Rev. cient. cienc. salud. soc. Julio- Diciembre 2024; 1(1):27-34
Doi: 10.47133/rccss-ucl-1-4

Articulo Original/ Original Article

Prevalencia de Enfermedades de Transmision Sexual en
Internas de la Penitenciaria Regional de Villarrica

Cesar Ramon Monges Alonso®™*, Julia Maria del Rocio Legal Arias®*~, Kymberly Concepcién Larramendia

Gonzalez! =, Gabriel Vera Portillo***', Maria Jazmin Chavez Santacruz® =, Ninfa Lucia Jacquett Toledo*

1Universidad Catolica “Nuestra Sefiora de la Asuncion”, Facultad de Ciencias de la Salud, Campus Guaira, Carrera de
Medicina. Villarrica, Paraguay.

Cémo referenciar este articulo/ Monges Alonso CR, Legal Arias JMR, Larramendia

How to reference this article: Gonzalez KC, Vera Portillo G, Chavez Santacruz MJ,
Jacquett Toledo NL. Prevalencia de Enfermedades de
Transmisiéon Sexual en Internas de la Penitenciaria
Regional de Villarrica. Rev. cient. cienc. salud. soc. 2024;
1(1):27-34. Disponible en:
https://doi.org/10.47133/rccss-ucl-1-4

RESUMEN

El objetivo de este trabajo fue determinar la prevalencia de enfermedades infectocontagiosas de transmision
sexual en internas de la Penitenciaria Regional de Villarrica en julio del afio 2023. Se realizé un estudio de tipo
observacional descriptivo de corte transversal. Participaron del estudio previo consentimiento informado,
teniendo la libertad de retirarse aun después de la firma del consentimiento. Las muestras fueron recolectadas
mediante hisopados vaginales y extraccion sanguinea, y posteriormente fueron sometidas a diversos métodos
diagnésticos. En el caso de las muestras de secrecion vaginal, se realizaron analisis en fresco, coloracion de
gram y cultivo, los cuales permiten evaluar el estado de la flora vaginal. Para analizar las muestras de sangre y
detectar enfermedades como el VIH, el VHB, el VHC vy sifilis se utilizaron técnicas seroldgicas como es el
método inmunocromatogréfico. Asi se pudo obtener un resultado de 6 infectados de 20 internas en total lo cual
corresponde a un 30%, de los cuales 13% revelo la presencia de Trichomonas vaginalis, 14% dieron reactivo a
la prueba de VDRL en una disolucion de 1:2 y 5% dio reactivo también a la prueba de VDRL en una disolucién
de 1:256. Se debe tener en cuenta que las mujeres internas enfrentan desafios adicionales en términos de
acceso a la atencibn médica y la estigmatizacién asociada con las ITS. Es de suma importancia la
implementacién de mediante medidas preventivas y una adecuada atencion médica en las céarceles se puede
prevenir las infecciones de transmision sexual (ITS).

Palabras clave: infecciones de transmision sexual, Trichomonas vaginalis, VDRL, mujeres internas,
penitenciaria

Prevalence of Sexually Transmitted Diseases in inmates of the
Regional Penitentiary of Villarrica

ABSTRACT

The objective of this study was to determine the prevalence of sexually transmitted infectious diseases in
inmates of the Villarrica Regional Penitentiary in July 2023. A cross-sectional descriptive observational study was
carried out. The study was conducted with prior informed consent, and the participants were free to withdraw
even after signing the consent form. The samples were collected by vaginal swabs and blood collection, and
were subsequently subjected to various diagnostic methods. In the case of vaginal secretion samples, fresh
analysis, gram staining and culture were performed to evaluate the state of the vaginal flora. To analyze the
blood samples and detect diseases such as HIV, HBV, HCV and syphilis, serological techniques such as the
immunochromatographic method were used. A total of 6 infected women out of 20 inmates were found to be
infected, which corresponds to 30%, of which 13% revealed the presence of Trichomonas vaginalis, 14% reacted
to the VDRL test at a dilution of 1:2 and 5% also reacted to the VDRL test at a dilution of 1:256. It should be
noted that female inmates face additional challenges in terms of access to medical care and the stigma
associated with ITS. It is of utmost importance to implement preventive measures and adequate medical care in
prisons to prevent sexually transmitted infections (STI).
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INTRODUCCION

