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RESUMEN 

 

El presente trabajo de investigación fue de tipo no experimental y de diseño descriptivo 

de corte transversal, cuantitativo, cuyo objetivo general fue determinar los valores 

referenciales del examen completo de orina en la detección de infección de tracto 

urinario en gestantes del centro de salud Nicrupampa, Huaraz – 2021. La población se 

constituyó por 120 pacientes del cual se extrajo la muestra seleccionada de 96 

participantes por el muestreo probabilístico aleatorio simple. Para la recolección de los 

datos se solicitó al centro de salud la base de datos de las pacientes que requerían 

batería de gestante protegiendo la confidencialidad de las pacientes. Se obtuvo los 

siguientes resultados: las muestras con presencia de gérmenes representan el 84%, el 

84% las células epiteliales patológicos, los leucocitos patológicos representan el 82%, 

el 14% de muestran contienen hematíes; según los parámetros bioquímicos se encontró 

el 19% de nitritos positivos y el 11% de esterasa leucocitaria positivos. Se concluye 

que las incidencias de gestantes con infección de tracto urinario se encuentran en el 

segundo y tercer trimestre son por lo general adultas, cuyas edades oscilan entre 26 a 

25 años, en tanto que las gestantes que se encuentran en el primer trimestre son jóvenes 

cuyas edades oscilan entre 15 a 25 años. 
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ABSTRACT 

 

The present research work was of a non-experimental type and a quantitative cross-

sectional descriptive design, whose general objective was to determine the reference 

values of the complete urine test in the detection of urinary tract infection in pregnant 

women at the Nicrupampa health center, Huaraz. – 2021. The population consisted of 

120 patients from which the selected sample of 96 participants was extracted by simple 

random probabilistic sampling. For data collection, the database of patients who 

required a pregnant battery was requested from the health center, protecting the 

confidentiality of the patients. The following results were obtained: the samples with 

the presence of germs represent 84%, 84% pathological epithelial cells, pathological 

leukocytes represent 82%, 14% of samples contain red blood cells; According to the 

biochemical parameters, 19% were positive for nitrites and 11% were positive for 

leukocyte esterase. It is concluded that the incidences of pregnant women with urinary 

tract infection in the second and third trimesters are generally adults, whose ages range 

from 26 to 25 years, while pregnant women in the first trimester are young whose ages 

range from 15 to 25 years. 
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INTRODUCCIÓN 

1. Antecedentes y fundamento científico 

 

       Las consultas de mayor frecuencia por patologías infecciosas son las 

referidas a la infección del tracto urinario (ITU) y que ocupan el segundo 

lugar en consultas por atenciones primarias y representan alrededor del 20-

30 % en promedio de las hospitalizaciones debido a alguna infección, 

representa a un proceso infeccioso que prevalece en las mujeres 

(especialmente en fertilidad), provocan frecuentemente bacteriemia y se 

considera con el segundo factor causal de mayor frecuencia en indicaciones 

de antibioterapias empíricas (Marco y Enrique 2019). 

 

        Por otro lado, entre las enfermedades de mayor frecuencia en el periodo 

de gestación se encuentran las infecciones del tracto urinario (bacteriurias 

asintomáticas, cistitis y pielonefritis agudas). Se exteriorizan por razón de la 

existencia del cambio anatomo-fisiológico que son comunes en las mujeres 

en gestación, diagnosticar oportunamente estas patologías es de enorme 

relevancia, pues posibilita impedir la posibilidad de alguna secuela materno-

fetal que eventualmente pueda ocurrir. Se diagnóstica comúnmente mediante 

urocultivos en los cuales son identificados los patógenos, y los 

microorganismos hallados frecuentemente son conocidos como Escherichia 

coli. (Víquez, M. et al 2020).  

  

        Al respecto, Loxstang (2020) con el trabajo denominado medidas para 

prevenir, diagnosticar y tratar las infecciones del tracto urinario en  gestantes 

en un nosocomio de la capital mexicana; estudio de metodología 

investigativa retrospectiva, transeccional, descriptiva usando la observación; 

resultados obtenidos: cerca del 58 % de mujeres embarazadas con 

infecciones de las vías urinarias pertenecen al grupo etario comprendido 

entre 22 a 28 años (36.50%), el periodo de gestación predominante es del 
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trimestre tercero con 46 %,  predominando las bacteriurias asintomáticas 

como infecciones renales, con más de la mitad de los casos, le siguen las 

cistitis 17% y pielonefritis 7 %, diagnosticadas mediante urocultivos; se le 

medicó con trimetoprima/ sulfametoxasol 40/200 c/ 12 horas 1%, ampicilina 

500 mgs c/6 horas 4%, amoxicilinas 500 mgs c/8 horas 29%, 

nitrofurantoinas100 mgs c/6 horas 89%; concluyendo: que todas las medidas 

para prevenir, diagnosticar y tratar las infecciones de las vía urinarias  en  

gestantes resultan impostergables en las gestaciones de neonatos y gestantes. 

 

        Autún (2016) cuyo propósito investigativo fue establecer los más 

transcendentales factores etiológicos y la periodicidad de bacteriurias 

asintomáticas en gestantes, investigación de tipo descriptivo, transeccional, 

en el cual se empleó la observación; luego que fueron analizadas las muestras 

mediante urocultivo, que fueron proporcionadas por las gestantes que acuden 

a sus controles prenatales en un nosocomio mexicano en el transcurso de un 

año, en el cual se investigaron a 47 gestantes que reunieron los requisitos 

para ser consideradas en el estudio, 10 de las gestantes dieron positivo en al 

menos un urocultivo realizado (19.1 %), los microorganismos aislados con 

más presencia fueron los Escherichia coli; dando como conclusion que   las 

tomas de urocultivos deben realizarse en todas las pacientes embarazadas 

porque, en cada caso positivo, realizar tratamientos oportunos, con el 

propósito de reducir alguna comorbilidad en la gestante y el neonato. 

