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Los cultivos bacteriologicos de la cavidad vaginal y dcl
cérvix uterino en mujeres sanas muestran una flora mixta
de microorganismos aerébicos y anaerdbicos!->. El
promedio de especies microbianas por muestra es de 41,
con un rango muy amplio. En efecto, se han aislado de la
vagina entre 5 y 10 tipos de bacteriasé. Los gérmenes
facultativos predominantes incluyen especies de
Corynebacterium, Streptococcus, Staphylococcus epider-
midis, Gardnerella vaginalis y dilerentes especies del
género Lactobacillus. Las bacterias entéricas Gram negati-
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vas (E. coli, Proteus mirabilis y Alkaligenes faecalis)
constituyen una minima parte de la flora total. El M.
hominis se ha considerado también como un habitante
normal del tracto urogenital de la mujer y el hombre
maduros.

La concentracién de microorganismos anaerobicos es
habitualmente 5 veces la de acrobios e incluye una va-
riedad de especies entre las cuales predominan los
Peptostreptococcus, Peptococcus, bacilos anaerobios, las
eubacterias y los Bacteroides. Se puede aislar uno 0 mas
de los mismos en todas las mujeres.

LLa composicion de la flora vaginal que se estudia depende
de varias circunstancias; la parte anatémica dcl tracto
genital de donde se obtenga el espécimen; factores
enddgenos y exdgenos del huéped y especialmente de la
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técnica de laboratorio utilizada7-9.

Casi todas las discrepancias vistas en estudios previos se
deben a 1a no utilizacion de técnicas Optimas para aislar ¢
identificar microorganismos altamente sensibles al oxige-
no. Es necesario anotar que se han recuperado especies
similares de gérmenes anaerdbicos en una amplia gama de
infecciones pélvicas!®, lo cual indica que la microflora
cérvico-vaginal es potencialmente patdgena. Aun en au-
sencia de infeccidn pélvica evidente, la composicion de la
flora vaginal tiene gran interés desde el punto de vista de
la carcinogénesis quimica. Las complejas interacciones de
MICroorganismos aerobicos y anaerobicos, inducidas por
circunstancias del comportamiento sexual y obstétrico,
pueden favorecer un ambiente propicio para la formacion
de compuestos N-nitrosos de reconocidos efectos carcino-
génico, mutagénico y promotor!0.12,

Con el proposito de respaldar una hipotesis sobre la
progresion anaerdbica simbidtica en la génesis del cancer
de cérvix uterino, se decidil realizar un estudio preliminar
sobre la composicion de la flora cérvico-vaginal en
mujeres con vida sexual activa, que asistian a una
consulta externa de ginecologia en Cali. Esta ciudad como
es conocido, tiene una tasa elevada de cancer de cérvix
uterino!3.14,

MATERIALES Y METODOS

Poblacion. A cada una de las 73 mujeres que se¢ selec-
cionaron en el Centro de Salud Diego Lalinde para ¢l estu-
dio de microflora vaginal, se le practicO el siguiente
procedimiento:

1. Se tomaron 2 muestras de flujo, del cérvix y del férnix
posterior, bajo vision directa con espéculo de SIM y antes
del examen manual. No se aceptaron muestras de mujeres
que tenian patologia vaginal, que recibian terapia anti-
bidtica o que se habian hecho duchas vaginales antes de la
consulta. Una de las muestras se puso con solucion salina
sobre una ldmina de vidrio y se cubrid con laminilla para
visualizar en fresco Trichomonas vaginalis o levaduras.
La otra muestra se utilizé en la inoculacién de diversos
medios de cultivo: agar-sangre, agar-sangre-azida, agar
Hecktoen y agar Mac-Conkey. Los especimenes se pro-
cesaron ¢l mismo dia de la toma en el laboratorio del
Departamento de Microbiologia, Universidad del Valle,
Cali, Colombia. Las muestras sembradas en agar sangre

*  Guzmidn, N. Cincer de cérvix uterino ;jun problema de

progresion anaerdbica simbidticas? En preparacion.
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se incubaron tanto en anaerobiosis como en atmosfera de
CO,. EIl agar-sangre con azida en CO,, y los medios de
cultivo para Gram negativos en aerobiosis. Todos los
cultivos se incubaron a 37° C durante 24 a 48 h.

2. Se midi6 el pH en el tercio superior de la vagina con
papel tornasol y se determiné la presencia de nitritos con
una tira reactiva para uroanalisis (Microstix-2®); como
controles positivos y negativos se emplearon cultivos de
E. coli y P. mirabillis, respectivamente. La tira se ponia
en contacto con la pared vaginal por un periodo de 5
segundos, se retiraba golpeandola suavemente en uno de
los lados para remover el exceso de exudado y se leia la

prucba de nitritos exactamente 30 segundos después de
haberla humedecido.