Las Enfermedades de Transmision Sexual se hallan asociadas a mas de 30
microorganismos. De las ocho ETS mas incidentes, cuatro son curables: sifilis, gonorrea,
clamidia y tricomoniasis. Sin embargo, la hepatitis B, el herpes, el Virus de la Inmunodeficiencia
Humana (VIH) y el Virus del Papiloma Humano (VPH) siguen siendo incurables, a pesar de la
existencia de tratamiento®.

Los paises de ingresos bajos y medianos representan la mayoria de las infecciones, y las
mujeres dentro de estas regiones se ven afectadas de manera desproporcionada en
comparacion con los hombres@. La poblaciéon penal posee mayor incidencia de enfermedades
infecciosas que la poblacion libre debido a carencias sanitarias, uso de drogas y mayor
actividad sexual, a veces con personas desconocidas®. Esto es debido a que los centros
penitenciarios son lugares sobrepoblados en los que son muy frecuentes las conductas,
actitudes y practicas de Riesgo (CAP) de ITS/VIH/SIDA®,

Las cifras absolutas de mujeres encarceladas son relativamente pequefias, como una
subpoblacion, las necesidades de servicios de salud sexual y reproductiva de las mujeres
pueden verse desplazadas por las poblaciones mucho méas grandes de hombres®). Es por eso
que las infecciones de transmisién sexual (ITS) y conductas sexuales de riesgo, son
prevalentes en mujeres encarceladas®).

Un estudio realizdé a 127 mujeres un andlisis bivariado de los resultados de serologia para
VHB, VHC, VIH1-2 y VDRL, y un examen de flujo vaginal microbiolégico convencional que
incluye Trichomonas vaginalis, Neisseria gonorrhoeae y Chlamydia trachomatis. El 33,1% de
las reclusas tuvo al menos una ITS. Las ITS prevalentes fueron infeccion por VIH (15,7%) y
sifilis (7,9%) asociadas al consumo de drogas y relaciones sexuales antes de 14 afios.
Trichomonas vaginalis (12,9%) se encontré en mujeres jévenes con mas de una pareja sexual.
El 53,2% tuvo un cultivo de flujo vaginal positivo, principalmente con Gardnerella vaginalis
(32,3%), asociada al mayor nimero de parejas sexuales y menor tiempo de estadia en
reclusién. Candida albicans (11,3%) tuvo mayor prevalencia en mujeres entre 19 y 24 afios no
heterosexuales. Chlamydia trachomatis , VHB, VHC y N. gonorrhoeae tuvieron prevalencias
menores(,

Recolectar informacién sobre las ITS dentro de los establecimientos penitenciarios es de
gran importancia®. Los estudios dirigidos a la poblacién privada de libertad son aun incipientes,
muy probablemente relacionados con el entorno considerado hostil e inseguro, lo que, en la
mayoria de los casos, no instiga a la comunidad cientifica. También se asocia con la falta de
personal y la incapacidad de los profesionales de la salud en el sistema penitenciario para
utilizar tecnologias innovadoras en educacién para la salud®. Ademas, tienen derecho, sin
discriminacién, a la atencién de la salud, tanto dentro de la comunidad como para acceder a
ella, incluidas las medidas preventivas, de un nivel equivalente al disponible fuera de la
comunidad9,

Las duras condiciones que impone la carcel se agravan considerablemente en su caso,
generando un dafio irreparable no solo para ellas y su descendencia sino para toda la
sociedadV, Enfatizamos la necesidad de implementar programas educativos para la
prevencion, diagnéstico y tratamiento de las ITS para esta poblacion@?. Teniendo en cuenta lo
mencionado por la literatura el objetivo de este trabajo es determinar la prevalencia de
Enfermedades de Transmisién Sexual en Internas de la Penitenciaria Regional de Villarrica en
julio del afio 2023.