  

           El primer examen, correspondiente a los análisis patológicos de orinas 

en laboratorios clínicos han sido los más relevantes y de gran ayuda para los 

diagnósticos clínicos y se conforma análisis físico-químicos y citológicos, 

comparativamente sencillos y rutinarios, pero fundamentales en los 

diagnósticos clínicos. En los Estados Unidos se informa que existen más de 

veinte millones de individuos afectados de problemas de insuficiencia renal, 

muchos de carácter crónico, alrededor del 10% de la población adulta, y lo 

grave es que son asintomáticos; adicionalmente otra población igual se 



 

3 

 

encuentran en peligro de contraer dicha patología, pero los análisis de orina 

detectan si se encuentra presente proteína en la orina (la señal más temprana) 

que permite detectar el mal con mucha anticipación, con varios años previos 

a la aparición de los primeros síntomas y en ese momento se debe empezar a 

tratar el mal, y eso es determinante en su cura, y lo que marca la diferencia 

(Flores et al. 2022) 

 

         Acosta (2014) quien en su estudio se planteó establecer las prevalencias 

de infecciones del tracto urinario en gestantes con amenazas de parto pre 

término, metodología investigativa es de carácter prospectiva, usando la 

observación, descriptiva, efectuada en 272 pacientes atendidas en un hospital 

de México, como resultados obtuvo que de las 272 gestantes con amenazas 

de partos pre término como muestra, 97 (35.6 %) dieron positivo en los 

urocultivos y de esto, 32 (32.9 %) finiquitaron sus embarazos por partos pre 

término. Se halló correlación entre infecciones del tracto urinario y 

hemoglobina menores de 12 g/dL, se aisló Escherichia coli en 72 (74.4 %) 

de gestantes y Proteus en 9 (9.2%) en las que se encontraron que el 42 % de 

la cepa de E. coli eran resistente a ampicilinas y 38.4 % a ciprofloxacinas, 

concluyendo que las prevalencias del tracto urinario en el nosocomio, en 

promedios es superior a la media nacional. 

 

          Fernández et al. (2014) en la investigación de exámenes completos de 

orina se sustenta en el uso de la tira reactiva y el análisis mediante 

microscopios, carece de un estándar actualizado y controles de calidad en una 

ciudad argentina,  investigación de tipo comparativo entre observaciones, 

normalizando los procesos y fabricando soluciones de controles 

conjuntamente con un acervo fotográfico de los sedimentos para instrucción, 

entrenamientos y controles internos  valorando  más de 210 muestras de orina 

de embarazadas aleatoriamente las soluciones control fueron estables durante 

el cuatrimestre en el cual se llevó a cabo el experimento, dieron positivo la 

presencia de glucosa, proteína, hemoglobina, cetonurias y leucocito, y se 
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mantuvieron los valores del  pH y las densidades; se concluye que la 

normalización consiguió incrementar los niveles de relación entre las 

observaciones, entonces, se plantea emplear este método con el propósito de 

uniformizar criterios; conjuntamente, la elaboración de solución control y del 

acervo fotográfico va a posibilitar vigilar los procesos de manera que se 

pueda economizar sin atentar contra la confianza. 

 

 

           Manrique et al. (2014) estudiaron de manera individual y 

combinadamente, los exámenes completos de orina como predictores de 

positivos en los urocultivos, descubrieron que los leucocitos en sedimentos 

fueron sensibles al 95.7%, especificidad 57.7 %, valores predictivos 

positivos 45.3 % (VPP); valores predictivos negativos (VPN) 97.5 %, 

razones de probabilidades positivas 2.26 y razones de probabilidades 

negativas de 0.08, en relación a los microorganismos en sedimentos la 

sensibilidad 71.1 %, especificidad 83.0% con valor predictivo positivo 58.9 

% y 89,7 % de VPN, la ratio de probabilidades positivas 4.23, la ratio de 

probabilidades negativas 0.33, los nitritos con sensibilidades del 97,8%, 

especificidad de 52.6% (VPP); y 41.2 % (VPN), ratios de probabilidades 

positivas 2,06 y valores de probabilidades negativas de 0,04. Concluyendo 

que asociar algunos parámetros adecuados de los exámenes completos de 

orinas auxilia como predictores en urocultivos positivos.  

 

 

         Montañez (2021) quien en su trabajo se propuso establecer las 

peculiaridades clínicas de las infecciones de las vías urinarias en 

embarazadas, estudio de diseño transeccional, de tipo descriptiva, empleando 

la observación para recoger datos; se trabajó con una muestra constituida por 

150 embarazadas, se obtuvieron los siguientes resultados, en relación a los 

grupos etarios: el 59.3 % (89) joven, 28% (42) adulta y 12.7% (18) 

adolescente; en relación al trimestre de gestación 36.7% (55) tuvieron ITU 
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en los primeros tres meses, y el 26.7% (40) en los últimos tres meses, los 

demás en el II trimestre. Se concluyó que las embarazadas con infecciones 

urinarias se definen como madres jóvenes entre II y III trimestre de gestación, 

que les obliga a miccionar con frecuencia, tienen ardores al miccionar, 

diagnosticadas mediante los exámenes completos de orina, sedimentos 

urinarios; se presentaron cistitis y bacteriuria asintomática como patologías 

de mayor frecuencia. 

