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La infección por Clamidia, es la enfermedad de transmisión sexual bacteriana más común del mundo: 90 millones de
casos nuevos se reportan cada año, es un problema  de salud por el daño reproductivo que produce. Las mujeres infec-
tadas pocas veces son concientes de este padecimiento, ya que produce un cuadro asintomático. Durante el embarazo
puede ser causa de amenaza de parto pre termino,  rotura prematura de membranas ó corioamnionitis.(5)
Se realizó un estudio que describió las características de esta  patología en nuestro medio y se aplicó un  instrumento
diagnóstico, en pacientes diagnosticadas por medio de inmunocromatografía, de forma  sencilla y accesible: Recuento
de leucocitos por campo en frotis de secreción endocervical; obteniéndose que la prevalencia de infección por C.tracho-
matis en embarazadas hospitalizadas es del 9%. El 100% de los frotis de secreción endocervical  infectados con C.tra-
chomatis, presentaron  más de 10 leucocitos por campo. El 41% de las embarazadas que tiene infección por C
trachomatis, cursan embarazos menores de 20 semanas y el  58 % provienen del área rural. 50% de las pacientes con
dicha infección , presentó flujo vaginal  como sintomatología principal y 33% no presentó sintomatología. El 75% de las
embarazadas con infección por C. trachomatis tenía  20 a 30 años; el 40% sólo incluían nitrofurantoina como trata-
miento  y el 17% no recibió ninguna otra medicación.
Es así que el  recuento de leucocitos por campo en frotis de secreción endocervical puede ser sociabilizada entre los cen-
tros de salud que no cuentan con otros métodos diagnósticos específicos de Clamidia trachomatis.(6)
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Chlamydia infection is the sexually transmitted bacterial disease most common in the world: 90 million new cases are
reported each year, is a health problem that causes reproductive damage. Infected women are rarely aware of this
disease, since it produces a picture asymptomatic. During pregnancy can cause pre term labor threat, premature rup-
ture of membranes or chorioamnionitis. (5) 
We conducted a study that described the characteristics of this disease in our environment and used a diagnostic tool
in patients diagnosed by means of immunochromatography, in a simple and accessible: WBC per field in smears of en-
docervical secretions, obtaining that the prevalence C. trachomatis infection in pregnant women diagnosed is 9%.
100% of the smears of endocervical secretions infected with C. trachomatis, had more than 10 cells per field. 41% of
pregnant women who have C trachomatis infection, enrolled pregnancies under 20 weeks and 58% come from rural
areas. 50% of patients with HIV infection, presented as main symptoms vaginal discharge and 33% had no symp-
toms. 75% of pregnant women infected with C. trachomatis was 20 to 30 years, 40% included only nitrofurantoin for
the treatment and 17% did not receive any other medication. 
Thus, the leukocyte count per field in smears of endocervical secretions may be socialized among the health centers
have no other specific diagnostic methods for Chlamydia trachomatis. (6) 
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La infección por Clamidia  trachomatis, es una de las in-

fecciones de transmisión sexual más comunes, con la pe-

culiaridad de que su cuadro clínico en asintomático y la

mujer se entera de que padece dicha enfermedad cuando

sufre sus consecuencias reproductivas.

Ahora, si bien, toda paciente embarazada debe ser some-

tida a pruebas diagnósticas que descarten o confirmen fac-

tores de riesgo para el normal desarrollo del su embarazo,

estos no siempre esta al alcance de todos los centros que

realizan controles prenatales,  ya sea por los costos que

implica o por el tiempo que estos pueden tomar en reali-

zar un diagnóstico. Por todo eso es que sería muy útil tener

pruebas diagnósticas  para este tipo de infecciones, en

forma rápida, económica y sobre todo confiable; la Guía

Canadiense para las Enfermedades de Transmisión Sexual,

sugiere un método diagnóstico para esta patología como

ser el recuento de más de 10 leucocitos por campo en fro-

tis de secreción endocervical, presente en las pacientes

que padecen dicha infección.

Objetivo general:

Determinar la certeza diagnóstica del método de recuento

de leucocitos en frotis de secreción endocervical para la

pesquisa de infección por Clamidia trachomatis en emba-

razadas hospitalizadas con diagnóstico de inmunocroma-

tografía positiva en el H.M.I.G.U y sus características

clínicas y epidemiológicas.

Tipo de estudio:

Prospectivo, longitudinal, descriptivo.

Universo y muestra:

Todas las gestantes hospitalizadas en el servicio de Alto

Riesgo Obstétrico con o sin   sintomatología de infección

vaginal, en la gestión 2008 y que acepten entrar al estu-

dio.

Metodología de estudio:

Se escogía en forma aleatoria a la paciente que ingresaría

al estudio y que era hospitalizada con diagnóstico de ame-

naza de parto pre termino  o amenaza de aborto.

Se informaba sobre el estudio y si aceptaba ingresar al

mismo, firmaba un  consentimiento informado.

