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Resumen

La sifilis constituye una enfermedad sistémica causada por Treponema pallidum que puede
trasmitirse principalmente por contacto sexual y por via transplacentaria. El objetivo
principal de la investigacion fue analizar mediante la prueba de Absorcion de anticuerpos
treponémicos fluorescentes la prevalencia de sifilis en pacientes atendidos en el Hospital
Basico de Huaquillas durante el periodo 2022. Se utilizdé una metodologia con enfoque
cuantitativo y un disefio descriptivo, no experimental, retrospectivo y transversal. Se
incluyeron registros de 346 pacientes con estudios de VDRL (Laboratorio de investigacion
de enfermedades venéreas) para el tamizaje de sifilis y prueba de FTA-ABS (Absorcion de
anticuerpos treponémicos fluorescentes) para la confirmacion de resultados reactivos. Los
resultados determinaron 12 casos reactivos al test de VDRL de los cuales 75% eran del
género femenino y 25% masculino, el 41.7% tenian de 19 a 27 afios y 58.3% eran solteros y
de nacionalidad extranjera. De los 12 casos probables, 11 fueron confirmados mediante la
prueba FTA-ABS representando una prevalencia general de sifilis del 3.2% (1C95%:1.6-5.6),
el 45.4% de los pacientes tenian de 19 a 27 afios y el 72.7% pertenecian al género femenino.
Se evaluo el nivel de correlacion entre los resultados de VDRL frente a la prueba FTA-ABS
determinandose una muy buena concordancia con un indice de Kappa: 0.955. En conclusion,
la prevalencia de sifilis fue del 3.2%, afectando mayoritariamente a pacientes de 19 a 27 afios

y en el género femenino por lo que se sugiere adoptar estrategias de prevencion y deteccion.

Palabras clave: Prevalencia; Sifilis; Treponema pallidum; indice de Kappa
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Abstract

Syphilis is a systemic disease caused by Treponema pallidum that can be transmitted mainly
through sexual contact and the transplacental route. The main objective of the research was
to analyze, using the Fluorescent Treponemal Antibody Absorption test, the prevalence of
syphilis in patients treated at the Basic Hospital of Huaquillas during the period 2022. A
methodology with a quantitative approach and a descriptive, non-experimental design was
used. retrospective and transversal. Records of 346 patients with VDRL (Venereal Disease
Research Laboratory) studies for syphilis screening and FTA-ABS (Fluorescent Treponemal
Antibody Absorption) testing for confirmation of reactive results were included. The results
determined 12 cases reactive to the VDRL test, of which 75% were female and 25% male,
41.7% were between 19 and 27 years old and 58.3% were single and of foreign nationality.
Of the 12 probable cases, 11 were confirmed by the FTA-ABS test, representing a general
prevalence of syphilis of 3.2% (95% CI: 1.6-5.6), 45.4% of the patients were between 19 and
27 years old and 72.7% belonged to the feminine gender. The level of correlation between
the results of VDRL versus the FTA-ABS test was evaluated, determining a very good
agreement with a Kappa index: 0.955. In conclusion, the prevalence of syphilis was 3.2%,
affecting mainly patients between 19 and 27 years old and in the female gender, so it is

suggested to adopt prevention and detection strategies.

Keywords: Syphilis; Treponema pallidum; Prevalence; Kappa index
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Introduccion

Las Enfermedades de Transmision Sexual (ETS) constituyen un problema de salud publica
importante debido a la carga de morbilidad que generan, a pesar de las estrategias de control
y prevencion aplicadas a escala mundial. La mayor parte de ETS pueden generar graves
complicaciones y secuelas relacionadas a un diagndstico y tratamiento tardio, siendo capaces
de afectar la calidad de vida y la salud de las personas afectadas (Organizacion Mundial de
la Salud, 2019).

Las estrategias mundiales para erradicar la incidencia de algunas ETS fueron afectadas
durante la pandemia de Covid-19 produciendo cambios en el comportamiento
epidemiologico de las mismas. En muchos paises la cobertura en los servicios de salud para
la prevencion, diagnostico y tratamiento fueron reducidas lo que ha dio lugar un
resurgimiento de ETS a escala mundial (Organizacion Mundial de la Salud, 2023).