3. Se tom¢ una muestra para citologia vaginal del cérvix
y endocérvix uterino por €l método abrasivo suave.

4. Finalmente se diligencié un formulario que requeria
informacion sociodemografica y algunas variables de
comportamiento sexual.

Cultivos

1. Agar-sangre-azida. Cuando se encontraron cocos Gram
positivos se pensd en Staphylococcus 0 Streptococcus.
Se hicieron subcultivos en agar sangre sin inhibidor con
la finalidad de observar el tipo de hemdlisis producida por
la bactenia. Cuando se aislé un Staphylococcus se hizo la
prueba de coagulasa para identficar S. aureus. Las cepas
coagulasa negativas se clasificaron como Staphylococcus

Sp.

1. Agar-sangre aerobios. Se obtuvieron crecimientos
similares a los obtenidos en los cultivos de anaerobiosis,
que se interpretaron como bacterias facultativas; debido a
esto no se describen en detalle las técnicas empleadas para
reconocer Bacteroides. Segun el tipo de colonia se
practicaron las pruebas descritas para identificar los dife-
rentes géneros de bacterias.

3. Agar Mac-Conkey. De acuerdo con la morfologia y la
coloracion de las colonias, los bacilos Gram negativos se
clasificaron en lactosa positiva y lactosa negativa. Con
las colonias aisladas se realizaron pruebas en agar hierro
tripleazucar s (triple sugar iron, TSI), lisina hierro agar,
citrato de Simmonds, agar trea, agar blando para
movilidad y caldo de triptona para apreciar la produccién
de indol. En la identificacion de las enterobacteridceas se
utilizd la tabla de reacciones bioquimicas. En algunos



cultivos se obtuvo crecimiento de levaduras que por su
morfologia y la coloraciéon de Gram se consideraron
compatibles con organismos del género Candida. La iden-
tificacion de la especie albicans se logré por la capacidad
que tiene para producir el tubo germinal cuando se inocula
en suero humano y se incuba a 37° C durante 3 horas.

4. Agar Hecktoen. Se empled como el Mac-Conkey para
el aislamiento de bacilos Gram negativos. La identifi-
cacidn de las bacterias se realizd por medio de pruebas
bioquimicas.

RESULTADOS

Caracteristicas sociodemogrdficas. Casi 84% de
las pacientes seleccionadas estaban en edades inferiores a
los 30 afios; 90% permanecian en el hogar y 76.6%
tenfan un compaiiero sexual permanente. Una cuarta parte
habia tenido dos y mds uniones maritales estables; 42.5%
tenian mas de tres embarazos.

Edad a la primera relacion sexual. La edad prome-
dio para la primera relacién sexual fue 18 afios; 72.6% y
50.7% de las mujeres habian tenido su primera relacion y
primer hijo antes de los 20 afios de edad, respectivamente.
La edad promedio del primer parto fue 19 afios.

Frecuencia de las relaciones sexuales. En el
Cuadro 1 se indica la frecuencia de contactos sexuales por
semana. Se clasificaron como contactos sexuales ocasio-
nales aquellos que ocurrian cada 15 dias o mas espaciados.
En 63% de las mujeres hubo relaciones sexuales oca-
sionales; 27% interdiarias y apenas 7 (9.6%) informaron
relaciones sexuales todos los dias. |

Cuadro 1

Distribucion de la Frecuencia de Relaciones
Sexuales

Edad Frecuencia de relaciones sexuales

Diaria Interdiaria Ocasional
15-19 3
20-24 4 7
25-29 2 2 14
30-34 2 6 6
35-39 1 2 6
40-44 1 2 2
> 45 1 4 8
Total 7 20 46
% 9.6 27.4 63
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Microflora vaginal. El Cuadro 2 informa la fre-
cuencia de microorganismos recuperados en la cavidad
vaginal. En 22% de las mujeres se encontro G. vaginalis.
El Streptococcus se aislé en 20% y E. coli en 13.6%.
La positividad para nitritos fue mayor en presencia de
Streptotoccus y E. coli (713.3% y 60% respectivamente).
En presencia de G. vaginalis 1a positividad para nitritos
fue apenas de 37.5%. En general, la mitad de las mujeres
tuvieron reaccion positiva a nitritos. La positividad para
nitritos fue mayor con un pH vaginal neutro (78% de las
pacientes y 38.3% de nitritos positivos). Por otra parte,
70 (95.9%) mujeres tuvieron citologia cervical con
Papanicolau grados 1y II.

Cuadro 2
Frecuencia de Microorganismos y
Presencia de Nitritos

Microorganismos N pacientes % Nitritos positivo
Gardnerella 16 6" 37.5
Streptococcus 15 11 73.3
Staphylococcus 13 6 46.2

£. coli 10 6 60.0
Klebsiella 5 1 20.0
Candida albicans 3 1 |
Lactobacilos 2 1

Flora mixta 9 S 55.6
Total 73 37 50.7

* Nimero de pacientes con reaccion positiva.