Se realizaba una especuloscopía  sin usar soluciones anti-

sépticas, se tomaban dos muestras a cada paciente: La

primera muestra  de secreción endocervical  se obtuvo con

un hisopo estéril y con cuidado de no tocar las paredes va-

ginales, se transportaba en un medio de  estéril y debía

ser procesado por el método de inmunocromatografía en

no más de 8 horas de tomada la muestra. La segunda

muestra, al igual de secreción endocervical, debía exten-

derse en un porta objetos  sin ningún tipo de fijador, para

realizar  recuento de leucocitos por campo  con un mi-

croscopio óptico.

Paralelamente se realizó el llenado de la hoja de recolec-

ción de datos  de las 222 pacientes sometidas al estudio.

Se recogieron los resultados de las muestras, donde 20 re-

sultaron positivas para infección por C. trachomatis y se

realizó la tabulación de resultados.

La prevalencia de infección por Clamidia trachomatis con el

método de inmunocromatografía, en las mujeres embara-

zadas hospitalizadas en el H.M.I.G.U  es del 9%.

El 100% de los frotis de secreción endocervical, con inmu-

nocromatografía positiva para C. trachomatis, revelaron la

presencia de más de 10 leucocitos por campo. 

Ninguno de los frotis de secreción endocervical, con inmu-

nocromatografía negativa  para C. trachomatis, presentó

más de 10 leucocitos por campo.

El 41% de las embarazadas hospitalizadas que tiene in-

fección por C trachomatis, cursan embarazos menores de

20 semanas y  el 25% ; embarazos entre las 21-30 sema-

nas y 33% de 31 a 40 semanas.

GRÁFICO  N°3

SÍNTOMAS Y SIGNOS PRESENTES EN LA EMBARAZADAS CON INFECCION POR C.

TRACHOMATIS HOSPITALIZADAS 

EN EL  H.M.I.G.U.
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El 75% de las embarazadas hospitalizada con infección

por Clamidia trachomatis se encuentra entre los 20 y 30

años.

GRÁFICO N° 4

EDAD GESTACIONAL MAS FRECUENTE EN LA QUE SE PRESENTA INFECCIÓN POR C.

TRACHOMATIS EN EMBARAZADAS HOSPITALIZADAS EN EL H.M.I.G.U.

El 58 % de las embarazadas  con infección por Clamidia

trachomatis provienen del área rural.

Un 50% de las pacientes con infección por Clamidia tra-

chomatis, presentan flujo vaginal  como sintomatología

principal y un 33%  no presenta sintomatología.

La infección por  C. trachomatis es una patología que debe

ser diagnosticada, durante los controles prenatales ya que

su frecuencia en nuestro medio es tan alta como lo señala

la literatura internacional (2) y las consecuencias de la

misma , ponen en riesgo tanto al binomio madre niño,

como al futuro obstétrico de la mujer no embarazada. 

Uno de los obstáculos en el manejo de dicha patología es

la dificultad de su diagnóstico, con métodos sencillos, rá-

pidos y accesibles a la mayoría de la población, es por eso

que proponemos como método diagnóstico de la infección

por C. trachomatis, la presencia de más de 10 leucocitos

por campo en un extendido de secreción endocervical,

misma que se presentó en todas las muestras que resul-

taron positivas para la inmunocromatografía  de secreción

endocervical, como método diagnóstico de control. Es así

que se confirma lo que la Guía Canadiense para las Enfer-

medades de Transmisión Sexual, propone como alterna-

tiva en la pesquisa de dicha infección y que podría ser útil

en varios centros de salud de nuestra región, que no cuen-

tan con infraestructura  adecuada y que deben brindar ser-

vicios a una población estadísticamente vulnerable, como

es la del área rural.

La prevalencia de infección por Clamidia trachomatis en las

embarazadas  hospitalizadas en el H.M.I.G.U. es  del 9%,

lo que concuerda con las estadísticas señaladas en litera-

tura internacional, poniéndola entre las infecciones de

transmisión sexual más comunes.

La presencia de más de 10 leucocitos por campo en frotis

de secreción endocervical está muy relacionado con la in-

fección por Clamidia trachomatis y puede ser usada como

es un método diagnóstico auxiliar sencillo, rápido y eco-

nómico  en la detección de esta patología.

La infección por Clamidia trachomatis es más frecuente en

los dos primeros trimestres del embarazo, donde el riesgo

de morbimortalidad del  producto es alta.

Más de la mitad de las mujeres embarazadas que cursaban

con clamidiasis provenían de las áreas rurales donde los

centros de salud ofrecen pocas alternativas diagnósticas

en los controles prenatales.

La manifestación clínica más frecuente en las embarazadas

con infección por C. trachomatis  la presencia de flujo va-

ginal.

A diferencia de los datos estadísticos presentados en la

literatura internacional , la prevalencia de la infección por

C. trachomatis  se encuentra en embarazadas con eda-

des entre los 20 a 30 años.

La pesquisa de infección por C. trachomatis debe ser ru-

tinaria en los controles prenatales, ya que es una patolo-

gía frecuente que si no es tratada puede presentar

complicaciones durante la gestación.

El recuento de leucocitos por campo en frotis de secre-

ción endocervical puede ser sociabilizada entre los cen-

tros de salud que no cuentan con otros métodos

diagnósticos específicos de Clamidia trachomatis.
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