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Bien conoada por todos los espectalistas es Ta division que se ha hecho de
for flujos genitales de acuerdo con su origen ens vestibular, vaginal, cervical, co
poral v tubarico (') Por su frecuencia Prosentan mayor interes pard nosotros
fos vaginales vocervicales v oes aestos v principlamente de su etiologia que me
OCUPATe por estar mas familiarizado en m vspwi:nlu!.ul del Laboratario,

Had

De Las clasificaciones de los flujos vaginales Whinther »distingue dos
Crupos 1Y Los infecciosos v 1) Tos no infecciosos. 1os Prmeros son los deter-
minados mas comunmente por Fricomonas, Monilias, Gonococo, Hongos, Espr
nlas, l",\lrrlnu-.ncm' Neumococo, Cohibaalo, Baalo de Tocelller v omuy ocasio
nalmente Bacilo de Koch v Anuba THhistohiner, Tos segundos son los que ocu
cren por distuncion ovanica como - determmados Hujos del embarazo, fibromas
aterinos degencerados, tumores mahignos, atolias de L imucosa vaginal csiw(i.ﬂ
mente en ‘.l pre .I(I()I('\k'('ll('l.l voen la menopause, Lraumatismos  mecanicos o
quimicos por cjemplo por el uso de duchas muy acidas o alealings, o uso fre
cuente depesarios, masturbacion v excesos sexuales v, bimalmente, algunos es
tados anémicos

Orra clasiticacion tambien de utilidad s L de Schroder en Ly cual se tienen
en cuenta tres grados 10 Como flora bacterina cast dnica se encuentra ¢l Ba
cilo de Doderlein voen general ¢l frons es fluido, 10 Hay escasos Bacilos de
Daoderlein v vasios de los organismos enumerados atras ademis de bacilos en coma
Coran .\(L,m\m denominados Coma Variabile, Proteus, Bacilos fusiformes

spirilas o Baailos Gram: Negativos encapsulados que se hans clsiticado come
':.xulm L acticos, I Cste gripo estas caractenz, ido por ausen.n (ulnpltl\ de
Bacilo de Doderlemn, v el medio es mas o menos denso con abundantes leuco
citos. Este grupo pmﬂr subdividirse en dos asic 1) corresponde a una flora
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bastante variada generalmente constituida por Bacilos Difteroides, Cocos Gram
Positivos, Coco-bacilos y bacilos Gram Negativos. Este caso puede interpretarse
como pérdida de la propiedad autodepuradora bacteriana por ausencia del gli-
cogeno, de las células Superficiales de la mucosa vaginal; I1): La segunda sub-
division esta caracterizada por el predominio de determinada flora, generalmente
de bacilos Gram Negativos los cuales por medio de cultivos unicamente, pueden
identificarse como Entero-bacteridceas o, aunque su identificacion cultural no
pueda realizarse, deben considerarse como gérmenes invasores agresivos o aun
mds, podria corresponder a bacterias no patogenas pero con virulencia exaltada,

E! flujo por Tricomonas, el mas frecuente entre los infecciosos, es purulento,
espumoso, de reaccion generalmente dcidn y se pueden presentar en las paredes
vaginales, en los labios y en el cuello, edema, enrojecimicnto, puntos 'tc:.lui..
les y hasta ulceraciones. Ademds pueden ocasionar cistitis, prurito y ar(s:r 3

Aunque a la Triconoma Vaginilis se le describe una forma de trofozoito con
movimiento mas o menos rapido sin embargo no es raro observar cepas inméviles
sin flagelos aparentes que podrian interpretarse como quistes.

Siendo el movimiento y su forma los més caracteristicos para su diferencia-
cion se nos presenta en el laboratorio el problema del diagndstico exacto al exa-
men en fresco de estos, cuando adoptan la morfologia quistica ya que practica-
mente aparecen como uno de tantos leucocitos o piozitos que se observan 4l
mismo tiempo en esta clase de flujos. Este problema lo observamos principal-
mente en casos tratados y en las tricomoniasis del hombre en donde el para-
sito va a a]ujarsc en la uretra postcrior oen la pr(»smtu, constituyen entonees
un interrogante para ¢l médico con el fin de empezar o continuar el tratamien
to adccuafj:), pues generalmente ocurre que en estos casos el laboratoric da un
resultado Negativo para Tricomonas. Por esta razon se podria explicar tam
bién la reinfeccion o L resistencia o el fracaso del tratamiento de las Tricomonas

~ Es por cllo que en la prictica aconsejaria ademas el examen en fresco, un
analisis por coloracion de Sorel que ya de rutina estamos aplicando (75 o %
crecionces urctro-prosta’nicus, entre otras cosas por insinuacion 'y asidua colabora
cion del doctor Fidel Torres Leon. Al respecto existe un trabajo de grado del
doctor Emiliano Rengifo en el cual se pone en evidencia la importancia de ests
técnica.

Naturalmente en el flujo cérvico-vaginal tal técnica se limitara a aquellos
casos en los cuales no se pudiera obscrvar la forma movil de Tricomonas y les
campos microscépicos aparecieran con muchos piocitos.