DISCUSION

Los microc.ganismos prevalentes, recuperados de la ca-
vidad vaginal y del cérvix uterino fueron aerobios y
anaerobios facultativos. No se identificaron especies de
Bacteroides; con procedimientos 6ptimos estos gérmenes
se pueden aislar hasta en 65% de las floras vaginales de
mujeres sanas!>-17, Las mdas comunes de las especies
aisladas son miembros del grupo melaninogenicus/oralis
(78% de los aislamientos). Como estas especies no hacen
parte de la flora normal del colon!®, su presencia en la
cavidad vaginal no se puede atribuir a contaminacién
fecal. El papel que juegan en un posible proceso de
progresion anaerdbica ha sido sugerido por su analogia
con los Bacteroides encontrados en la placa subgingival.
Por esta razdn, aunque no se aislaron de la cavidad vaginal
en este estudio, se discute brevemente su comportamiento
en la cavidad oral. En un estudio paralelo Duerden!? aislo
de la cavidad oral como especiesmas comunes B. oralis,
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melaninogenicus subespecie melaninogenicus y Ssubes-
pecie intermedius.

La semejanza de los hallazgos refleja la igualdad de con-
diciones fisicas y fisiologicas de los ambientes. Una com-
paraci6n de la saliva con las secreciones cervicales mues-
tra que el pH, la osmolaridad, el contenido de carbo-
hidratos y enzimas, en particular el contenido de amilasa,
son similares. Por analogia de lo que ocurre a nivel oral,
los Bacteroides, especialmente el grupo melanino-
genicusloralis, en la vagina podrian participar en una serie
de relaciones complejas con oOtros microorganismos que
tienden a producir metabolitos asociados con un proceso
de carcinogénesis humana. Se ha demostrado la presencia
de varios metabolitos potencialmente significantes com-
prometidos en infecciones mixtas en animales de labo-
ratorio inducidas con la microflora de la enfermedad perio-
dontal humana20. Estos metabolitos incluyen analogos de
la vitamina K, que sirven como nutrientes esenciales para
‘el mantenimiento de B. melaninogenicus, asi como una
enzima colagenolitica producida por el mismo B.
melaninogenicus. Esta colagenasa €s menos potente que
la de muchos clostridios y se excreta de la célula al
mismo tiempo que ocurre la lisis; su produccién podria
estarrelacionada con la naturaleza crénica de laenfermedad
periodontal. Una situacién similar se podria presentar con
la vaginitis. La interaccion bacteriana produce también
desoxirribonucleasa y ribonucleasa que podrian facilitar la
difusién de metabolitos bacterianos dentro del saco
periodontal. Finalmente algunos estudios del meta-
bolismo de B. melaninogenicus han demostrado que este
organismo produce grandes cantidades de amonio. S1 en el
canal endocervical se producen concentraciones similares,
se podria esperar dafio grave al epitelio columnar.

El presente estudio permiti6 el aislamiento de
Streptococcus y Staphylococcus facultativos en 20% y
17.8% de los pacientes. E. coli se aislo en 14% de las
mujeres. Por otra parte se observd que en presencia de
Streptococcus y E. coli la positividad para nitritos fue
73.3% y 60% respectivamente. Esto se podria interpretar
como una asociacién para la conversion de nitratos a
nitritos que reaccionarian con las aminas secundarias y
terciarias en la cavidad vaginal para producir compuestos
N-nitrosos.

La espermina y espermidina, compuestos poliaminados
son especialmente abundantes en los espermatozoides
humanos (0.26 g de espermina por 100 g de espermatozoi-
des)2!. Las aminas secundarias y terciarias, aportadas
especialmente a través del acto sexual, son sustancias
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esenciales para la formacion de compuestos N-nitrosos,
un grupo extremadamente potente de carcindgenos activos
en muchas especies animales?2. Asi, todas las condiciones
y los elementos indispensables para el proceso de
nitrosacién y carcinogénesis estarian dadas por la
compleja interaccion bacteriana que ocurre en mujeres con
una flora vaginal alterada.

SUMMARY

Among attendants to a gynecological out patient clinic of
a health center in Cali, Colombia, 73 women In
childbearing age were selected for a vaginal flora study.
Vaginal discharges and cervix uteri specimens were taken
for identifying aerobic and anaerobic microorganisms.
Presence of nitrites using reagent strips for urinanalyses,
as well as vaginal pH were tested. Predominant bacteria
isolated from the samples were Gardnerella vaginalis,
22.0%; Streptococcus, 20.0%; Staphylococcus, 17.8%;
and Escherichia coli, 14.0%. Nitrites were more
frequently positive in presence of Streptococcus and E.
coli. 733% and 60.0%, respectively. Vagmal pH
between 5.0 and 6.0 was found in 78.0% of the women.
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