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Infeccion de ~©
las Vias
Urinarias

{Qué son las vias urinarias?

Sus vias urinarias son los drganos que
acumulan y almacenan orina, y la liber-
an de su cuerpo. Entre estos érganos se
encuentran los rifiones, que eliminan
los desechos liquidos de la sangre en
forma de orina, mantienen el balance
de sales y otras sustancias en la sangre, y
producen una hormona que ayuda a
formar globulos rojos. También se
encuentran los uréteres, delgados tubos
que llevan la orina desde los rinones
hasta la vejiga, una cimara triangular en
la parte inferior del abdomen que alma-
cena orina; y la uretra, un tubo por el
que pasa la orina al salir del cuerpo.
(Vea el diagrama que sigue).

Las Vias Urinarias

Rifion
Ureter

Vejiga
Uretra

image Source. Natisnal Kidaey and Urstagical Dizeases information Clearinghouse.

{Qué son las infecciones de las
vias urinarias (UTls)?

Una infeccidn de las vias urinarias
(UTTI, por sus siglas en inglés) es una
infeccion en cualquier parte de las mis-
mas. La orina normal es estéril.
Contiene fluidos, sales y desechos, pero
esta libre de bacterias, virus, y hongos.
Cuando microorganismos, general-
mente bacterias del tubo digestivo, se
aferran a la uretra, que es la abertura a
las vias urinarias, y comienzan a repro-
ducirse, ocurre una infeccién.

{Qué causa las UTIs?

La mayor parte de las infecciones es
causada por una clase de bacterias,
Escherichia coli (E. coli), que habitan
normalmente en el colon. En la mayor
parte de los casos, las bacterias comien-
zan a crecer en la uretra y a menudo se
desplazan a la vejiga, causando una
infeccion de la vejiga o cistitis. Si la
infeccion no se trata rapidamente, las
bacterias pueden ascender a través de
los uréteres e infectar los rinones. Esta
grave Diagram translated from English
text afeccion se llama pielonefritis.

Unos microorganismos llamados
clamidia y micoplasma también pueden
causar UTTs tanto en mujeres como en
hombres. Estas infecciones suelen ocur-
rir en la uretra y en el sistema repro-
ductor (el utero, o matriz, y los ovarios
y trompas de Falopio). A diferencia del
E. coli, la clamidia y el micoplasma
pueden transmitirse sexualmente, y
ambos miembros de la pareja deben
tratarse por la infeccidon.

Algunas mujeres tienen una afecciéon de
largo plazo llamada cistitis intersticial,
también conocida como sindrome de
vejiga dolorosa o sindrome de frecuen-
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cla-urgencia-disuria. En esta afeccion,
la pared de la vejiga se inflama o se irri-
ta, lo que afecta la cantidad de orina
que la vejiga puede almacenar. La cisti-
tis intersticial puede causar cica-
trizacion, rigidez y sangrado en la veji-
ga. Esta compleja afeccidn es distinta a
una UTI, y los cientificos no saben cuil
es su causa.

{Cuales con los sintomas de una
uTe?

No todo el que padece una UTI tiene
sintomas, pero la mayor parte de las
personas muestran por lo menos algu-
nas sefiales. Pueden variar desde leve-
mente molestas hasta muy dolorosas.
Algunos de los sintomas son sentir una
necesidad urgente de orinar pero sélo
expulsar una pequena cantidad de
orina, y una sensaciéon de quemazon,
presion o dolor en el drea de la vejiga o
al orinar. La orina puede parecer
lechosa o nebulosa, hasta rojiza si tiene
sangre. No es poco comun sentirse
cansada, temblorosa o sin energia. A
menudo, las mujeres sienten una pre-
si6n incomoda por sobre el hueso pubi-
co, y algunos hombres tienen una sen-
saci6n de plenitud en el recto. Una
fiebre puede indicar que la infeccién ha
llegado a los riftones. Otros sintomas de
una infeccidén renal pueden ser el dolor
en su espalda, o en su costado por
debajo de las costillas, ndusea o vomi-
tos, y escalofrios. Es muy importante
ver a su proveedor de atencién médica a
la primera sefal de dolor, irritacién, o
sangre al orinar, o si tiene un malestar
en su abdomen o la cercania del mismo,
en la espalda o en los lados. Una UTI
no tratada puede conducir a una infec-
ci6n renal. Una infeccidén renal no
tratada o recurrente puede conducir a la

cicatrizacién de los rifones y dano per-
manente a los mismos.