La Blenorragia cuyo agente etioldgico todos conocemos se adquiere en bos
adultos en la gran mayoria de los casos por contagio directo mientras que en b
niias predomina ¢l contagio indirecto Cropas, sanitarios, etc.). _

El flujo por Gonococo es en su fase aguda esencialmente purulento y B
flora bacteriana hallada en estos casos esta constituida casi exclusivamente %
este germen localizado intra y extracelular. Sin embargo ocurre en la pes
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mayoria de las blenorragias de mujeres que este periodo pasa oculto al médico
v al laboratorio trayendo como consecuencia especialmente para éste la dificul-
tad de establecer un diagnostico microscdpico répido, dcbicﬁ? a la variedad de
Hora bacteriana que acompana a las fases sub-aguda v eronica, especialmente en
cuanto a gérmenes Gram Ncgnli\'os se refjere.

Personalmente considero que el examen microscopico nunca debe hacerse
como andlisis dnico sino practicar cultivos en medios especiales que duran en
«n incubacion 48 horas. Es conveniente utilizar como muestra para dichos cul
avos las seereciones uretrales o cervicales endometriales, etc., en lugar del ﬂujo
que se encuentra en la vagina ya que el Gonococo se localiza prcfgercntememc
cn epitelios cilindricos y no se desarrolla facilmente en simbiosis con otros gér-
menes que crecen en las fases sub-agudas o cronicas de la enfermedad. Ademas
los 6rganos huecos facilitan la progresién y entonces éste va a localizarse en las
glandulas vestibulares, endocérvix y uretra, denominados por Calatroni y Ruiz
() Gonoccias bajas. O en el endometrio, trompas, ovarios, etc., que constituyen
las gonoccias altas. Por su caricter invasivo es quizis el agente infeccioso que
trac mayores consecuencias en la funcion procreadora de la mujer. Asi pues no
estaria de mas siempre gque existiera a]g(m antecedente blcnorrdgico aunque sea
[emoto, en un matrimonio que consulta por esterilidad, practicar los cultivos de
Lis seereciones altas del tracto genital femenino y la secrecion uretro-prostatica o
«eminal del marido.

Otro flujo de interés y también de relativa frecuencia entre nosotros es el
producido por Monilias o levaduras llamado también flujo micético.

Es un tlujo muy caracteristico pues la reaccion del medio es bastante acida,
con apariencia filamentosa o grumosa. Se observa también enrojecimiento vulvo:
vagino-cervical v sobre todo cuando la Monilia s¢ encuentra en abundancia
aparecen en las mucosas placas o membranas adherentes similares a las observa
dasen las amigdaling diftéricas.

Su hallazgo pareee ser mayor en las mujeres adultas aunque no es tampoco
no encontrar Hlujos por Monilias en los lactantes segan cx&vrcm Mitchell y
Nelon (7). En relacion con los agentes infecciosos las Monilias ocuparian el
20 32 puesto en frecuencia y es muy probable que esta se haga mayor por ¢l
uso de la Aurcomicina oral pues Pappenfort y Schnall (") demostraron que este
antibiotico por algunas impurezas que contiene (no ocurre lo mismo con la Aureo
micina intravenosa) es causa de vulvo-vaginitis. Asi mismo en otras investiga
ciones in vitro (M) se comprobo que la Aurcomicina en dosis de 0,1 mgrs. por c.c.
caimula el erecimiento de Monilia o Candida Albicans y al mismo tiempo
considerando su accion antibacteriana se llego a la conclusion que los produc
resultantes de la destruccion bacteriana son factores que aumentan el cre
miento de dicha levadura. Esta accion no se observod con Penicilina, Cloro
vuceting, Estreptomicina y Terramicina.
El colibacilo y Estreptococos son otros gérmenes de importancia en los flujos
genitales v es posible que desempenen papel muy importante en esterilidad pues
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s¢ comprobo in vitro que estas bacterias al P()nL‘l'lil.\ ¢n contacto con semen dis
minuven notablemente la motlidad v vitalidad del espermatozoide ().

Igualmente no seria raro encontrar embarazadas portadoras de Estrepto
cocos los cuales aunque noesten determinando tlujos s podrian traer consecuen
cias graves sobre todo en partos muy traumatizantes

En iguales condiciones s pmhl.m considerar los Neumococos de los cuales
Pn'\(‘nl.lrt‘mn\ (i;nn\ mas .MI('I.HII('

No es seguro que ¢l Colibacilo este determumando por stsolo aumento en as
secreciones normales del vacto genial femenino s embargo s pudimos com
pml);n en un trabajo de grado realizado en ¢l Laboratono del H().\pllil] de San

Jose (") su frecuencia bastante alta en los organos genitales femeninos.