 

           Méndez (2019) en su investigación se planteó establecer las 

particularidades de las infecciones de las vías urinarias en sus aspectos: 

epidemiológicos, etiológicos y clínicos en embarazadas en un nosocomio del 

Callao, estudio de enfoque cuantitativo, utilizó la metodología científica, con 

observaciones y descriptiva, se usaron los estadígrafos pertinentes para 

consolidar los datos y realizar los test de diferencias de media, correlaciones 

y coeficientes de asociación, para las muestras. Se concluyó que, en las 

muestras de grupos poblacionales con mayor exposición, la correlación entre 

las particularidades, en los aspectos epidemiológicos, etiológicos, clínicos de 

las embarazadas, asimismo, como las incidencias de desarrollar patologías 

en embarazadas y neonatos, es superior en los grupos de no expuestas, todo 

con un margen de error del 5 %. 

 

          Guido (2019) realizó un estudio relacionada a las incidencias y factores 

de riesgo en toda infección de vías urinarias en gestantes entre 12 a 35 años 

con atenciones en un nosocomio cajamarquino; con la información recogida 

se construyó una base de datos de 83 embarazadas; luego de procesar los 

datos se halló los siguientes resultados: que la mayor cantidad de gestantes 

lo constituyen la población entre 18 y 29 años, consideradas jóvenes, el 58 

%, asimismo, el 81 % conviven en uniones de hecho, el 44 % tiene el nivel 

educativo de primaria completa, y respecto a sus ocupaciones, el 78% con 

ocupaciones del hogar; se concluye  que en relación al factor etario, el grupo 

de mayor riesgo a las patologías señaladas es el conformado por jóvenes, 
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embarazadas en uniones de hecho, con niveles educativos bajos y que 

generalmente se encargan de las tareas del hogar; conclusiones: los estudios 

más realizados fueron los de sedimentos urinarios, las infecciones de mayor 

frecuencia fueron las pielonefritis y los antibióticos más usados en las recetas 

de los hospitales fueron Cefazolina 1g c/8 horas. 

 

         Mestanza (2018) y su estudio realizado en el que se propuso establecer 

cuán válidos son los exámenes completos de orina para diagnosticar las 

infecciones urinarias en embarazadas asintomáticas; investigación de alcance 

correlacional, con muestra censal conformada por 120 embarazadas, se 

obtuvieron estos resultados: la presencia de Gram con 89.1 %, bacteriuria el 

87.5 %. Esterasa 77.2 %. Hematurias 60 %, nitrito 30.3 % en las 

especificidades, los componentes con especificidades regulares son el Gram 

con 73.9 % y bacteriurias con 73.4 %, leucocitos con 687.9%, esterasa 

65.1%, en tanto que hematuria con 39.3%. Se llegó a las conclusiones que 

media sensibilidad para diagnosticar las infecciones urinarias es moderada, 

el componente bacteriuria, Gram, esterasa, leucocito y hematuria. En tanto 

que regulares especificidades lo obtuvo el Gram, bacteriuria, leucocitos y 

esterasa, buenos valores predictivos positivos lo alcanzaron el nitrito. 

 

         Fabián (2017) en su estudio pretendió establecer cuáles son los factores 

de riesgo en las infecciones del tracto urinario en gestantes  entre 16 a 40 

años en un nosocomio huanuqueño, se trabajó con una muestra conformada 

por 151 gestantes y se hallaron estos resultados: por edad, las gestantes que 

constituyen la mayoría de casos fueron las que tienen entre 26 a 30 años, en 

un 34% de las veces, las que son convivientes, el 79 % conoce sobre la 

infección de las vías urinarias, asimismo tienen conocimientos sobre la 

sintomatología de las infecciones urinarias, con ardores al orinar el 43 %, las 

que alguna vez tuvieron infecciones urinarias son cerca del 59%, las que se 

infectaros algunas veces fueron el 44 %, acuden a consultas médicas el 36%, 

no trabajan solo en sus casa 59 %, el 52% tienen ingresos económicos montos 
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iguales al mínimo legal, el 56% nunca abandona los tratamientos, y que en 

las atenciones pre parto han recibido orientaciones respecto a este tipo de 

infección, el 59 % de embarazadas presentaron infecciones urinarias durante 

su etapa de gestación anterior, y las que presentaron ITU en sus embarazos 

ocurrieron en los primeros tres meses, en el 27% de los casos.  

 

          Fernández (2016) quien en su estudio respecto a los niveles de 

incidencias en infecciones urinarias en embarazadas en un nosocomio 

lambayecano; investigación descriptiva de diseño transeccional, se evaluaron 

muestras de orina de 198 embarazadas; las muestras procesadas arrojaron 

estos resultados: el  77.51 % (162) fueron análisis completos de orina; el 

39.70% (83) estuvieron conformados por gestantes en un grupo etario 

comprendido entre 21 30 años; el 66.51 % (139) estaban en el III trimestre 

de gestación. Con los análisis de orina completos y urocultivos se 

diagnosticaron que el 32.54 % (68) gestantes dieron positivo a ITU; 

concluyendo que el microbio de mayor presencia fue le E. coli con 6.38 % 

(3) y con menor presencia el Staphylococcus sp. Solo 2.13 % (1). 

 

          Palacios y Pardo (2016) quienes en su estudio se propusieron  

establecer las particularidades de las infecciones urinarias en embarazadas en 

un hospital tumbesino, la metodología investigativa fue descriptiva, 

transeccional y en la que no se manipularon variables, se trabajó con una 

muestra de 236 gestantes determinadas por  muestreo probabilístico, los 

datos fueron recopilados mediante fichas de datos diseñadas y validadas, 

procesados los datos mediante instrumental estadístico, concluyendo 

respecto a las particularidades sociales y demográficas, el 42.9 % de 

embarazadas con infecciones urinarias corresponden al grupo etario de 21-

20-24 años, el 88 % no son casadas. En relación a las historias obstétricas el 

56 % pasaron por 6 controles, el 39.3 % solo tuvo un parto. Se logró 

identificar que la bacteriuria asintomática es la predominante en los últimos 
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tres meses con el 51.2 % de prevalencia, luego las 16.7% y pielonefritis con 

el 7.1%.  