{Quiénes estan en riesgo de
padecer UTIs?

Algunas personas tienen mayores prob-
abilidades de padecer una UTI que
otras, pero aproximadamente una de
cada cinco mujeres tendrd una UTI en
algin momento de su vida. Las mujeres
padecen mas UTIs que los hombres.
Puede ser porque la uretra de una
muyjer es relativamente corta, lo que les
permite a las bacterias un acceso rapido
a la vejiga. También puede ser porque
la abertura de la uretra de las mujeres
esta cerca de fuentes de bacterias tales
como el ano y la vagina.

Para muchas mujeres, el coito parece
provocar una infeccién. De acuerdo a
muchos estudios, las mujeres que uti-
lizan un diafragma tienen una mayor
probabilidad de padecer una UTI que
aquellas que utilizan otros métodos
anticonceptivos. Recientemente, los
investigadores han descubierto que las
mujeres cuyas parejas usan preservativos
con espuma espermicida tienden a
tener un crecimiento de bacterias E.
coli en la vagina. Los preservativos no
lubricados y aquellos con espuma
espermicida aumentan la irritacioén y
ayudan a que las bacterias causen sin-
tomas de UTI. Otras opciones son uti-
lizar preservativos lubricados sin esper-
micida o un lubricante no espermicida.

Las mujeres tienen un mayor riesgo de
padecer UTTIs luego de la menopausia.
Las paredes de las vias urinarias se tor-
nan mas delgadas luego de la menopau-
sia, lo que debilita sus recubrimientos
mucosos. Entonces, los recubrimientos
MmMucosos son menos capaces de resistir a
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las bacterias. Los musculos de la vejiga
también se tornan menos elasticos (o
no pueden extenderse como lo hacian
antes) y puede que la vejiga no se vacie
completamente. Esto puede contribuir
auna UTL

Cualquier anomalia de las vias urinarias
que obstruya el flujo de orina (un cdl-
culo renal, por ejemplo) hace mas prob-
able la infeccidn. Los catéteres, tubos
que se colocan en la vejiga para ayudar a
orinar a quienes que estan inconscientes
o gravemente enfermos, son una causa
de infeccion habitual. Las bacterias en
el catéter pueden infectar la vejiga, y es
por eso que el personal del hospital se
ocupa especialmente de mantener
estéril el catéter y de quitarlo lo antes
posible. Los diabéticos tienen un mayor
riesgo de padecer UTI debido a los
cambios en el sistema inmunoldgico.
Cualquier enfermedad que inhiba el sis-
tema inmunoldgico, tal como la dia-
betes, aumenta el riesgo de padecer una
UTL

i{Se padecen mas infecciones de
las vias urinarias durante el
embarazo?

Las mujeres embarazadas no parecen
tener mas probabilidades de padecer
UTIs que otras mujeres. Sin embargo,
una vez que ocurre una UTI en una
mujer embarazada, es mds probable que
¢sta de desplace a los rifiones. Los cien-
tificos piensan que los cambios hor-
monales y los cambios de posicion de
las vias urinarias durante el embarazo
hacen que sea mas facil para las bacte-
rias ascender a través de los uréteres
hasta los rinones. Por esta razon,
muchos proveedores de atencion médi-
ca analizan la orina de las mujeres
embarazadas durante sus visitas de ruti-

na. Si usted tiene sintomas de una UTI
mientras esta embarazada, visite
inmediatamente a su proveedor de
atenciéon médica, ya que la infeccidon
podria causar un parto prematuro, y
tener otros riesgos tales como la
hipertension arterial.