De este trabajo extracto jos datos mas importantes. En 100 flujos estudia-
dos se encontro F. Coli en ¢b 65% . Del perine v de los grandes labios se en-
contro en 50 casos, en ol meat v pequenos labios en 40 pacientes v solo de 32 e
aislo de 1o mitad v tercio posterior de la vagina (). Con esta frecuencia obser-
vada es muy probable que Lomavoria de los Hujos en los cuales no se han en-
contrado Tricomonas. Hongos, Levaduras, Gonococos ni Doderlem v la tHora
predemimante sea L de Bactlos Gram Negatvos estos corresponden a E. Coli,

Incluvo a continuacion una estadistica de 1704 flujos vaginales practuicados
cn ¢l curso de los ultimos 4 anos en el laboratorio del Hospital de San José en los
cuales he tenido personalmente el cuidado de observar en fresco por Tricomonas,
Hongos, Levaduras: por coloracion la flora predominanie utilizando para ello of
Gram v ¢l Stoliemberg v, finalmente, pl;n‘lic.ulm cultivos para Gonococo (%)
cuando o he considerado indispensable por algunas caractensticas del frotis.

Las aifras halladas son Tas siguientes
Flujos infecciosos 731 divadidos as

Con Tricomonas 535, con Gonococo 96, con Monthas o T evaduras 60, con
otros honeos 1701 \I!Illl.l\ 16, Neumococo 6 v Ameba Hhistohtica 1.

(,_)lllt‘ln .IL‘I.H.II tlll(' (](' |n\ 96 casos (]t' (;nnnuun\ IAI mavoria u‘»ll'('\p(md(' 4]
Hujos no diagnosticados por niy el resultado corresponde i examenes microsco
picos n-lmrt;uln\ gcncr.nlnwnh- “\eoencuentran l)il)lmuu).\ Ciram \t-g;ui\'m mor
tolagicamente semeantes al Gonococo™ . Bl resto, 973 podran clasificarse como

1Y |
no infecciosos hallindose unicamente en 319 de o estos, Bacilo de Daoderlein.
a cuva importancia se le podria abrir capitulo aparte.

Para terminar describire brevemente Lo teenica de o toma del flujo vaginal
por considerarlo denteres para facilitn v mejorar los procedimientos gque se si-
guen en L investigacion de los diferentes micro organismos v tambicén, teniendo
en cuenta que en la mavoria de los casos por razones personales del pacienge el
”ujn debe tomarse en la consulta medica \ remitirse Iut'gu al Taboratorio. :
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12--Se introduce el espéculo hast el tercio interno de la Vagina sin usar mas
lubricante que agua destilada o Sucro Fisiologico va que las grasas dificultan es
pecialmente el diagnéstico de tricomonas v amibas.

2°—Fl escobillon s¢ humedece en ¢l flujo localizado en el tercio interno va
Qi |l v una vez que e aparezea en kb mavor impregnacion posible se sumerge
en e de Suero ¥ l\lnln\‘x\u O dga destil: HII contenidos en un tubo de CRsdyo,
cl cual puede remitirse al laboratorio tapado con un algodén o un corcho segun
las condiciones del transporte. Esta muestra se podra utilizar para el estudio
de Tricomonas, Hongos, Levaduras y Piocitos en un examen en fresco entre
limina y laminilla y al mismo tiempo para ¢l examen general por coloracion
de la flora bacteriana presente.

39—Un segundo escobillon puede impregnarse lo mismo que ¢l anterior v
remitirse al laboratorio dentro de un tubo de ensayo estéril (si el tiempo que
ha de transcurrir entre la toma de la muestra v el examen es corto) o en un wbo
conteniendo 1 c.c. de medio de cultivo estéril (caldo nutritivo o caldo de triptosa
fosfato DIFCQ) cuando e! examen se ha de practicar varias horas despuds (*).
Esta muestra es de gran utilidad para los cslu«,ﬁos bacterioldgicos por cu‘ti\'ns del
Gonococo, Colibacilo, Estreptococos. Estafilocos, Neumococos, ete.

4°~Toma del Ph: por medio de otro escobillon impregnado en el tlujo puc
de humedecerse un papel indicador universal ¢l cual segun el color a que vire
nos dard en una forma l]m.st;mu' rapida y suficientemente exacta para ol caso. Lo
reaccion y ¢f Ph del flujo son muy importantes de tener en cuenta no solo por
la relacicn que se dice existe entre éste v el agente infeccioso presente sino tam
bi¢n porque es una guia para determing wlos tratamientos.

Resunsien vy CONCLUSIONES

Se hacen algunas consideraciones sobre Tas clasificaciones de Hhajos vagi
nales vose analizan Estos desde o] punto de vista infeccioso principalmente en
cuanto a Iricomonas, Monilias, Gonococo, Colibacilo v Estreptococo se refierc.

Se incluye una estadistica de los hallazgos de laboratorio en 1.704 flujos
vaginales re Hizados en ¢l curso de los ulnmm 4 anos en ¢l Laboratorio Clinico
del Hospital de San Jos¢ asi como los resultados de un trabajo de grado realiza
do en esta de pe ‘ndencia acerca de la presencia del Colibacilo en los drganos ge
nitales femeninos,

Finalmente, se recomienda una téenica simple para o toma de Jos fhujos v
contribuir asi al mejor estudio bacteriologico de las muestras.
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