 

          Orbegoso (2015) quién en su estudio se planteó relacionar la infección 

urinaria como factores de riesgo en las amenazas de partos pre termino (APP) 

en embarazadas de un nosocomio limeño; investigación realizada con la 

técnica de observación, de alcance correlacional, de diseño transeccional, y 

retrospectiva; se consideró una muestra conformada por 100 embarazadas, 

con análisis bivariados, se hallaron estos resultados, en relación a las edades 

de las gestantes, la mayor frecuencia de APP estuvo entre 20 a 34  años. Las 

conclusiones arribaron a las siguientes, que las infecciones urinarias se 

comportan como factores riesgosos de amenazas de partos pretérminos; y se 

deben establecer políticas que prevengan a las mujeres fértiles, impidiendo 

partos pretérminos que conlleven al incremento de las morbi-mortalidades 

neonatales. 

 

          Alzamora (2015) asimismo, estudió las infecciones urinarias en 

embarazadas en un nosocomio iqueño, con la finalidad de hallar las 

enfermedades frecuentes que se presentan en este periodo. Las infecciones 

del tracto urinario (ITU), constituyen una de las patologías que se dan con 

mayor frecuencia en la gestación con incidencias entre el 5 al 10 % 

aproximadamente. Los microbios que ocasionan estos males encontrados con 

mayor frecuencia son: enterobacterias, entre ellos los que se presentan más 

está en 81 % de los casos la Escherichia coli, asimismo la Klebsiellas, 

Proteus mirabilis, Enterobacter, también, el Streptococcus del grupo B y 

Staphylococcus coagulasa negativo, concluyendo que los factores socio 

demográficos que afectan a este grupo de mujeres y son causa de ITU se 

pueden caracterizar que las gestantes provienen de bajos niveles 

socioeconómicos, historias previas de infecciones urinarias, anemias 

drepanocíticas, diabetes mellitus y vejigas neurogénicas. 
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          Pérez (2015), quien realizó un estudio sobre agentes etiológicos 

hallados frecuentemente en todo urocultivo de gestantes. Investigación 

descriptiva, retrospectiva y de diseño transeccional y sin manipulación de 

variables, se determinó una muestra conformada por 289 historias clínicas de 

gestantes diagnosticadas con ITU. Se hallaron estos resultados: En relación 

a las edades, se encuentran en el rango de 11 a 23 años, un 36.33 % (105) 

presentaron infecciones vaginales previas. Un 61.25 % señaló que contrajo 

ITU previamente (177), solamente el 42.21% de las gestantes con ITU se 

realizaron urocultivos (122), se concluye: que los gérmenes más frecuentes 

fueron Escherichia coli (74), seguido de Klebsiella Sp (12) y Enterobacter 

Sp (10) y del antibiograma realizado se halló que las bacterias aisladas 

presentaron resistencia predominante a penicilinas (19) y a cefalosporinas 

(12).                                                                                             

 

          Falla (2014) realizó una investigación descriptiva, retrospectiva, para 

describir las infecciones urinarias en gestantes de un nosocomio piurano en 

sus aspectos: epidemiológicos, clínicos y etiológicos, se halló los siguientes 

resultados: prevalecen en un 2.48 %, la mayoría de gestantes entre 31 a 40 

años, con niveles de educación superior, no casadas, y de procedencia de 

zonas urbano-marginales, y sin trabajo, solamente en sus casas, multigesta y 

multípara, con edades gestacionales entre 27-34 semanas, y 

mayoritariamente en los tres meses finales de gestación. Se concluyó que la 

E.coli y Klebsiella pneumoniae son los patógenos de mayor prevalencia, los 

cuales tienen alta sensibilidad a la Amikacina, imipenem, Meropenem, y 

Nitrofurantoína, se recomienda el uso en todos los casos de Amikacina e 

imipenem en las internadas y Nitrofurantoína en consultorios externos, hasta 

estén disponibles los urocultivos y antibiogramas, impidiendo se use la 

cefalosporinas en las gestantes.  

 

          Condori (2014) quien en su estudio se propuso determinar cuán válidos 

son los exámenes completos de orina para diagnosticar infecciones urinarias 
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en neonatos; investigación de enfoque cuantitativo, con observaciones, 

retrospectiva, transeccional. Luego de analizar 81 historias de gestantes que 

se realizaron un examen completo de orina patológico y urocultivo con el 

antibiograma respectivo, en las historias se registraron que los exámenes 

arrojaron que se halló más de 10 leucocitos por campo y, asimismo piocitos 

en los ECO que constituye el parámetro con mayor probabilidades de sugerir 

las ITU en recién nacidos, con tratamiento ambulatorio y al determinar lo 

válido de los ECO, resulta a bajas sensibilidades (10% a 42%) pero altas 

especificidades (96%). En lo que respecta a la susceptibilidad anti 

microbiana el E. coli es altamente sensible a Amikacina (97.4 %), 

sensibilidad media a cefalosporina de 3ra generación (47.4%) y altas 

resistencias a Ampicilinas (71.1 %). 

 

2. Justificación de la investigación 

 

En el centro de salud Nicrupampa de Huaraz se ha observado una alta 

incidencia de infección urinaria en gestantes, el cual representa un problema de 

salud pública. Las obstetras para diagnosticar estas deficiencias y derivarlas a 

las pacientes al servicio de medicina solicitan el tamizaje denominado “Batería 

de Gestante”, que incluye el examen completo de orina ya que es indispensable 

para el diagnóstico de enfermedades como infección de tracto urinario, 

diabetes, y problemas renales. La infección urinaria es una patología que 

mayormente ocurre en mujeres, afecta tanto a la madre y al nuevo ser durante 

el periodo de gestación y después del parto, por lo que es importante realizar 

un diagnóstico precoz para que se inicie el tratamiento adecuado y se mejores 

la salud de las pacientes. 