{Como se diagnostica una UTI?
Para determinar si usted tiene una UTI,
su proveedor de atenciéon médica
analizard una muestra de orina en busca
de pus y bacterias. Se le solicitard que
proporcione una muestra "limpia" de
orina lavindose el drea genital y toman-
do una muestra de orina "a medio flujo"
en un recipiente estéril. Este método
para tomar la muestra de orina ayuda a
evitar que las bacterias del drea genital
ingresen a la muestra y confundan los
resultados del analisis. La muestra de
orina se envia entonces al laboratorio
para que se la examine en busca de
gldbulos blancos y rojos, y de bacterias.
Seguidamente, se permite que las bac-
terias se reproduzcan en un cultivo.
Luego de que las bacterias crecen, se las
evalta contra distintos antibidticos, para
ver qué medicamento las destruye
mejor. A este ltimo paso se lo llama
un examen de sensibilidad. Aunque su
proveedor de atencién médica puede
comenzar el tratamiento antes de que
los cultivos bacterianos lleguen del lab-
oratorio, éstos confirmaran el diagnds-
tico y pueden producir un cambio en el
antibiético que su proveedor de aten-
ci6n médica elija para usted.

Sila UTI no se cura con el tratamiento,
o si usted tiene varias infecciones de la
vejiga, puede que necesite un examen
llamado cistoscopia. Un tubo flexible
con una luz y una cimara se inserta
dentro de la vejiga para tomar muestras
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de orina y tejido. Su proveedor de aten-
ci6n médica puede pedir otros
examenes que producen imagenes de
las vias urinarias, tales como el pielo-
grama intravenoso (IVP). Este examen
brinda imdgenes de rayos x de la vejiga,
los rinones, y los uréteres. Otro exam-
en de imigenes que usted puede nece-
sitar es un examen de ultrasonido, que
suministra imagenes de los patrones de
eco de ondas de sonido que rebotan en
los 6rganos internos.

Existe un examen que le permite a
mujeres con infecciones frecuentes
analizar por si mismas su primera orina
de la manana. Ahora hay dipsticks (un
tipo de papel de prueba que se parece a
un palillo, y que usted puede sumergir
en una muestra de su orina) disponibles
sin receta en las farmacias, que cambian
de color si existe una infeccion.

{Cual es el tratamiento para una
uTI?

Las UTTIs se tratan con antibioticos (un
medicamento que mata bacterias), gen-
eralmente por entre siete y diez dias.
Para algunas infecciones, sin embargo,
puede que so6lo necesite una tnica dosis
de antibioticos. La eleccion del
antibiético y la duracién del tratamien-
to dependen de su historia clinica y del
tipo de bacteria que esta causando la
infeccién. Los medicamentos antibioti-
cos que se utilizan mas frecuentemente
para tratar las UTTs son:

e trimetoprima (Trimpex);
e trimetoprima/sulfametoxazol o

TMP/SMZ (Bactrim, Septra,
Cotrim);

e amoxicilina (Amoxil, Trimox,
Wymox);

e nitrofurantoina (Macrodantin,
Furadantin),

e yampicilina.

A veces también se utilizan otros
antibi6ticos, incluyendo ofloxacina
(Floxin), norfloxacina (Noroxin),
ciprofloxacina (Cipro), y trovofloxacina
(Trovan). Algunos antibiéticos no son
seguros para su consumo durante el
embarazo. Hable con su proveedor de
atencion médica acerca de los riesgos y
los beneficios de tomar los distintos
medicamentos.

Obtener tratamiento adecuado
impedira que los problemas de sus vias
urinarias empeoren y afecten otras
partes de su cuerpo. Usted puede pre-
venir las infecciones renales viendo a su
proveedor de atencién médica apenas
tenga sintomas de una UTTI. Si siente
dolor, pidale a su proveedor de atenciéon
médica que le recete un analgésico, ya
que hay varios medicamentos
disponibles. Una almohadilla térmica
puede también ser tutil.

