ARTICULO ORIGINAL

Alteraciones en el Examen General de Orina en los alumnos de
nuevo ingreso de la Universidad Veracruzana

José de Jesus Daniel Lopez Muiioz?, Carlos R. Blazquez Dominguez?,
Eloisa Dominguez Trejo?, José Bernardo Héctor Escobar Henriquez?,

José Fernando Ruiz Ruiz?, Claudia Belén Ortega Planell?,
Omar Lagunes Merino?, Ana Leticia Ramos Dominguez'.

Recibido: 01/03/2010 - Aceptado: 12/05/2010

RESUMEN

INTRODUCCION. El examen general de orina (EGO), es
una prueba que aporta indicadores para el estudio del
proceso salud-enfermedad. El EGO estudia las caracteristicas
fisicoquimicas (apariencia, gravedad especifica y medicidn de los
constituyentes quimicos por medio de tiras reactivas) y también
las caracteristicas microscdpicas (del sedimento urinario, que
verifica hematuria, piuria, cilindruria, cristaluria); esta ultima
parte del estudio nos da la posibilidad de obtener informacion
sobre funciones metabdlicas importantes de nuestra fisiologia.
La Universidad Veracruzana realiza en forma anual un examen de
salud integral (ESI), a estudiantes de nuevo ingreso; este examen
se realiza con la finalidad de determinar los factores de riesgo
que presentan los estudiantes de nuevo ingreso, para identificar
de manera oportuna enfermedades crénico-degenerativas.
OBIJETIVO. Identificar las alteraciones en el examen general
de orina de estudiantes de nuevo ingreso a la Universidad
Veracruzana generacién 2008. MATERIAL Y METODOS. Se
elabord un estudio observacional, descriptivo y transversal; se
revisaron los expedientes electronicos de 4,016 alumnos a los
gue se realiz6 examen general de orina; para el andlisis de los
datos se realizd estadistica descriptiva utilizando el programa
SPSS versién 16.0. RESULTADOS Y DISCUSION. Se incluyeron
los datos de 4,016 (100%) alumnos de los cuales 2,158 (53.7%)
correspondieron al sexo femenino y 1,858 (46.3%) al masculino.
El grupo de edad que prevalecio fue el comprendido entre los 15
y 19 afos con 3,306 alumnos (82.32%). CONCLUSIONES. El 90%
de los alumnos de nuevo ingreso obtuvieron un resultado normal
en los parametros que evalla el examen general de orina.
Palabras clave: ESI (examen de salud integral), EGO (examen
general de orina)
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ABSTRACT

INTRODUCTION. The general urine exam (EGO), is a test that
provides indicators for the study of health-disease process. The
EGO studies the physicochemical characteristics (appearance,
specific gravity and measurement of chemical constituents
by dipstick) and microscopic characteristics (of the urinary
sediment, which verifies hematuria, pyuria, casts, crystalluria),
the latter part of the study we gives the possibility to obtain
information on important metabolic functions of our physiology.
The Universidad Veracruzanaconducts annually acomprehensive
health examination (ESI), a new student, this test is performed
in order to determine the risk factors posed by new students,
to identify chronic diseases in a timely manner degenerative.
OBIJECTIVE. Identify alterations in the urinalysis of freshmen at
the Universidad Veracruzana generation 2008. MATERIAL AND
METHODS. A study was observational, descriptive and cross-
reviewed electronic records of 4.016 students who underwent
urinalysis, for the analysis of data for descriptive statistics using
SPSSversion 16.0. RESULTS AND DISCCUSSION. We have included
data from 4,016 (100%) students of which 2,158 (53.7%) were
females and 1.858 (46.3%) were male. The prevailing age group
was between 15 and 19 years with 3.306 students (82.32%).
CONCLUSIONS. The 90% of freshmen received a normal result
on the parameters evaluating the urinalysis.

Keywords: ESI (integral health exam), EGO (general urine exam)