METODOLOGIA

La investigacién fue observacional, descriptivo, de corte transverso. La poblacion accesible
fueron las mujeres, mayores de edad, internas de la Penitenciaria Regional de Villarrica. Los
Criterios de inclusién se tuvieron en cuenta a las que aceptaron participar voluntariamente, se
excluyeron a las mujeres que se encontraban en aislamiento, las mujeres que no cumplan
requisitos para la toma de muestra vaginal por relaciones sexuales 48 horas antes del
muestreo, tratamiento antimicrobiano, duchas vaginales.

El Muestreo fue no probabilistico a criterio. Para el reclutamiento se realizo a través de una
carta de permiso al director de la Penitenciaria Regional de Villarrica y consentimiento
informado a las reclusas para la participacién en la investigacion.

En cuanto a las variables se midieron de la siguiente manera:

Variables de interés: Trichomonas vaginalis, Neisseria gonhorroeae, Virus de la
inmunodeficiencia humana, Virus de la Hepatitis B, Virus de la Hepatitis C, VDRL reactiva,
método de barrera de proteccién, antecedente de enfermedad de transmisién sexual.

Fuente de datos/instrumentos:

Cuestionario aplicado a las internas.

Resultado laboratorial de suero de las pacientes.

Resultado laboratorial de microbiologia de las muestras vaginales.
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Procedimiento técnico:

Recoleccion, transporte y procesamiento de muestras:

Toma de muestra:

Las muestras de secrecién vaginal fueron obtenidas de cada reclusa en donde se solicité a
la paciente que se acueste (posicion ginecologica) y se procedié a separar los labios vulvares
con la mano no dominante y con la mano dominante introducir en la vagina el hisopo de
algodon estéril, frotando suavemente las paredes de ésta para recoger la muestra. Luego se
coloc6 en medio de transporte de Stuart hasta su traslado al laboratorio de la Facultad de
Ciencias Quimicas.

Las muestras de suero sanguineo fueron obtenidas mediante la extraccion de sangre total
sin anticoagulante para posteriormente trasladarlo al laboratorio de Ciencias Quimicas

Cultivo:

Las muestras de secrecién vaginal fueron cultivadas en Agar sangre y agar Chocolate para
la busqueda de agentes patdgenos transmisibles por via sexual y posterior identificacion por
los métodos convencionales. Fueron cultivados por 48 horas a 37 C°, hasta la observacién de
caracteristicas culturales de cada colonia para la posterior identificacion de los agentes
considerados causantes de infecciones.

Control de calidad: Los reactivos del laboratorio donde fueron procesadas las muestras, son
sometidos a control de calidad mensual segin el POA interno del Laboratorio de la Facultad de
Ciencias Quimicas.

Asuntos estadisticos:

El estudio fue enfocado a la poblacién de 20 internas que reunieron los criterios de inclusién
y exclusioén., de las cuales el 100% se realizaron extraccion sanguinea y 15(75%) accedieron a
realizarse la toma de muestra vaginal. Para el procesamiento de la informacién se utilizé
sistema Excel y recursos como la computadora. Se realizd analisis descriptivo para medir las
variables de interés y a continuacién se presenta los resultados en tablas y graficos con sus
descriptores pertinentes.

Asuntos éticos:

En este estudio, se tuvieron en cuenta los siguientes asuntos éticos:

-El respeto a la persona: ya que los datos fueron tomados y manejados con confidencialidad
y la toma de muestra fue con consentimiento de las internas

-Beneficencia: ya que contribuird al tratamiento de las internas detectadas con las
enfermedades infectocontagiosas, ademas de la charla educativa que recibieron cada interna.

-Justicia: se trabajo con equidad ya que todas las mujeres internas de la penitenciaria
tuvieron la oportunidad de ser incluidas dentro de la investigacion.

