los
objetivos propuestos en el estudio.

La estructura del instrumento es el adecuado.
| Los items del instrumento responden ala

3
il
Operacionalizacién de la variable —-5{—
4
4

| La secuencia presentada facilita el desarrollo
| del instrumento.
| Los items son claros y entendibles.
| El nmero de items es adecuado para su
| aplicacion.
Se deben eliminar algunos items.
TOTAL =

Se ha considerado:

e Deacuerdo=1(Sl)
e Endesacuerdo = 0(no)
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CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAIJE TOTAL
El instrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de / /,/
investigacién -

El instrumento propuesto corresponde a los

objetivos propuestos en el estudio.

| La estructura del instrumento es el adecuado.
Los items del instrumento responden a la

| Operacionalizacidn de la variable

| La secuencia presentada facilita el desarrollo

del instrumento.

| Los items son claros y entendibles.

El nimero de items es adecuado para su

&\\L‘"\L\L\

aplicacion.
Se deben eliminar algunos items.
[ TOTAL E;

Se ha considerado:

e De acuerdo=1 (Sl)
e En desacuerdo = 0(no)
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ANEXO 6 AUTORIZACION DELESTABLECIMIENTO

“Afo del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la conmemoracion
de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

SOLICITO: Autorizacion para recopilacion de datos

DIRECTOR DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO 1.2 . PUNO

Yo, GLICELY LOURDES HUICH] OLIVA
identificado con DN1:72478201., con domacilio en Jr

San Bartolomeé N° 360, de la provincia de Chucuit

Me presento ante usted con el debido respeto

expongo lo siguiente

Que. habiendo culminado mis estudios en la escucla
Profesional de obstetricia es la Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez, estoy
Realizando m trabajo de investigacion titulada FACTORES
SOCIODEMOGRAFICOS, OBSTETRICOS Y CONDUCTUALES RELACIONADOS
A INFECCION DEL TRACTO URINARIO EN GESTANTES ATENDIDOS EN El

CENTRO DE SALUD VALLECITO 2024, Para lo cual solicito su autonzacion para qgue

mi persona pucda realizar recoleccion de datos en el establecimiento de salud al servicic

de oobstetnicia para dicha mvestigacion. No dudando de su amable aceptacior

pgradocicnae anticipadamentc

POR LO EXPUESTO

R uego a usted acceder a mi solicitud por ser justa v legal

Puno. 29 de Abnl del 2024

GLICELY LOURDES HUICHI OLIVA

IDN1 47820
[ Ao dwr 29138
WAl — ARD
- S ﬁ.,l
3 " LN WA sk
\ |..|.:>n~,'“"
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ANEXO 1 ‘
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital m Fecha de entrega: 23 — 09 - 2025

b l

Nombres y Apellidos:  GLIGE| LOURD S H CHI OLIVA
Direccion:  Jr. San BartolomeNE 808 ?
DNI/Carné de Extranjeda/Pasaporte NSSSFR478201. | STy

Teléfono: 950523189 & naili
' o

Nombres y Apellidos:
K2)

1. Datos del autor (es):

Direccion; - Q'
DNI/Carné de Extranjeria/Pas: "ﬁ“J N S .
Teléfono: S

=~
Facultad y/o Escuela de l’m zg

Escuela Profesional o M u 01

(-

Titulo o Grado Académicoa'@ plal
Asesor; Dra. SONIA B

INFECCION DE TRAC
VALLECITO 2024}

.4'U 4

Palabras claves, (3 a 5 términos) GBSt |rl // nfeccion tracto urine lu

JEsta obra se desarrollo en .fnif'\ggt,l Fid

! Indicar si su produccion mtelectudl ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCV, fimanciamiento, entré otros
relacionados.

2 S1su produccion intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
deposito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

'Bachiller X Titulo | |2da Especialidad | ‘Maesitria Doctorado

3. Licencias:

a) Licencigestandar:

mh.,uulorlm‘d'pddto de mi tesls en el Repositorio

Bajo los sigulentes tér
Digital de'la UANCYV. © Ask
Con Iy aulonzacion dc_Jeposito de ualotorgo a la Universidad

Andina “Néstor'Ciceres Velasquez" una licencia no exclusiva pam rep oducir, distribuir,
comumiear nl piblice for can 1 #50 tradueeion & otros idiomas) y
pongra disposicion ¢ (inchudo el resumen), en formato
fisico o digial, ey Bhocerse, a traves de los diversos
servicios por la i $801o ¢l Repositorio Digital de
tesis UANCY , en el Peri y en el extranjero

por ¢l iempo Q’ ' ) yl N neraciones,
En virtud ¢ “U licencia, la Universi Anding “NeSwLE (ceres Velasquez” podra

reproduci 32’ ecién‘imaldc . : | y en mis de un ejemplar,

sin modifig -1 6C 0 con 5 de seguridadhdesp. | do v preservacion.
Declaro g :, ‘ ' Fexclusiva titulandad,
coautogh v,t ! Oy {f e Sl DA conceder la presente
licenciA Yy & ' pre ‘ nodhringe derechos de
autor dete | PErse e Hia - N—

La Uniyél Sil gstor (CAc Velasauez™ consignard el nombre del y/o los
antor(4§) ¢ produceion intelectual, ¥ no 16 hiré ninguna modificacion mas que la
permit ‘

AU‘OHIUS ul cacmn |>-;.'I.'i.‘|(:-"‘-t"l‘ll\l'Ili;
{ wmu_f Y081

O Antonzo.

b) Licencia CRF B ITRNAE :
St usted cone mh licencia C RI \ I I\ E COMMONS B85 produccion intelectual,
mantiene la 1l _ Z' permile que olras personas
puedan reproductlh, commnicarla al pnlnllco y distribur $jemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
. Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted penmite la reproduccion, distribucion y comunicacion piblica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted pennite la reproduccion, y comunicacion puiblica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales,

l:] Si autonzo

X No autonzo
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opeion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcion “internacional” emplea el lenguaje y la termmologia de los tratados
mternacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana

En consecuencia, la opelon “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opeion adaptada

ala junisdigeion del Penr g‘x ung m.n‘caud ante log uibunales pernanos.
T

)

Linea de investigacion ‘.," lt-' XA u ., :

N

(i
S
2

Firma de Autor
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