{Qué hago si sigo contrayendo
UTIs?

La mayor parte de las mujeres salud-
ables no padecen infecciones reiteradas.
Sin embargo, es probable que las
mujeres que han padecido tres UTIs
continuen contrayéndolas. Cuatro de
cada cinco de estas mujeres contraen
otra UTI dentro de los 18 meses poste-
riores a su ultima UTI. Muchas
mujeres las padecen inclusive con mds
frecuencia. Si usted padece infecciones
frecuentes (tres 0 mdas por ano),
preguntele a su proveedor de atencién
médica acerca de una de las siguientes
opciones de tratamiento:
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e Tomar dosis pequenas de un
antibiético, tal como TMP/SMZ o
nitrofurantoina, diariamente por seis
meses o mds. Las investigaciones han
demostrado que esta terapia es efec-
tiva sin causar efectos secundarios
graves.

e Tomar una tnica dosis de un
antibidtico luego del coito.

e Tomar una serie corta (de uno o dos
dias) de antibiéticos cuando apare-
cen los sintomas.

(Existen pasos que pueda tomar
para prevenir una UTI?

Beba mucha agua todos los dias para
ayudar a expulsar las bacterias de su
organismo. Algunos proveedores de
atencion médica sugieren beber jugo de

ardndano o tomar complementos ali-
menticios de vitamina C (dcido ascor-
bico), que mantienen baja la cantidad
de bacterias en su organismo. Limpie el
area cercana al recto y la vagina todos
los dias. Orine cuando sienta necesidad
(o alrededor de cada dos a tres horas, y
antes y después del coito). Limpie el
area genital de adelante hacia atrds, para
evitar que las bacterias ingresen a la
vagina o la uretra. También ayuda
tomar duchas en lugar de banos de
inmersion, evitar el uso de duchas vagi-
nales y aerosoles de higiene femenina
irritantes, y usar bragas con entrepier-
nas de algodon, que absorben la
humedad. Algunas mujeres dicen que
beber mucha agua luego de la actividad
sexual ayuda a prevenir nuevas infec-
ciones. M
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Para mas informacion. ..

Puede conseguir mas informacion acerca de las infecciones de las vias urinarias
contactando al Centro Nacional de Informacion Médica de la Mujer al 1-800-994-9662

WomensHealth.gov - -
i opor TDD al 1-888-220-5446. Visite el sitio de Internet de NWHIC en
1-800-994-9662 i www.womenshealth.gov. Debajo hay una lista de otras organizaciones que puede
TDD:888-220-5446 i  contactar.

Clearinghouse Nacional de Centro de Recursos del Colegio

Informacién sobre Enfermedades Americano de Obstetras y

Renales y Urologicas Ginecologos (ACOG)

Numero de Teléfono: (800) 891-5390 Numero de Teléfono: (202) 638-5577

Direccién de Internet: Centro de Recursos

http://[www.niddk.nih.gov/health/kidney/ Direccién de Internet:

nkudic.htm http://www.acog.org/

Fundacién Americana de

Enfermedades Urolégicas

Numero de Teléfono: (800) 242-2383

Direccién de Internet:

http://www.afud.org
Partes de esta lista de preguntas frecuentes fueron adaptadas de “Infecciones de las Vias
Urinarias en Adultos” y “Lo que Necesito Saber acerca de las Infecciones de las Vias
Urinarias,” del Instituto Nacional de Diabetes y Enfermedades Digestivas y Renales
(NIDDK).
Todo el material contenido en las listas de preguntas frecuentes carece de restricciones
de derechos de autor, y puede ser copiado, reproducido o duplicado sin el permiso de la
Oficina de Salud de la Mujer del Departamento de Salud y Servicios Humanos. Se
agradece citar la fuente.
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