Alteraciones en el Examen General de Orina

INTRODUCCION

La realizacion cuidadosa del EGO ayuda al diagnéstico diferencial
de numerosas enfermedades del sistema urinario, muchas veces
sin que el paciente demuestre sintomas, ya que en la orina se
presentan los primeros indicadores de un estado patolégico
en desarrollo’. El EGO ha evolucionado a lo largo de la historia
de la medicina de laboratorio; en un principio se realizaba en
un 100% de manera manual, hoy en dia se cuenta con equipos
semiautomatizados que ayudan a obtener un resultado eficaz.
Este examen proporciona informacion valiosa para la deteccidn,
diagnéstico diferencial y valoracion de alteraciones nefro-
uroldgicas, desérdenes estructurales y funcionales del rifidon y del
tractourinarioinferior. Ocasionalmente, puederevelarelementos
de enfermedades sistémicas que transcurren asintomaticas®?.
Su interpretacion data desde los albores de la medicina, y
gracias al desarrollo de técnicas bioquimicas aplicadas a la
orina, la informacion que aporta, asi como su exactitud, estan en
continuo desarrollo. Las caracteristicas a estudiar del EGO son:
a) fisicoquimicas: apariencia, gravedad especifica y medicion
de los constituyentes quimicos por medio de tiras reactivas; b)
microscopicas: del sedimento urinario, que verifica hematuria,
piuria, cilindruria, cristaluria, entre otros signos; esta ultima
parte del estudio nos da la posibilidad de obtener informacion
sobre funciones metabdlicas importantes de nuestra fisiologia®.
Los elementos que constituyen la orina son dindmicos y pueden
variar con la dieta, actividad, consumo de medicamentos entre
otros. Por esta razén, es de vital importancia proporcionar las
indicaciones adecuadas a los pacientes, para que se lleve a cabo
una correcta recoleccion de la muestra, con la finalidad de que
sea representativa del estado de salud de la persona que se va
a realizar el EGO®.

ANTECEDENTES

La Universidad Veracruzana realiza en forma anual un examen
de salud integral (ESI), a estudiantes de nuevo ingreso,
coordinado por la Direccion General del Area Académica de
Ciencias de la Salud y el Hospital Escuela ejecutor del programa.
Los estudios que se incluyen en el examen son: examen médico-
clinico completo, examen odontolégico, evaluacion nutricional
y analisis de laboratorio que comprenden biometria hematica,
examen general de orina, quimica sanguinea de tres elementos,
grupo sanguineo, factor Rh, VDRL y VIH, este ultimo a solicitud
del joven interesado.

La finalidad de aplicar el ESI es identificar los factores de
riesgo a los que se expone el adolescente, para disefiar y aplicar
estrategias que permitan prevenir en forma oportuna desarrollo
de padecimientos crénicos degenerativos que interfieran
negativamente en las condiciones de salud.

OBJETIVO

Identificar las alteraciones en el examen general de orina de
estudiantes de nuevo ingreso a la Universidad Veracruzana
generacion 2008.

MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio observacional, descriptivo y transversal. Se
revisaron los expedientes electrénicos de 4,016 alumnos a los
que se realizé6 examen general de orina. Se utilizé el programa
estadistico SPSS version 16.0 a través de estadistica descriptiva.
Los parametros que se investigaron fueron: color (amarillo),
aspecto (transparente), pH (5.0-7.0), densidad (1.015-1.020),
glucosa (normal), proteinas (hasta 6mg/dl), bilirrubina
(negativo), urobilindgeno (normal 0.2), cetonas (negativo),
nitritos (negativo) y hemoglobina (negativo). De acuerdo con
los valores de referencia proporcionados por el Laboratorio
de Analisis Clinicos del Hospital Escuela. Sélo se analizaron los
resultados correspondientes al examen fisico y quimico de la
orina, ya que no se revisé el sedimento urinario.

RESULTADOS

Se incluyeron los datos de 4,016 (100%) alumnos de los cuales
2,158 (53.7%) correspondieron al sexo femenino y 1,858
(46.3%) al masculino. De todos los grupos etareos prevalecié
el comprendido entre los 15 y 19 afios con 3,306 alumnos,
(82.32%) (Grafica 1). En los resultados del examen fisico de
orina, se encontré que 3,870 (96.4%) alumnos presentaron
un color amarillo, que corresponde a un resultado normal, ya
gue la gama de colores puede oscilar desde el amarillo hasta el
verde, conforme a la literatura (Tabla 1). En cuanto al aspecto,
el 79.3% de los andlisis fue transparente mientras que el 20.7%
fue ligeramente turbio (Tabla 2). Con respecto al pH, 87.5%
correspondid a menor o igual a 6 y el resto fue mayor o igual a
7. La densidad se dicotomizd en menor o igual a 1.003 y mayor
o igual a 1.035, comprendiendo el mayor nimero de alumnos
con el 64.16% con una densidad menor o igual a 1.003 (Tablas
3y4).

