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RESUMEN

Introduccion: El flujo vaginal constituye una de las variante sindrémica
mas frecuentes entre las patologias ginecologicas y la causa mas
frecuente de consulta ginecoldgica en cualquier edad. Se pretende
determinar el efecto de una intervencion educativa en el conocimiento
de los factores predisponentes al flujo vaginal y su repercusion sexual-
reproductiva.

Método: Se realizé un cuasi-experimento educativo con disefio antes-
después en 23 mujeres en edad fértil de un consultorio médico. Se
analizé las variables edad, primeras relaciones sexuales, conocimiento
sobre los factores y efectos sexuales del flujo vaginal por una
herramienta semi-estructurada previamente validada. La intervencion se
estructurd en talleres, distribuidos en sesiones de tres horas por 12
semanas. Los resultados de la intervencion antes y después se
compararon por pruebas inferenciales no paramétrica con el software
Infostat/L.

Resultados: La edad media y primeras relaciones sexuales fueron de
28 y 15 afos respectivamente, con niveles de escolaridad medio y
medio-superior. El conocimiento grupal pre-intervencion tuvo una
mediana de 46.00 puntos, posterior al estudio la misma fue de 78.00
con un nivel de significacion estadistica (p<0.05).

Conclusion: La intervencion educativa basada en la participacion
contribuye a la adquisicion de nuevos conocimientos acerca de la
influencia del flujo vaginal en la salud sexual y reproductiva de la mujer.
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PALABRAS CLAVE: salud sexual y reproductiva; microbiota;
disbiosis; educacién compensatoria.

ABSTRACT

Objectives: Vaginal discharge is one of the most common syndromic
variants among gynecological pathologies and the most frequent cause
of gynecological consultation at any age. The aim is to determine the
effect of an educational intervention on the knowledge of predisposing
factors to vaginal discharge and its sexual-reproductive repercussion.
Objectives: An educational quasi-experiment with a before-after design
was carried out in 23 women of childbearing age in a doctor's office. We
analyzed the variables age, first sexual relations, knowledge about the
sexual factors and effects of vaginal discharge by a semi-structured tool
previously validated. The intervention was structured in workshops,
distributed in sessions of three hours for 12 weeks. The results of the
before and after intervention were compared by nonparametric
inferential tests with the Infostat / L software.

Results: The average age and first sexual relations were 28 and 15
years respectively, with average and upper-middle school levels. The
pre-intervention group knowledge had a median of 46.00 points, after the
study it was 78.00 with a level of statistical significance (p <0.05).
Conclusion: A precocious start of sexual relations exists in women in
fertile age. You associate her you witness her of vaginal flow for
ignorance of the risk factors and his repercussion in the sexual and
reproductive health. The educational intervention based in participation
contributes to the acquisition of new knowledge.

KEYWORDS: sexual and reproductive; microbiota, dysbiosis; remedial
teaching.

INTRODUCCION

El flujo vaginal constituye una de las variante
sindrbmica mas frecuentes entre las
patologias ginecologicas y la causa mas
frecuente de consulta ginecolégica en
cualquier edad (1). Las féminas generalmente
tienen como concepto que aparece solo en
situaciones de infecciones de transmision
sexual.

Durante la evaluacion de los indicadores de
salud materna en el primer semestre de 2018
de un Consultorio Médico se diagnostico que

el sindrome de flujo vaginal aparece en una
cada tres mujeres al concebir su embarazo.
Las principales insuficiencias estuvieron
dirigidas al desconocimiento de las causas
del flujo vaginal y las consecuencias de este
sobre la sexualidad y reproduccién.

Ante la anterior situacion se tiene como
objetivo determinar el efecto de una
intervencién educativa en el conocimiento de
los factores predisponentes al flujo vaginal y
su repercusién sexual-reproductiva en un
grupo de mujeres en edad fértil.
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MATERIALES Y METODOS

Se disefi6 y aplic6 un estudio cuasi-
experimental educativo. La poblacion estuvo
constituida por 213 mujeres y una muestra
de 23 toda en edad fértil; atendidas por un
consultorio médico del Policlinico Aquiles
Espinosa en Las Tunas, Cuba en el periodo
septiembre a diciembre de 2018. Se
establecié como criterio de inclusién haber
padecido cuadro de flujo vaginal, aceptar
voluntariamente la participacibn en la
investigacion, edad superior a los 18 afios y
permanencia en el &rea durante la fase
interventiva de la investigacion.