Estimaciones de la OMS (Organizacion Mundial de la salud, 2023), indican que para el aio
2020, existieron aproximadamente 374 millones de casos nuevos por infecciones de
transmision sexual provocadas por Chlamydia trachomatis, Trichomonas vaginalis, Neisseria
gonorrhoeae y Treponema pallidum.

La sifilis es una enfermedad sistémica causada por Treponema pallidum que puede
trasmitirse por contacto sexual, por via transplacentaria y transfusion sanguinea cursando por
distintas etapas clinicas durante su evolucion. Aunque actualmente es una enfermedad facil
de diagnosticar y tratar, el nimero de casos a escala mundial sigue incrementandose sobre
todo en paises desarrollados, mientras que en regiones con ingresos bajos y medianos su
prevalencia se mantiene, incrementando los niveles de morbilidad y mortalidad (Kojima &
Klausner,2018).

Segun datos de la OMS (Organizacion Mundial de la Salud 2023), la tasa anual de nuevos
casos de sifilis adquirida durante el afio 2020 en adultos de 15 - 49 afios fue de 7,1 millones.
De la misma forma, ultimas estadisticas disponibles indicaron que de cada 1.000
embarazadas siete padecian de sifilis gestacional, ademas se reportaron un total de 354.000
efectos adversos a causa de sifilis congénita.

La prevalencia en ciertos grupos de poblacion vulnerable, es elevada especialmente entre
hombres que tienen contacto intimo con otros hombres (HSH), trabajadoras sexuales y
poblacion transexual. A nivel mundial, una estimacion de 25 paises durante el afio 2019
revelod cerca del 11,8% (5,2%-19,6 %) de sifilis en HSH, mientras que en trabajadores
sexuales incluidos hombres, adultos y jovenes transgénero informacion de 32 paises
presentaron un promedio del 10,8% de casos (Organizacion Mundial de la Salud 2020;
Organizacion Mundial de la Salud 2023).

Datos publicados por un portal estadistico aleman en el 2021, indicé que los paises de Europa
con un alto indice de casos confirmados de sifilis, fueron Alemania con un total aproximado
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de 6.720 casos, seguido de Espafia y Bélgica con 5.277 y 2.070 casos respectivamente
(Statista Research Department, 2023).

El panorama general de la sifilis a nivel de la Region en las Américas denota una prevalencia
de 0,92% en mujeres y 0,91% en hombres, representando 4,6 millones de personas con sifilis.
Segun la Revision epidemioldgica de la sifilis en las Américas (2021), Latinoamérica y el
Caribe presentan una prevalencia alta con el 1,3% para hombres y mujeres. Por otro lado, los
casos de sifilis congénita estimados en el afio 2020 por la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) fueron de 29.147 casos (Organizacion Panamericana de la Salud, 2022).

En Estados Unidos segtin el CDC (Centro para el Control y Prevencién de Enfermedades,
2023) las cifras de sifilis se incrementaron de 133.954 casos en el 2020 a 176.713 en el afio
2021 produciéndose en el mismo afio 220 muertes fetales y neonatales a causa de sifilis
congénita.

En Brasil durante el periodo 2018, se estimaron 158.051 personas afectadas con sifilis
adquirida, en tanto que las cifras de sifilis gestacional fueron de 62.599 casos, mientras que
la incidencia de sifilis congénita se presentd con 26.219 casos (9,0 por cada 1.000
nacimientos) con 241 desenlaces neonatales. En Chile la tasa de incidencia durante el 2019
fue de 31,4 casos por 100.000 habitantes predominando en mujeres y hombres de 20 y 39
afios (Boletin Epidemiolégico, 2018; Peredo, 2021).

En Ecuador durante el afio 2019, se notificd una incidencia de sifilis congénita de 0,7 casos
por 1000 nacidos vivos, declinando la tasa a 0,2 en el 2020, no obstante, esta se incrementd
a 0,7 casos por 1000 nacimientos en el 2021, reflejando el impacto de la pandemia en el
acceso a los servicios de diagnostico y tratamiento segun el Ministerio de Salud Publica
(Organizacion Panamericana de la Salud, 2022).