RESULTADOS

Poblacién total 20 (100%) de las cuales 15 accedieron a realizarse el estudio de la muestra
de secrecién vaginal donde 2 (13%) demostraron la presencia de Trichomonas vaginalis en
cambio la bacteria Neisseria gonhorroeae causante de la gonorrea no se ha encontrado
presente (tabla 1, grafico 1).

En la poblacion total 20 (100%) mediante el analisis del suero sanguineo sometido a estudio
microbiolégicos revelo un total de 3 (14%), dieron un resultado reactivo a la prueba de VDRL
en una dilucién de 1:2. Esto indica la presencia de anticuerpos contra la bacteria Treponema
pallidum, que es responsable de la sifilis. Ademas, se identificé que 1 (5%) de la muestra,
obtuvo un resultado reactivo a la prueba de VDRL en una dilucion de 1:256. Esto sugiere una
carga de anticuerpos mas elevada en comparacion con las tres internas anteriores (tabla 1,
gréfico 2).

Por otro lado, se ha determinado que las internas analizadas presentan un resultado

negativo para el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH), el Virus de la Hepatitis B (VHB) y el
Virus de la Hepatitis C (VHC) (tabla 1).
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Tabla 1. Prevalencia de Enfermedades infectocontagiosas

Total, de muestras Trichomonas vaginalis Neisseria
vaginales gonhorroeae

15 2 0
Porcentaje 13% 0%

VDRL VIH VHB VHC

Total, de muestras reactiva
sanguineas

20 3 reactivo 1 reactivo 0 0

1.2 1:256

Porcentaje 14% 5% 0% 0%

Grafico 1. Resultado de presencia de Trichomonas vaginalis en cambio la bacteria Neisseria
gonhorroeae

Grafico 2. Prueba de VDRL

| ]

VDRL

B Reactivo 1:2

™ Reactivo 1:256

“ Noreactivo.
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DISCUSION

El estudio tuvo como hallazgo un total de 4 pacientes con informe de VDRL reactivo, 3 de
ellas con una dilucién de 1:2, indicando la presencia de anticuerpos contra la Treponema
pallidum, mientras que una de las pacientes obtuvo una titulacion de 1:256, lo que sugiere una
carga de anticuerpos mas elevada a comparacion de las 3 mujeres privadas de libertad antes
mencionadas. Teniendo en cuenta este resultado la literatura menciona que la sifilis es
causada por Treponema pallidum, que genera una infeccién crénica y sistémica, cuyo espectro
clinico incluye las siguientes fases: 1. sifilis primaria o lesiéon primaria (chancro), con
linfadenopatia regional; 2. Sifilis secundaria o estado diseminado, con bacteriemia secundaria,
adenitis linfatica generalizada y lesiones en mucosas y piel; 3. Latencia subclinica, y 4.en un
tercio de los pacientes sin tratamiento se presenta la sifilis tardia, con lesiones mucocutaneas,
osteoarticulares, parenquimatosas, aneurismas y dafio del sistema nervioso central®3),

Con respecto a los resultados de esta investigacion es relevante mencionar que para el
diagnostico de la sifilis, segin las recomendaciones de la FDA (por las siglas en inglés de U.S.
Food and Drug Administration), se realizan pruebas seroldgicas de dos tipos, las no
treponémicas (VDRL y RPR — Reagina plasmatica rdpida—) basadas en antigenos y
soluciones con cardiolipina, colesterol y lecitina que reaccionan con anticuerpos en el individuo
afectado y treponémicas como FTA-ABS (fluorescent treponemal antibody absorption) que se
utilizan como métodos de confirmacién (estandar de referencia) tras un resultado positivo en
VDRL o RPR®), En el caso de esta investigacion, se pudo recurrir a la prueba no treponémica
VDRL con los resultados ya mencionados al inicio de esta seccion.