El conocimiento fue evaluado empleando dos
encuestas previamente validadas por método
Delphi de 15 preguntas cada una. En la
etapa pre-intervencion  solo 10 tuvieron
caracter evaluativo pues cinco preguntas
estaban destinas a variables epidemioldgicos
(edad, primeras relaciones sexuales, rechazo
de una pareja por presencia del flujo,
escolaridad, orientacion anterior del tema)
por cada pregunta se otorga un valor de 10
puntos, el resultado final se obtuvo de la
adicién y sustraccion de las respuestas
efectuadas. El nivel de conocimiento del flujo
vaginal se estandariz6 como: a) mal: <59
puntos; b) regular: 60-75 puntos; c¢) bien: 76-
89 y d) muy bien: =90 puntos.

La intervencion educativa consistio en 36
horas de talleres, distribuidas en una sesion
semanal de 3 horas durante 12 semanas, en
los cuales, luego de la exposicion de un
contenido conceptualizado se procedia a la
reflexion de cada tema.

Los contenidos tematicos fueron:
caracteristicas normales de la vagina,
definicibn y variantes del flujo vaginal,
medidas para la prevencion, efecto sobre la
reproduccién y el disfrute sexual, violacion de
los derechos sexuales.

En el disefio de la investigacion se usoé
métodos tedricos (andlisis-sintesis,
induccién-deduccion), empiricos (encuesta,
la revisién documental) con caracter anénimo
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para diagnosticar las insuficiencias en el
conocimiento antes y después de la
intervencion; ademas de método estadisticos
( medidas descriptivas de tendencia central y
dispersion, comparacion por prueba
inferencial de Normalidad S-Wilks modificada
y célculos de inferencia por prueba Wilcoxon)
procesados por el software InfoStat/L.

El estudio se realizé en correspondencia con
lo establecido en la Declaracién de Helsinki,
y por las regulaciones estatales sobre los
principios de la Bioética. En virtud de que se
tratd6 de un estudio de intervencion sobre la
cognicién, la investigacion fue considerada
con riesgo minimo.

MARCO TEORICO

En la practica diaria las principales causas de
consulta ginecoldgica son las leucorreas o
flujo y el prurito vaginal, cuyo tratamiento se
basa principalmente en las caracteristicas
clinicas, siendo catalogadas en forma
arbitraria como vaginosis o vaginitis sin llegar
a considerar su etiologia. (2)

La vagina es una estructura fibromuscular,
que cuenta con tres capas histolégicas:
mucosa, muscular y adventicia. En la vagina
se albergan microorganismos que generan
un estatus fisiologico, el cual es importante
para el bienestar reproductivo del huésped.
La composicion de la microbiota vaginal es
dindmica y responde a los distintos estados
hormonales que atraviesa la mujer en su vida
reproductiva. (3,4)

En la wvagina existe normalmente un
contenido que esta formado por la mezcla de
varios elementos: secrecion de las glandulas
mucosas de endocérvix, células descamadas
de las capas superficiales de la pared y el
exocérvix y secrecion de las glandulas
vestibulares de caracter escaso, blanquecino,
homogéneo, espeso, untuoso y de olor
alcalino situada en el fondo de saco vaginal.
(5,6). El medio vaginal es &cido a causa del
acido lactico que contiene; el proceso de
formacién de este sirve de alimento a un
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germen sapréfito denominado lactobacilo de
Doderlein. (5).

La presencia de acido lactico tiene un papel
importante;en ocasiones las concentraciones
de lactobacilos vaginales se modifican,
produciéndose una disbiosis de la microbiota
vaginal, caracterizada por baja presencia de
los mismos y sobrecrecimiento de gérmenes
anaerobios, la mas comdn se presenta como
vaginosis bacteriana. (4)

Desdel punto de vista conceptual el sindrome
de flujo vaginal o leucorrea es toda perdida
no sanguinolenta que provenga del aparato
genital femenino.