Ortiz et al. (2018) realizaron un estudio transversal en Ecuador denominado ‘Perfil
Epidemiologico de Sifilis Notificada en el Instituto Nacional de Investigacion en Salud
Publica. Zonas 6 y 7 Ecuador”, donde los resultados revelaron que, de 387 expedientes de
usuarios con sospecha de sifilis, cuyas muestras fueron enviadas para su confirmacion al
INSPL el 72% de los casos correspondian al grupo etario de 20 a 49 afios y de sexo masculino,
ademas la prueba FTA-ABS fue reactiva en el 75% de los casos y las provincias con mayor
incidencia eran Cafiar y Morona Santiago con el 93% y 87% de casos.

Holguin & Parrales (2019) en su estudio descriptivo denominado “Factores de riesgos y su
relacion con sifilis durante el primer trimestre en gestantes que acuden al laboratorio de
diagnostico clinico San Antonio de Mejia- Portoviejo”, presentd una frecuencia del 4% de
casos reactivos de un total de 100 pacientes, ademas dentro de los factores de riesgo el 83%
de mujeres obtuvo un diagndstico reactivo en los pacientes que tuvieron practicas sexuales
sin proteccion.
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Para el diagnostico de sifilis, se dispone de métodos directos e inmunologicos (ensayos
treponémicos y no treponémicos). Entre las pruebas no treponémicas basadas en la deteccion
de anticuerpos anticardiolipina que son ampliamente usadas se destacan el VDRL (Venereal
diseases research laboratory) y la prueba Réapida de reaginas plasmaticas (RPR), mientras
que los métodos treponémicos de mayor especificidad basados en la determinacion de
anticuerpos contra antigenos treponémicos se encuentran la prueba de Absorcion de los
anticuerpos treponémicos fluorescentes (FTA-ABS), ensayos inmunoenzimaticos, pruebas
inmunocromatograficas entre otros (Gaspar et al., 2021).

Debido a lo antes mencionado, se considero pertinente realizar la presente investigacion con
la finalidad de determinar la prevalencia de sifilis en pacientes atendidos en el Hospital
Basico de Huaquillas, y de esta forma contribuir con informacion y estadisticas actuales que
permitan incentivar a las autoridades de salud en disefiar y poner marcha estrategias de
prevencion e intervencion oportuna para reducir las tasas de morbi-mortalidad a causa de esta
enfermedad.

Material y métodos

Enfoque y disefio de la investigacion

El estudio sigui6 un enfoque de investigacion cuantitativo con disefio descriptivo,
retrospectivo, no experimental y transversal.

Métodos de investigacion

Métodos empiricos

Analisis de documentos: Se utilizé para la obtencion de datos demograficos y resultados de
registros de VDRL y FTA-ABS, en el sistema informatico del laboratorio del Hospital Bésico
de Huaquillas.

Método Estadistico-Matematico

Con la informacion obtenida se realiz6 un andlisis estadistico descriptivo e inferencial de las
distintas variables utilizando el software “IBM SPSS Statistics version 27”.

Métodos teoricos

Hipotético-deductivo: Se utilizé el andlisis estadistico, para aceptar o rechazar la hipotesis
formulada en la investigacion.

Poblacion y muestra de estudio

Poblacion: Estuvo conformada por un universo de 3466 pacientes atendidos en el laboratorio
clinico del Hospital Béasico de Huaquillas, con pruebas serologicas de VDRL durante el
periodo 2022.
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Muestra

Se realiz6 un muestreo probabilistico de tipo aleatorio sistematico a partir de un registro de
pacientes que tenian analisis de VDRL. Al realizar el calculo estadistico aplicando la formula
para una poblacion finita se obtuvo una muestra representativa de 346 pacientes con estudios
para el diagndstico de sifilis. El calculo se efectué empleando un error méximo permisible
del 0,05% y un nivel de confianza del 95%. La féormula para estimar la proporcion se detalla
a continuacion:

N* Z2* p* q
n:
e*(N-1) + (Z**p*q)
Nivel de confianza 7=1,96 3.466%3.84%0.25
Proporcion a favor p=0,5 n=
Proporcién en contra q=0,5 (0.0025%3.465) + (3.84%0.25)
Error maximo aceptado e= 0,05 3327
Tamarfio del universo N= 3466 n= I 146
Tamafio de la muestra  n= 346 9.62

Procedimiento
Técnicas para la recoleccion de datos

Para recopilar los datos se contd con la aprobacion del Comité de Etica para Investigacion en
Seres Humanos (CEISH- ITSUP) ademas de la autorizacion pertinente para la ejecucion del
estudio por parte del director del Hospital Basico de Huaquillas y del responsable del
Laboratorio Clinico.