Por otro lado, en otras 2 muestras se informé 2 casos de aislamiento de Trichomonas
vaginalis. Con respecto a este dato la literatura menciona que la Trichomonas vaginalis causa
la tricomoniasis la cual es la enfermedad de transmision sexual no viral mas comun en el
mundo. La tricomoniasis se ha asociado con secuelas graves, las mas notables son en mujeres
embarazadas®). La Trichomonas vaginalis como protozoo relacionado con infecciones
urogenitales, en su forma de trofozoito, puede colonizar en la mujer el canal vaginal y la uretra
y en el hombre, ademas de esta Ultima, la préstata. Los sintomas de la infeccién por este
protozoo son principalmente flujo y prurito. EI examen clinico revela casi siempre flujo vaginal
verde-amarillento espumoso, burbujeante y abundante, y la presencia de lesiones en cérvix
denominado “cérvix de fresa” (cérvix con multiples petequias) en un 25 a 30 % de las
pacientes. El diagnéstico puede realizarse mediante la preparacion en fresco (solucién salina)
del flujo vaginal y su posterior visualizacion microscopica, evidenciando la existencia del
trofozoito de la Trichomona vaginalis; también pueden usarse coloraciones como azul brillante
de cresil, azul de metileno, naranja de acridina, Giemsa y Papanicolaou®®. En esta
investigacion se opt6 por el preparado en fresco del flujo vaginal y su posterior visualizacion, en
donde se informa, como ya se habia dicho, la presencia de Trichomonas vaginalis en dos
internas, presentando una de ellas co-infeccién con Treponema pallidum.

Se presentan datos revelados en la literatura los cuales son semejantes a los encontrados
en este trabajo como ser el estudio realizado en Chile a un grupo de 127 de mujeres reclusas
de la carcel de Arica 33,1% de las reclusas tuvo al menos una ITS. Las ITS prevalentes fueron
infeccion por VIH (15,7%) vy sifilis (7,9%) asociadas al consumo de drogas y relaciones
sexuales antes de 14 afios. Trichomonas vaginalis (12,9%) se encontr6 en mujeres jévenes
con mas de una pareja sexual™. Una proporcién significativa de las mujeres estudiadas cree
que no corren riesgo de contraer hepatitis B, hasta el punto de que la probabilidad de infeccion
es estadisticamente significativa, lo que por lo tanto puede considerarse un riesgo futuro de
infeccion por VHB(2), Otro estudio realizado en mujeres en situacion de privacion de la libertad
de un establecimiento penitenciario en Mérida, Venezuela mostré que las ITS son mas
frecuentes en mujeres reclusas (66,6 %) que en mujeres en libertad VPH y Chlamydia
trachomatis fueron mas frecuentes en reclusas (35,7%), mientras que las mujeres libres
presentaron 9,5% (6). También una muestra de 337 mujeres consumidoras de sustancias
reclutadas en sitios correccionales comunitarios en Nueva York. Ciudad de York. La
prevalencia del VIH fue del 13% y las infecciones de transmisién sexual del 26% (Chlamydia,
trachomatis y Neisseria gonorrea)®?,

Por otra parte, segin la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2008), se
contemplan las siguientes causas de mortalidad: a) infecciones con modo de transmision
predominantemente sexual (ITS), es decir, sifilis (A50-A53), infeccidbn gonocécica (A54),
clamidiasis (A55-A56), chancro blando (A57), granuloma inguinal (A58), tricomoniasis (A59),
herpes genital (A60), otras ETS (A63) y ETS no especificadas (A64); b) hepatitis aguda tipo B
(B16); c) enfermedad por virus de inmunodeficiencia humana (VIH) (B20-B24), y d) tumores
malignos relacionados con el VPH®8), Mientras que otros estudios resaltan que la Sifilis como
Hepatitis B representan menos del 3% del total de muertes contabilizadas por ETS19),