En algunas mujeres puede referirse una
“‘mucorrea fisiolégica” alrededor de Ia
ovulacién, de pocos dias de evolucién y
asintomatica, como expresion del pico
estrogénico preovulatorio. (5) Por otra parte
el flujo vaginal patologico es el estado de
desequilibrio o alteracién de la flora vaginal
gque se produce cuando hay una disminucién
de lactobacilos y una proliferacion de agentes
infecciosos tanto de bacterias como hongos y
parasitos e incluso la apariciéon de virus” al
decir de Perea (7) y Castillo Pacheco. (1)

Se origina por diferentes agentes etiologicos,
siendo mas frecuente en mujeres en edad
fértil sexualmente activa. (8)
Aproximadamente la tercera parte de estas
tienen sindrome de flujo vaginal por una o
mas infecciones, tumores ginecolégicos,
afecciones hormonales y embarazo. (9,4,10)
Las tres infecciones mas comunes asociadas
al sindrome de flujo vaginal son Ia
trichomoniasis  (15-20%), la vaginosis
bacteriana (40-50%), y la candidiasis (20-
25%), en menor medida se presentan la
gonorrea y la clamidiasis. (11,12)

Existen una serie de factores que influyen en
la variacion de la microbiota vaginal como
son la conducta sexual relacionada con
multiples parejas sexuales, la falta de
utilizacion del condén, el grupo étnico, los
trastornos en las hormonas sexuales, el
estrés psicosocial, la aplicacion de productos
de higiene femenina, las duchas vaginales, la
alcalinidad transitoria del medio por la
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menstruacion o el semen, uso de antibidticos,
tabaquismo y el embarazo. (3,4,13)
Relacionado con estos Maria et al. (14)
consideraron el nivel de instruccién
especialmente el analfabetismo asi como el
uso de anticonceptivos como  otras
situaciones influyentes. El sindrome de flujo
vaginal al decir de Estruch Rancafio (15) y
citado por Vidal Borras et col (16) representa
en el mundo un serio problema no solo en
términos de salud, sino también, en el &mbito
economico y social. Su control es decisivo
para mejorar la salud sexual y reproductiva al
representar uno de los grandes desafios de
la salud publica contempordnea segun los
estudios de Abril Matute et col. (17). La
alteracién en la microbiota vaginal puede
desencadenar parto pretérmino, infecciones
maternas o neonatales, bajo peso al nacer,
enfermedad pélvica inflamatoria e infertilidad.
Estas situaciones constituyen una causa
importante de gasto publico en el &rea de la
salud y en el ambito personal; en el aspecto
psicolégico, se presenta un desgaste que
influye en sus relaciones interpersonales,
laborales y conyugales en detrimento de su
calidad de vida sexual y reproductiva. El
pleno disfrute de la actividad sexual se
resquebraja por el dolor durante el coito, el
ardor vaginal, la inseguridad o la vergienza
al rechazo por la pareja sexual.

RESULTADOS

Se estudié 23 mujeres con edad biologica
media de 28.6 £ 6.7 y primeras relaciones
sexuales 15.3 + 2 afios, con niveles de
escolaridad predominantes secundario (30%)
y preuniversitario (30%). ElI conocimiento
grupal de flujo vaginal pre-intervencion fue
evaluado de mal (n=17; 73.9%) con una
mediana de 46.00 puntos, en tanto en el
periodo post-intervencion paso a evaluarse
de bien (n=12; 52.2%) con una mediana de
calificacion de 78.00 puntos. En resumen se
observé una variacion por coeficiente en la
calificacion pre- pos intervencion de 37.43 a
12.74 puntos (TABLA 1).
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TABLA 1. Grado de conocimiento global del flujo vaginal. Las Tunas, 2018

Grado de Antes Después
conocimiento Frec Mediana* D. E. C.V. Frec Mediana* D. E. C.V.
Muy bien - - - 4 95.00 1.71 1.79
Bien 3 78.00 1.15 1.49 12 78.00 5.03 6.19
Regular 3 67.00 1.15 1.74 7 68.14 2.85 4.19
Mal 17 38.00 12.46 31.19 - - - -
Total 23 48.00 18.07 37.43 23 78.00 10.15 12.74

Prueba S-Wilks: 0.020
*Puntuacion méaxima posible 100 puntos
Fuente: elaboracién propia con informacién de la encuesta.

En la etapa pre-intervencion solo el coito
desprotegido fue reconocido como factor en
un (n=17; 73.9%) de las mujeres, el resto de
los riesgos cifr6 poco significativo lo cual
demuestra notable desconocimiento general
acerca del tema.