La informacion se obtuvo de fuentes secundarias ya que se trabajo con una base de datos
obtenida a través del sistema informatico del laboratorio seleccionando los casos
correspondientes a las pruebas de VDRL y aquellos datos reactivos enviados a confirmar
mediante la prueba de FTA-ABS durante el periodo establecido.

Instrumento de recoleccion

En una ficha de recoleccion de datos de Microsoft Excel 2019, se procedio a registrar algunas
variables demograficas y los resultados de pacientes con pruebas tanto de VDRL (reactivos
y no reactivos) al igual que los resultados de la prueba confirmatoria FTA-ABS realizada
aquellos resultados reactivos. Para el registro de los resultados se tomo6 en cuenta el proceso
de anonimizacion, codificando la identidad del paciente para precautelar la confidencialidad.
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Plan de tabulacion y analisis de los datos

El proceso de tabulacion fue realizado mediante el analisis estadistico descriptivo e
inferencial de los datos recopilados a través del software “IBM SPSS Statistics” version 27.
Los resultados fueron presentados en medidas de frecuencia y porcentaje, razén de
prevalencia y se aplic6 el coeficiente de Cohen-Kappa para establecer el grado de
concordancia entre los dos ensayos utilizados.

Delimitacion

Pacientes atendidos en el Hospital Basico de Huaquillas con analisis no treponémicas de
VDRL y pruebas confirmatorias de FTA-ABS. Periodo: 12 meses

Consideraciones éticas

La presente investigacion se realizéd respetando los principios fundamentales de la bioética
en investigacion médica, con el objetivo de resguardar y garantizar la confidencialidad y
seguridad de los datos de aquellas personas participantes en la investigacion considerando
los principios éticos estipulados en la Declaracion de Helsinki. Al ser una investigacion
retrospectiva y, con el fin de respetar la integridad y los derechos de los pacientes, la
informacion obtenida de los archivos informaticos del laboratorio pas6 por un proceso de
anonimizacion y esta sujeta a normas éticas segin los parametros y reglamentos establecidos
por el Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos (CEISH) cuya finalidad es
proteger la dignidad, el bienestar, seguridad y los derechos de aquellas personas que
participen en estudios de investigacion (Ministerio de Salud Publica, enero de 2024).

Resultados

En la presente seccion, se detalla los resultados de la investigacion realizada, la cual estuvo
centrada en indicar las caracteristicas demograficas de los pacientes con diagnéstico
presuntivo de sifilis (VDRL reactivo), identificar la prevalencia de sifilis mediante la prueba
confirmatoria FTA-Abs de acuerdo a la edad y género y evaluar el nivel de concordancia
entre las pruebas reactivas de VDRL y los casos confirmados mediante la prueba de
Absorcion de anticuerpos treponémicos fluorescentes.

Durante el transcurso del estudio, se recopild y examin6 exhaustivamente una amplia gama
de datos clinicos y demograficos de los pacientes participantes, lo cual refleja un andlisis
retrospectivo de la informacion obtenida en relacion a los objetivos establecidos.
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Tabla 1. Prueba de VDRL en pacientes del Hospital Basico de Huaquillas

Resultado Frecuencia Porcentaje
Reactivo 12 3.5
Prueba de No Reactivo 334 96.5
VDRL Total 346 100

Analisis e interpretacion: La poblacion total de estudio estuvo conformada por 346
pacientes de los cuales el 3.5% (12 casos) fueron reactivos mediante la prueba cualitativa de
VDRL.

Tabla 2. Caracterizacion demografica de los pacientes con VDRL reactivo del Hospital
Basico de Huaquillas.

Variables Frecuencia Porcentaje
Edad
<=9 2 16.7
10 - 18 1 8.3
19 - 27 5 41.7
28 -36 2 16.7
37-45 1 8.3
46 -54 1 8.3
Género
Femenino 9 75.0
Masculino 3 25.0
Estado civil
Soltero 7 58.3
Casado 1 8.4
Union libre 4 333
Procedencia
Ecuatoriana 5 41.7
Extranjera 7 58.3
Total 12 100

Analisis e interpretacion: Del 100% de pacientes reactivos a la prueba no treponémica de
VDRL se evidencia un 75% de casos en el género femenino y 25% fueron del género
masculino. La caracterizacion por edad, se distribuyd con mayor frecuencia en el rango
comprendido de 19 - 27 afios con un 41.7%, seguido de un 16.7% en pacientes de 28-36 y
menores de 9 afios respectivamente. La caracterizacion segun el estado civil, presenta un
58.3% de pacientes solteros, 33.3% estan en union libre y un 8.4% son casados. Finalmente,
se presenta la caracterizacion segiin la procedencia, donde el 58.3% son extranjeros y un
41.7% son de nacionalidad ecuatoriana.
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Tabla 3. Prevalencia de sifilis mediante la prueba confirmatoria FTA-ABS.