3. Problema 

¿Qué valores del examen completo de orina son fundamentales para la detección de 

infecciones urinarias en gestantes del centro de salud Nicrupampa, Huaraz – 2021? 
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4. Conceptualización y operacionalización de las variables 

 

Definición conceptual Dimensiones 

(factores) 

Subdirecciones Indicadores Tipo de escala 

Valores referenciales 

del examen completo 

de orina: 

 

Incorpora los valores de 

referencia de muestras 

como orina, sangre, 

paneles utilizados con 

frecuencia, varían 

según varios aspectos, 

incluidos las cualidades 

demográficas de la 

población sana donde 

se tomaron las muestras 

y los métodos 

específicos y los 

instrumentos usados 

para estudiar estas 

muestras. 

(MANUAL 

MSD,2018,párr.1) 

Examen físico  Color Amarillo claro   

Amarillo oscuro 

Amarillo ámbar  

 

Nominal 

Aspecto Turbio 

Transparente 

 

 

Nominal  

Ph Ácido 

Neutro  

Alcalino 

 

Nominal  

Densidad 1005 

1010 

1015 

1020 

1030 

 

Ordinal 

 

Examen 

bioquímico 

Leucocitos Positivo  

Negativo 

Nominal  

Nitritos  Positivo  

Negativo 

Nominal 

Urobilinógeno Positivo  

Negativo 

Nominal 

Proteínas Positivo  

Negativo 

Nominal 

Sangre Positivo  

Negativo 

Nominal 

Cetonas Positivo  

Negativo 

Nominal 

Bilirubina Positivo  

Negativo 

Nominal 

Glucosa Positivo  

Negativo 

Nominal 

Examen 

microscópico 

Leucocitos Normal: 0-10 por 

campo 

Patológico: Mayor a 

10 por campo  

Ordinal  

Hematíes  Normal: 0-3 por 

campo 

Patológico: Mayor a 

3 por campo  

Ordinal  

Células Normal: 0-5 por 

campo 

Patológico: Mayor a 

5 por campo  

Ordinal  

Gérmenes 

 

Normal: Ausentes 

por campo 

Patológico:1+,2+,3+ 

por campo  

Nominal  

 

Ordinal  
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Infección de tracto 

urinario (ITU): 

 

Son procesos 

infecciosos que 

mayormente se presenta 

en mujeres, ocurren 

cuando las bacterias 

ingresan a la uretra, 

generalmente de la piel 

o el recto, e infectan las 

vías urinarias. Es 

considerado el segundo 

motivo más frecuente de 

consulta por patología 

infecciosa en atención 

primaria nosocomiales. 

(Marco y Enrique 2019) 

Presencia de 

gérmenes en 

sedimento 

urinario 

 Positivo 

 

Negativo 

 

Nominal  

 

 

 

Esterasa 

leucocitaria y 

nitritos en tira 

reactiva 

 

 

Positivo 

 

Negativo 

 

 

Nominal  

 

 

 

5. Hipótesis 

Hi:   La presencia de leucocitos, nitritos y hematíes son los valores fundamentales para 

la detección de infecciones urinarias en gestantes del centro de salud Nicrupampa, 

Huaraz – 2021 

 

Ho:  La presencia de leucocitos, nitritos y hematíes no son los valores fundamentales 

para la detección de infecciones urinarias en gestantes del centro de salud 

Nicrupampa, Huaraz – 2021 
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6. Objetivos 

 

Objetivos General 

Determinar los valores referenciales del examen completo de orina en la 

detección de infección de tracto urinario en gestantes del centro de salud 

Nicrupampa, Huaraz – 2021. 

 

 

Objetivos Específicos 

 

 Identificar los valores de leucocitos, hematíes, células y gérmenes en orina 

para detección de infecciones de tracto urinario en gestantes del centro de 

salud Nicrupampa, Huaraz – 2021. 

 Identificar la presencia de nitritos en orina para detección de infecciones de 

tracto urinario en gestantes del centro de salud Nicrupampa, Huaraz – 2021. 

 Determinar la incidencia de gestantes con infección de tracto urinario según 

grupo etario y trimestre de gestación en el centro de salud Nicrupampa, 

Huaraz –  2021 
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METODOLOGÍA 

 

1. Tipo y Diseño de investigación 

 

La presente investigación es de tipo básica, descriptiva, retrospectiva, 

transversal, sustentada en el paradigma positivista-cuantitativo: 

 

Descriptiva: Averigua y especifica las características importantes de personas, 

grupos, comunidades o cualquier otra manifestación que serán subyugados a 

análisis (Hernández y Mendoza 2018). 

Retrospectivo: Se emplean los datos o hechos que ya sucedieron por ello se 

menciona a una investigación retrospectiva (Carrasco, 2005). 

Transversal: Las muestras o datos se recolectaron de una sola vez en una 

definida cantidad y una época denominado (Carrasco, 2005). 

Paradigma positivista-cuantitativo: Además llamado paradigma 

cuantitativo, empírico analítico racionalista, se distingue por el interés de 

verificación del conocimiento a través de predicciones, lo importante es 

plantearse una serie de hipótesis como pronosticar que va ocurrir algo y luego 

verificarlo o comprobarlo. (Ballina, sf, p.1-3). 

Esquema: 

M  …………… O  

Dónde: 

M : Pacientes gestantes del centro de salud  

O : Hallazgos de infección de tracto urinario    

 

2. Población y Muestra 

Población: La constituyeron 120 pacientes gestantes del centro de salud del servicio de 

laboratorio que fueron atendidas de enero a abril del 2021 en el Centro de Salud 

Nicrupampa, Huaraz.  
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Criterios de inclusión 

 Pacientes gestantes. 