En cuando a otro aspecto, la insuficiencia de conocimientos acerca de las ITS se ha
relacionado directamente con la elevaciéon de la incidencia de estas enfermedades®?. Esta
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situacion se agrava si se considera que en nuMerosos casos estas personas desarrollan una
vida sexual con multiples parejas (en ocasiones sin proteccion, bajo la creencia de que no es
necesario tomar precauciones a determinada edad) y que solo una escasa proporcion de ellas
visita al médico para abordar cuestiones relacionadas con la sexualidad®®, Las infecciones de
transmision sexual son un problema global de salud publica®®. Por lo tanto, la educacién sobre
salud sexual puede ayudar®® muy pocos le dan la importancia al hecho de conocer si tienen o
no alguna ITS como el VIH/SIDA, lo que puede observarse en el bajo indice de adolescentes
gue se realizaron la prueba rapida de VIH®@D, Se requiere fortalecer las politicas publicas que
faciliten la prevencion de la conducta sexual de riesgo(@,

En cambio, no olvidar que el principal factor determinante para la utilizacién de los servicios
de salud sexual es el factor de necesidad de atencion en salud@. Por lo que el hecho de no
padecer algin tipo de malestar se traduce en una menor preocupacion por parte de las
personas en riesgo. Recomendaciones de prevencion y tamizaje deben ser estrategias
constantes en el servicio publico® de modo a cubrir la mayor cantidad posible de gente. Al
comparar estos Ultimos datos aportados por la literatura con los resultados obtenidos en esta
investigacién se puede encontrar que el porcentaje de personas que presentan Sifilis y
Trichomonas vaginalis es mayor en comparacion a los 6 del total de muestras registradas en
nuestra investigacion. 2 casos corresponden a Trichomonas vaginalis y 4 casos a Sifilis. Y en
cuanto al riesgo sexual por parte de las internas, se demuestra un alto grado de
susceptibilidad, no tan solo por el déficit higiénico lo cual seria lo basico, sino por la
incapacidad por parte de estas de recurrir a medios que le proporcionen informacién sobre su
estado de salud. Lo cual se constaté en el relato de las mujeres internas que participaron de
este trabajo al manifestar su experiencia en este entorno de hacinamiento, revelando el
abandono y la falta de atencién medica por parte del estado. Desde el momento que estas
personas fueron privadas de su libertad quedaron a disposicion del estado volviéndose este
responsable de su integridad tanto fisica como psicoldgica. Estos hallazgos resaltan la
importancia de implementar programas de prevencion y educacién sexual en las carceles, asi
como brindar acceso a pruebas de deteccion y tratamiento adecuados para las enfermedades
de transmisién sexual.

CONCLUSION

Teniendo en cuenta los resultados de este trabajo se llegé a las siguientes conclusiones:

Esta investigacion llevada a cabo en la penitenciaria regional de Villarrica ha tenido como
poblacion de estudio a las internas de dicha locacién, donde se logré determinar la prevalencia
de las enfermedades de transmision sexual. Teniendo en cuenta la precariedad en el area de la
salud, la falta de atencion y de promocién educativa sexual, generando un riesgo en la
integridad de las internas.

Por intermedio de un cuestionario se pudo investigar la existencia de antecedentes de
enfermedades de transmision sexual en estas mujeres, del cual 17% revelaron el haber
padecido de una infeccién de origen sexual. Por otro lado, se dio a conocer el historial de
método de barrera de proteccion utilizado por las internas; lo que resalto, por el hecho de que
la mayoria de ellas no utiliza un método de barrera, de esta forma haciéndolas vulnerables a
adquirir alguna patologia de transmision sexual.

El estudio de las muestras obtenidas de sangre y secrecion vaginal analizados mediante
diversos métodos microbiol6gicos demostrd exitosamente la presencia de estas enfermedades
en las internas de la penitenciaria regional de Villarrica; donde se identificé un total 6 (30%) que
padecen de una infeccion de transmisién sexual, los resultados revelaron que el 14% de esta
poblacién dio reactivo a la prueba de VDRL en una disolucion de 1:2 y 5% dio reactivo en una
disolucion de 1:256, por otro punto quedo en manifiesto que 13% presento Trichomonas
vaginalis.
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