Con lo referente a los resultados comprendidos en la
parte quimica del analisis de orina, el 99.9% de los alumnos
registraron un glucosa normal (Tabla 5); el 92.5% obtuvieron
un resultado negativo para las proteinas (Tabla 6); el 78.8%
mostré un resultado negativo para las bilirrubinas, mientras que
el 20.8% presentaron un resultado “bajo” para este parametro
(Tabla 7). Las tablas 8, 9, 10 y 11 refieren los resultados para
urobilinégeno, nitritos, cetonas y hemoglobina; el 79.6%
presentd un urobilindgeno menor o igual a 0.2; el 97.9%

WWw.uv.mx/rm




Rev Med UV, Julio - Diciembre 2010

registré un resultado negativo para nitritos; el 85.5% mostré
cifras negativas para cetonas y, por ultimo, el 67.9% obtuvo
un resultado negativo para hemoglobina y un 23.1% indicé un

Tabla 6. Proteinas reportadas con base al examen quimico de la orina

resultado “alto” para este parametro.

Proteinas N° de alumnos Porcentaje
Negativo 3,713 92.5
Trazas 146 3.6
30 127 3.2
100 23 00
300 / 0.2
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

Tabla 1. Color reportado con base al examen fisico de la orina
Color N° de alumnos Porcentaje
Amarillo 3,870 96.4
Marrén 121 3.01
Naranja 3 0.07
Rojo 17 0.42
Verde 5 0.1
TOTAL 4,016 100%

Tabla 7. Bilirrubinas reportadas con base al examen quimico de la orina

Fuente: Expediente

Electrdnico ESI 2008

Bilirrubinas N° de alumnos Porcentaje
Negativo 3,168 78.8
Moderado 8 0.19
Bajo 838 20.8
Alto 2 0.049
TOTAL 4,016 100%

Tabla 2. Aspecto reportado con base al examen fisico de la orina

Aspecto N° de alumnos Porcentaje
Transparente 3,183 79.3
Ligeramente turbio 830 20.7
Turbio 3 0.06
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

Fuente: Expediente

Electroénico ESI 2008

Tabla 8. Urobilinégeno reportado con base al examen quimico de la orina

Tabla 3. pH reportado con base al examen quimico de la orina

Urobilinégeno N° de alumnos Porcentaje
<0.2 3,196 79.6
20.2 820 20.4
TOTAL 4,016 100%

pH N° de alumnos Porcentaje
<6 3,513 87.5
27 503 12.5
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

Tabla 4. Densidad reportado con base al examen quimico de la orina

Densidad N° de alumnos Porcentaje
<1.003 2,577 64.16
21.035 1,439 35.84
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

Tabla 5. Glucosa reportada con base al examen quimico de la orina
Glucosa N° de alumnos Porcentaje
Negativo 4,010 99.9
250 3 0.07
500 1 0.024
1000 2 0.049
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

Tabla 9. Nitritos reportado con base al examen quimico de la
orina
Nitritos N° de alumnos Porcentaje
Negativo 3,935 97.9
Positivo 81 2.1
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expe

diente Electrénico ESI 2008

Tabla 10. Cetonas reportado con base al examen quimico de la
orina
Cetonas N° de alumnos Porcentaje

Negativo 3,433 85.5
Trazas 545 13.6
Moderado 1 0.24
Bajo 36 0.9

Alto 1 0.24
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

WWw.uv.mx/rm




Alteraciones en el Examen General de Orina

Tabla 11. Hemoglobina reportado con base al examen quimico de la orina
Hemoglobina N° de alumnos Porcentaje

Negativo 2,726 67.9
Escaso 20 0.5
Trazas 313 7.8
Moderado 29 0.72

Alto 928 23.1
TOTAL 4,016 100%

Fuente: Expediente Electrénico ESI 2008

DISCUSION

Se estudiaron un total de 4,016 expedientes de alumnos de
nuevo ingreso a la Universidad Veracruzana; de estos, 3,870
(96.4%) registraron un color amarillo; de acuerdo con Ia
literatura, esto se considera normal ya que, el color de la orina
esta determinado por su concentracién y puede oscilar entre un
amarillo palido a un ambar obscuro. Sin embargo, se debe de
poner atencidén especial a diversos factores que pueden alterar el
color normal de la orina, incluyendo medicamentos y la dieta, asi
como diversas patologias; 3,183 (79.3%) presentaron un aspecto
transparente (normal) de la orina 'y 830 (20.7%) fue ligeramente
turbio. Usualmente la orina normal es transparente pero
puede variar hasta observarse turbia debido a la precipitacion
de particulas de fosfato amorfo en orinas alcalinas o de urato
amorfo en orinas 4cidas. Otro factor relacionado con la turbidez
de la orina, es por la presencia de leucocitos, células epiteliales,
bacterias, entre otros elementos formes; con respecto al pH
(87.5%) y la gravedad especifica (64.16%) el mayor porcentaje
mostrd rangos normales.