Al comparar las proporciones pre y post-
intervencién, se hall6 que el incremento en
los conocimiento acerca de los factores
predisponentes al flujp vaginal fue
estadisticamente significativo para una
(p=0.029) (TABLA 2).

TABLA 2. Evaluacion del conocimiento
de factores de riesgo asociados al flujo
vaginal. Las Tunas, 2018

Factores Antes
predisponentes n(23)

Después

Frec. | % Frec | %

Abuso de antibiéticos 7 304 17 |73.9

Rasurado Vaginal 2 8.7 |13 |56.5

Incorrecto aseo genital |4 17.4 |16 |69.6

Coito desprotegido 17 739 |22 |95.7

Uso de ropa sintética 9 39.1 |18 |78.3

Coito Inverso 11 47.8 |18 |78.3

Wilcoxon: p 0.029

Fuente: elaboracion propia con informacién de la
encuesta.

El conocimiento acerca de las consecuencias
del flujo vaginal se plasmé en la (TABLA 3).
En la etapa pre-intervencién una media de
6.0 (D.E.3.6) pacientes reconocieron
correctamente los indicadores evaluados
como consecuencias del flujo vaginal; sin
embargo luego de la intervencion el aumento
del dominio del tema tuvo una media de 19.7
(D.E. 2.9) con una significacion estadistica de
p=0.014.

TABLA 3. Conocimiento acerca de

Consecuencias n(23) Antes Después

Frec.| % |Frec. %

Infertilidad femenina 12 |52.17| 18 | 78.26

Infecciones 7 130.43| 16 | 69.57
neonatales y

maternas

Bajo peso al nacer 2 870 17 | 73.91
Inflamacion pélvica 5 |21.74] 21 | 91.30
Parto prematuro 3 /13.04| 23 |100.00
Presion de la pareja 5 [21.74| 22 | 95.65
como forma de violacion

de los derechos

sexuales

Coito doloroso 9 [39.13| 21 | 91.30

Wilcoxon: p=0.014

Fuente: elaboracion propia con informacion de la
encuesta
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DISCUSION

En la literatura cientifica, las intervenciones
acerca de infecciones de transmision sexual
son eficaces al modificar habitos de higiene y
conducta sexual. Reportes de
investigaciones abordan los conocimientos
en temas relacionados a la sexualidad,
infecciones de transmisibn sexual e
infecciones vaginales. (18,19,20,6,21)
Sefialan ademas que las mujeres en edad
reproductiva presentan mayor frecuencia
flujo vaginal en edades que median los 28
afios, datos que concuerdan con los del
presente estudio. (8,22,23)

La edad de comienzo de las relaciones
sexuales concuerdan con los datos del
estudio y los presentados por Puentes Rizo
(24), Alpizar Navarro (25) y Vidal Borras (16)
quienes plantean que el promedio se
encuentra ente los 15 a 17 afos, datos
similares se muestra en Costa Rica mediante
la Il encuesta Nacional sobre Salud Sexual y
Reproductiva. (26)

El nivel de desconocimiento acerca del flujo
vaginal en la etapa pre-interventiva supera
los resultados encontrados por Diaz Ortiz,
(27) Milan Gonzalez, (28)Talavera Tamayo
(6) y Chacon O'Farrill. (29) El rechazo u
obligaciébn al coito por parte de los

REFERENCIAS

Dra Yoanne Cordero Gonzalez

compafieros sexuales no era vista como una
forma de vulneracion de los derechos
sexuales, concordando con Moreaux Herrera.
(30).

El rasurado y la técnica de aseo vaginal
incorrecta fueron los riesgos menos
asociados a la presencia de flujo vaginal en
la etapa inicial al igual que las investigacion
realizadas por Puentes Rizo, (24) Espinosa
Nieto (31) y Alvarez Rodriguez. (32).

El andlisis por método estadistico en la
presente investigacion mostro ascenso de las
medidas de tendencia central, disminucién de
la dispersion y asociacion inferencial por la
Prueba S-Wilks (p= 0.020) lo que induce
determinar de efectivo la asimilacion del
contenido impartido de la intervencion
educativa.

CONCLUSIONES

En mujeres en edad fértil existe un inicio
precoz de las relaciones sexuales. Se asocia
la la presencia de flujo wvaginal por
desconocimiento de los factores de riesgo y
su repercusion en la salud sexual vy
reproductiva. La intervencion educativa
basada en la participacion contribuye a la
adquisicién de nuevos conocimientos.
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