                  Criterios de exclusión  

 Pacientes no gestantes 

Muestra: La muestra estuvo constituida por 96 pacientes gestantes que fueron atendidas 

en el Centro de Salud Nicrupampa, Huaraz, para el cálculo se utilizó la siguiente formula:  

qpZe 1)-(N

pq  ZN
n

22

2




 
 

La investigación asumió un nivel de confianza del 95%(Z=1.96), una varianza máxima 

pq=0.50 que asegure un tamaño de muestra adecuada, un error de muestreo del 

5%(d=0.05), para un tamaño de población estimado de N=120, se obtuvo. 

  

(0.50)96.1(0.07) 1)-(120

.50)0( 120(1.96)
n

22

2


  

n = 96 

Muestreo: Para la investigación se aplicó un muestreo probabilístico aleatorio simple, 

donde todos los pacientes fueron seleccionados al azar.   

 

3. Técnicas e Instrumentos de investigación 

La presente investigación utilizó como fuente de investigación, los resultados de 

los pacientes atendidos en el servicio de laboratorio y fueron consignados en una 

ficha de recolección de datos para su posterior procesamiento. 

4. Procesamiento y análisis de la información 

Los datos serán organizados en tablas y gráficos que faciliten su lectura y análisis, 

la información obtenida será ingresada en una base de datos del programa Excel. 
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RESULTADOS 

 

Tabla 1. 

Valores del examen microscópico  

 

 Valores N % 

Leucocitos 

Normal 41 42.7 

Patológico 55 57.3 

Total 96 100.0 

Hematíes 

Normal 84 87.5 

Patológico 12 12.5 

Total 96 100.0 

Células 

Normal 34 35.4 

Patológico 62 64.6 

Total 96 100.0 

Gérmenes 

Normal 40 41.7 

Patológico 56 58.3 

Total 96 100.0 

            Fuente: Ficha de evaluación  

                    

De acuerdo a la tabla 1, se determinó que los valores referenciales del examen 

microscópico que indican la presencia de infección de tracto urinario (ITU) en 

gestantes son las células con el 64.6%, seguido de los gérmenes con el 58.3%, los 

leucocitos con un 57.3%, a su vez los hematíes se encuentran representados con un 

12.5%.  
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Tabla 2. 

Presencia de nitritos  

 

Presencia de 

Nitritos N % 

Positivo 13 13,5 

Negativo 83 86,5 

Total 96 100,0 

            Fuente: Ficha de evaluación  

 

De acuerdo a la tabla 2, la presencia de nitritos no es un indicador eficaz ya que se 

encontró que solo el 13,5% es positivo y el mayor porcentaje estuvo representado 

por el 86,5 como negativo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

18 

 

Tabla 3. 

 Infección urinaria según grupo etario y trimestre de gestación  

Fuente: Ficha de evaluación  

 

De acuerdo a la tabla 3, existen 57 pacientes que presentan infección de tracto urinario, 

donde las gestantes que se encuentran en el primer trimestre son el 52% son de la edad 

de 15 a 25 años, el 39% corresponde a pacientes de 26 a 36 años seguido del 3% con 

las edades mayores a 36 años. Las pacientes que se encuentra segundo trimestre se 

representan con el 25% en edad de 15 a 25 años, el 50% con edad de 26 a 36 años, 

seguido del 25% en edades mayores a 36 años. Las pacientes que se encuentran en el 

tercer trimestre de gestación se representan son el 20% en edad de 15 a 25 años, el 

75% con edad de 26 a 36 años, seguido del 5% en edades mayores a 36 años. 

 

 

 

 

 

Trimestre de gestación  

Primer trimestre Segundo trimestre Tercer trimestre 

N % N % N % 

Ausencia  15 - 25 12 48% 3 75% 4 40% 

26 - 36 10 40% 1 25% 5 50% 

> 36 3 12% 0 0% 1 10% 

Total  25 100% 4 100% 10 100% 

Presencia  15 - 25 17 52% 1 25% 4 20% 

26 - 36 13 39% 2 50% 15 75% 

> 36 3 9% 1 25% 1 5% 

Total  33 100% 4 100% 20 100% 

Infección 

urinaria  

Edad  
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Tabla 4. 

Valores referenciales  

 

  Infección urinaria   

Ausencia /Normal Presencia/Patológico  

                     

N 

                 

% 

          

             N 

                

% 

Leucocitos Normal 31 79% 10 18% 

Patológico 8 21% 47 82% 

Total 39 100% 57 100% 

Hematíes Normal 35 90% 49 86% 

Patológico 4 10% 8 14% 

Total 39 100% 57 100% 

Células Normal 25 64% 9 16% 

Patológico 14 36% 48 84% 

Total 39 100% 57 100% 

Gérmenes Normal 31 79% 9 16% 

Patológico 8 21% 48 84% 

Total 39 100% 57 100% 

Nitritos bioquímico Positivo 2 5% 11 19% 

Negativo 37 95% 46 81% 

Total 39 100% 57 100% 

Esterasa leucocitaria 

bioquímico 

Positivo 2 5% 6 11% 

Negativo 37 95% 51 89% 

Total 39 100% 57 100% 

Fuente: Ficha de evaluación  

 

De acuerdo a la tabla 4, con respecto a los valores referenciales para la detección de 

infección de tracto urinario según los resultados obtenido del examen microscópico 

las muestras con gérmenes representan el 84%, el 84% las células epiteliales 

patológico, los leucocitos representan el 82%, el 14% de muestran contienen hematíes; 

según los parámetros del examen bioquímicos se encontró el 19% de nitritos y el 11% 

de esterasa leucocitaria. 
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ANÁLISIS Y DISCUSIÓN 

Mestanza (2018) determinó la validez del examen completo de orina en 

gestantes encontrando una sensibilidad para el diagnóstico de infección urinaria 

regular de los componentes de bacteriuria, Gram, esterasa, leucocitos y hematuria. 