En cuanto a la glucosa el 99.9% (4,010) alumnos
presentaron un resultado negativo; este parametro se relaciona
directamente con el nivel de glucemia, la velocidad de filtracién
glomerular y del grado de reabsorcion tubular; el 92.5% (3,713)
fue negativo para proteinas, mientras que el 3.6% (146) fue
positivo para trazas. De acuerdo con diversas investigaciones, la
proteinuria estd asociada con dafio renal y también se considera
como un factor de riesgo de la enfermedad cardiovascular; no
obstante, la proteinuria puede ser transitoria vinculada a fiebre,
deshidratacion y ejercicio excesivo. En lo referente a bilirrubina,
el 78.8% (3,168) fue negativo y el 20.8% (838) fue bajo. Es
necesario evaluar la bilirrubina en orina, ya que puede ser Uutil
en el diagndstico o confirmacion de ictericia, debido a que un
aumento en el nivel de bilirrubina origina que los tejidos tomen
un color amarillo, aunque si la ictericia se debe a un aumento en
el nivel de bilirrubina no conjugada, no habra eliminacién en la
orina porque ésta no se puede filtrar a través del glomérulo; en
cambio, si se debe a la bilirrubina conjugada si existira filtraciéon
en la orina. El urobilinégeno fue normal en el 79.6% (3,196)
de los alumnos y sélo un 20.4% (820) fue mayor de 0.2. Esta

cuantificacion sélo la determinan aquellos laboratorios que
cuenten con el andlisis mediante tiras reactivas y es Util para
valorar el funcionamiento del higado. Sin embargo, se debe de
tomar en cuenta si el paciente esta consumiendo antibidticos de
amplio espectro o cualquier otro medicamento capaz de alterar
la flora bacteriana normal.

Con respecto a los nitritos, el 97.9% (3,935) alumnos
obtuvieron un resultado negativo; es una prueba selectiva
y permite el diagndstico temprano de posibles infecciones
bacterianas causadas por bacterias gram negativas. El 85.5%
(3,433) correspondio a un resultado negativo para cetonas vy el
13.6% (545) indicé trazas. Un resultado positivo suele indicar
una disminucidon en el consumo de carbohidratos, asi como
una reduccion en la utilizacién de carbohidratos como en la
diabetes mellitus, y en ciertos trastornos digestivos. Por ultimo,
el 67.9% (2,726) alumnos presentd un resultado negativo para
hemoglobina y el 23.1% (928) fue alto; esto uUltimo se debe
de confirmar a través del examen microscopico y con dos
determinaciones realizadas con una semana de separacion.
Diversas situaciones intervienen en la presencia de hemoglobina
en orina como la ingesta de alimentos, farmacos y ejercicio,
ademas del periodo menstrual en las mujeres’.

CONCLUSIONES

El examen general de orina aporta elementos clinicos Utiles para
determinar y evaluar el funcionamiento renal. La calidad de los
resultados depende de la informacidn que se les proporciona a
los pacientes, ya que lasindicaciones correctas se van a relacionar
directamente con una muestra que sea representativa del
estado de salud. EI 90% de los alumnos (3,614) de nuevo ingreso
obtuvieron un resultado normal en los parametros que evalua
el examen general de orina. Se debe considerar si la elaboracién
masiva de EGO, sin previa evaluacion médica es conducente,
ya que en la elaboracién del presente estudio se observé que
un gran numero de alumnos obtuvieron un resultado negativo.
Asimismo, es importante informar las indicaciones para la
recoleccién de la muestra de orina, pues esto se ve reflejado
directamente en el resultado del EGO. Durante la realizacion
del ESI 2008, la manera en que se obtuvo la muestra por parte
de los alumnos no fue en la forma que se indicd, ocasionando
que un numero significativo de muestras fueran inadecuadas,
por lo que se les descartd. La evaluacién médica, la recoleccion
de signos y sintomas del sujeto en estudio y la indicacién
precisa para elaborar un EGO, son las condiciones que siempre
se han empleado en la practica clinica con el fin de obtener
resultados confiables y vigilar gastos innecesarios a la persona.
Por lo anterior, se recomienda revisar la conveniencia de una re-
estructuracion en la planeacion operativa del Examen de Salud
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Integral de la Universidad Veracruzana, con el fin de elaborar los
estudios de analisis clinicos después de que el alumno haya sido
valorado por el médico, y que sea este ultimo, bajo su criterio, el
que solicite los estudios necesarios.
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