Mientras que una regular especificidad lo obtuvieron el Gram, bacteriuria, leucocitos 

y esterasa, un buen valor predictivo positivo lo obtuvo el componente nitritos; por su 

parte, Condori (2014) en su estudio demostró que el examen completo de orina es un 

marcador eficaz hallando que las muestras con leucocitos mayores a 10 por campo 

daban un resultado de urocultivo positivo de ITU, existiendo concordancia con 

dichos autores dado que se determinó que los valores referenciales del examen 

microscópico que indican la presencia de infección de tracto urinario (ITU) en 

gestantes son los parámetros y las células con el 64.6%, seguido de los gérmenes con 

el 58.3%, los leucocitos con un 57.3%, a su vez los hematíes se encuentran 

representados con un 12.5% tal como se muestra en la tabla 1. 

 

Autun (2016), reporta que los nitritos tienen resultados altamente 

heterogéneo, por lo que la ausencia de este parámetro nunca se descarta en el 

diagnóstico de ITU, a su vez el resultando fue de 19.1% de urocultivos positivos. El 

resultado encontrado en la presente investigación concuerda con dicho autor dado 

que la presencia de nitritos no es un indicador eficaz encontrando que solo el 13,5% 

es positivo y el mayor porcentaje estuvo representado por el 86,5 como negativo 

(Tabla 2). 

 

Fabián (2017) en su estudio sobre gestantes encontró al grupo etario l de 26 a 

30 años, con un porcentaje de los 34% de infecciones urinarias, concordando con la 

presente investigación ya que de 57 pacientes que presentan infección de tracto 

urinario, las gestantes que se encuentran en el primer trimestre son el 52% cuya edad 

es de 15 a 25 años, el 39% corresponde a pacientes de 26 a 36 años seguido del 3% 

con las edades mayores a 36 años (Tabla 3). También se concuerda con Guido (2019) 

que estudió a 83 pacientes gestantes y encontró que la mayor cantidad de pacientes 
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gestantes con ITU se concentran entre los 18 y 29 etapa de la juventud con 58%, así 

mismo, hay similitud con Loxstang (2020) quien reportó que el 58% de las gestantes 

con infección del tracto urinario presentaron edades entre 22 a 28 años. 

 

Fernández (2016), encontró una incidencia de infección de tracto urinario 

con un 39.51% de aquellas muestras biológicas que fueron evaluadas mediante 

análisis de orina completa. El resultado encontrado en presente estudio concuerda con 

dicho autor dado que se encontró una incidencia de 57 gestantes que presentaron 

infección de tracto urinario según el examen microscópico de orina (Tabla 3), así 

mismo hay coincidencia con Guido (2018), ya que encontró que el 95% de las 

embarazadas fueron diagnosticadas con infección de tracto urinario con el estudio de 

sedimento urinario. 
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

CONCLUSIONES 

Analizando los objetivos planteados inicialmente, se llegó a las siguientes 

conclusiones:  

 

 El porcentaje de células fueron del 64.6%, seguido de los gérmenes con el 

58.3%, leucocitos 57.3%, hematíes 12.5%, en orina para detección de 

infecciones de tracto urinario en gestantes del centro de salud Nicrupampa, 

Huaraz – 2021. 

 

 La presencia de nitritos en orina para detección de infecciones de tracto urinario 

en gestantes del centro de salud Nicrupampa, Huaraz – 2021, no es un indicador 

eficaz ya que se encontró que sólo el 13,5% es positivo y el mayor porcentaje 

estuvo representado por el 86,5 como negativo. 

 

 La incidencia de gestantes con infección de tracto urinario según grupo etario 

y trimestre de gestación en el centro de salud Nicrupampa, Huaraz –  2021, 

indica que las embarazadas que se encuentran en el segundo y tercer trimestre 

son por lo general adultas, cuyas edades oscilan entre 26 a 25 años, en tanto 

que las gestantes que se encuentran en el primer trimestre son jóvenes cuyas 

edades oscilan entre 15 a 25 años. 

 

 La presencia de gérmenes, el número de células epiteliales de índole 

patológico, la presencia de leucocitosis y el número de hematíes, son los 

valores referenciales del examen completo de orina en la detección de infección 

de tracto urinario en gestantes del centro de salud Nicrupampa, Huaraz – 2021,  
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RECOMENDACIONES 

 Solicitar a las autoridades del establecimiento de salud poner atención a la 

correcta recolección de muestra para evitar resultados erróneos. 

 

 Pedir a los responsables de los centros de salud promover la ejecución de 

charlas relacionadas con la prevención de infecciones de tracto urinario y como 

saber si presentan algunos síntomas para un oportuno resultado y tratamiento. 

 

 Solicitar que el centro de salud derive a las pacientes con infección de tracto 

urinario al hospital u otros establecimientos de salud particular para que puedan 

realizar un cultivo y antibiograma ya que es la manera más correcta de dar 

tratamiento a esta patología.  

 

 Exhortar a las autoridades sanitarias ejecutar una vigilancia epidemiológica de 

las pacientes con diagnóstico de infección de tracto urinario para evitar que las 

infecciones de tracto urinario se vuelvan recurrentes.   
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ANEXO 8  

Matriz de consistencia 

Título:  Examen Completo de Orina para detección de infecciones de tracto urinario en gestantes del centro de salud Nicrupampa, Huaraz-2021 

Problema Objetivos Hipótesis Variable Metodología Población y 

muestra 

Conclusiones 

¿Qué valores del 

examen completo 

de orina son 

fundamentales 

para la detección 

de infecciones 

urinarias en 

gestantes de un 

centro de salud 

público, Huaraz – 

2021? 

Objetivo general: 

Determinar los 

valores 

referenciales del 

examen completo 

de orina en la 

detección de 

infección de tracto 

urinario en 

gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, 

Huaraz – 2021 

 

 

Objetivos 

específicos 

 

 Identificar los 

valores de 

leucocitos, 

hematíes, células y 

gérmenes en orina 

para detección de 

infecciones de 

tracto urinario en 

gestantes del 

centro de salud 

 

La presencia de 

leucocitos, nitritos 

y hematíes son los 

valores son 

fundamentales 

para la detección 

de infecciones 

urinarias en 

gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, 

Huaraz – 2021 

 

Ho:  La 

presencia de 

leucocitos, nitritos 

y hematíes no son 

los valores son 

fundamentales 

para la detección 

de infecciones 

urinarias en 

gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, 

Huaraz – 2021 

 

Valores 

referenciales del 

examen completo 

de orina: 

 

Incorpora los 

valores de 

referencia de 

muestras como 

orina, sangre, 

paneles utilizados 

con frecuencia, 

varían según 

varios aspectos, 

incluidos las 

cualidades 

demográficas de 

la población sana 

donde se tomaron 

las muestras y los 

Enfoque 

Descriptiva: Averigua 

y especifica las 

características 

importantes de 

personas, grupos, 

comunidades o 

cualquier otra 

manifestación que serán 

subyugados a análisis 

(Hernández y Mendoza 

2018) 

. 

Retrospectiva: Se 

emplean los datos o 

hechos que ya 

sucedieron por ello se 

menciona a una 

investigación 

retrospectiva (Carrasco, 

2005). 

 

Transversal: Las 

muestras o datos que se 

recolectaron de una sola 

vez en definida cantidad 

y una época 

Población: 

La constituyeron 

120 pacientes 

gestantes del 

centro de salud del 

servicio de 

laboratorio que 

fueron atendidas de 

enero a abril del 

2021 en el Centro 

de Salud 

Nicrupampa, 

Huaraz. 

 

 

 

 

Muestra: 

La muestra estará 

constituida por 96 

pacientes gestantes 

diagnosticadas con 

infección urinaria 

que fueron 

atendidas en el 

Centro de Salud 

Nicrupampa, 

Huaraz – 2021. 

 

Los valores en orina 

para la detección de 

infecciones del tracto 

urinario en gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, Huaraz – 

2021, determinó que el 

porcentaje de células 

fueron del 64.6%, 

seguido de los gérmenes 

con el 58.3%, los 

leucocitos con un 

57.3%, a su vez los 

hematíes se encuentran 

representados con un 

12.5%. 

 

La presencia de nitritos 

en orina para detección 

de infecciones de tracto 

urinario en gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, Huaraz – 

2021, no es un indicador 



 

 

Nicrupampa, 

Huaraz – 2021. 

 

Identificar la 

presencia de 

nitritos en orina 

para detección de 

infecciones de 

tracto urinario en 

gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, 

Huaraz – 2021 

 

 

Determinar la 

incidencia de 

gestantes con 

infección de tracto 

urinario según 

grupo etario y 

trimestre de 

gestación en el 

centro de salud 

Nicrupampa, 

Huaraz  –  2021 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

métodos 

específicos y los 

instrumentos 

usados para 

estudiar estas 

muestras. 

(MANUAL 

MSD,2018, 

párr.1 

 

Infección de 

tracto urinario 

(ITU): 

 

Son procesos 

infecciosos que 

mayormente se 

presenta en 

mujeres, ocurren 

cuando las 

bacterias ingresan 

a la uretra, 

generalmente de 

la piel o el recto, e 

infectan las vías 

urinarias. Es 

considerado el 

segundo motivo 

más frecuente de 

consulta por 

patología 

infecciosa en 

denominada (Carrasco, 

2005). 

 

Paradigma positivista 

– cuantitativo: llamado 

paradigma cuantitativo 

,empírico analista 

racionalista , se 

distingue por el interés 

de verificar sus 

conocimientos a través 

de predicciones , lo 

importante es plantearse 

una serie de hipótesis 

como pronosticar que va 

ocurrir y luego 

comprobarlo (Ballina, 

sf, p.1-3). 

eficaz ya que se 

encontró que solo el 

13,5% es positivo y el 

mayor porcentaje 

estuvo representado por 

el 86,5 como negativo. 

 

La incidencia de 

gestantes con infección 

de tracto urinario según 

grupo etario y trimestre 

de gestación en el 

centro de salud 

Nicrupampa, Huaraz –  

2021, indica que las 

gestantes que se 

encuentran en el 

segundo y tercer 

trimestre son por lo 

general adultas, cuyas 

edades oscilan entre 26 

a 25 años, en tanto que 

las gestantes que se 

encuentran en el primer 

trimestre son jóvenes 

cuyas edades oscilan 

entre 15 a 25 años. 

 

Los valores 

referenciales del 

examen completo de 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

atención primaria 

nosocomiales. 

(Marco y Enrique 

2019) 

orina en la detección de 

infección de tracto 

urinario en gestantes del 

centro de salud 

Nicrupampa, Huaraz – 

2021, determinó que las 

muestras con gérmenes 

representan el 84%, el 

84% las células 

epiteliales patológico, 

los leucocitos 

representan el 82%, el 

14% de muestran 

contienen hematíes; 

según los parámetros 

del examen 

bioquímicos se 

encontró el 19% de 

nitritos y el 11% de 

esterasa leucocitaria. 
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