Intervalo de

Observado confianza al 95%
Intervalo Frecuencia  Ensayos  Proporcion Inferior Superior
Prueba 11 346 3.2 1.6 5.6

confirmatoria FTA-
Abs = Reactivo

Analisis e interpretacion: La prevalencia general de sifilis fue de 3.2% (I1C95%: 1.6 — 5.6)
es decir, de la poblacion total 11 casos reactivos fueron confirmados mediante la prueba de
absorcion de anticuerpos treponémicos fluorescentes (FTA-ABS).

Férmula de prevalencia:

Numero existente de casos
= x 100

Poblacion total

p= 2L 1100 =32
T 326 0 T

Tabla 4. Prevalencia de sifilis mediante la prueba confirmatoria FTA-ABS segun la edad.

Prueba confirmatoria FTA-ABS Intervalo de confianza
al 95%
Variable Frecuencia Porcentaje Inferior Superior
<=9 2 18.2 2.3 51.8
10-18 0 0.0 0.0 28.5
Edad  19.27 5 45.4 16.7 76.6
28 - 36 2 18.2 2.3 51.8
37-45 1 9.1 0.2 41.3
46 - 54 1 9.1 0.2 41.3
Total 11 100

Analisis e interpretacion: Del 100% de casos confirmados de sifilis (11 casos) el grupo de
edad donde se encontrd un mayor porcentaje fue de 19-27 afios con 45.4% (IC: 16.7 — 76.6),
seguido del grupo etario de 28 - 36 aflos y pacientes menores de 9 afios con un 18.2%.

En términos de prevalencia 45.4 de cada 100 personas presenta la infeccion por sifilis entre
los 19 a 27 afios de edad.
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Tabla 5. Prevalencia de Sifilis mediante la prueba confirmatoria FTA-Abs segtn el género.

Prueba confirmatoria FTA-ABS Intervalo de confianza al
95%
Variable Frecuencia Porcentaje Inferior Superior
Femenino 8 72.7 39.0 94.0
Género /- sculino 3 27.3 6.0 61.0
Total 11 100

Analisis e interpretacion: 72.7 mujeres de cada 100 personas presenta la infeccion por sifilis

(IC: 39.0 — 94.0) y 27.3 hombres de cada 100 personas corresponden al género masculino
(IC: 6.0-61.0).

En términos de prevalencia, el género femenino contribuye con la mayor parte de casos
reactivos, siendo 8 de los 11 casos confirmados.

Tabla 2. Concordancia entre pruebas reactivas de VDRL y prueba confirmatoria de FTA-
Abs.

Prueba confirmatoria FTA-Abs

Reactivo No Reactivo Total
Reactivo Recuento 11 1 12
Test de VDRL % del total 3.2% 0.3% 3.5%
No Reactivo Recuento 0 334 334
% del total 0,0% 96.5% 96.5%
Recuento 11 335 346
Total % del total 3.2% 96.8% 100,0%
Medidas simétricas
Error estdndar T Significacion
Valor asintotico®  aproximada®  aproximada
Medida de acuerdo Kappa 0,955 0,045 17,783 0,000

N de casos validos 346
a. No se presupone la hipdtesis nula.

b. Utilizacion del error estandar asintdtico que presupone la hipdtesis nula.

Analisis e interpretacion: El 3.5% de casos que dieron reactivos por VDRL (12 casos)
fueron confirmados por la prueba treponémica FTA-ABS determindndose 11 de los 12
casos iniciales con una variacion minima de 0.3%. El andlisis de concordancia entre los
resultados de VDRL comparados con la prueba Gold-Estandar FTA-ABS determina un
indice de Kappa de 0.955 indicando una muy buena concordancia.
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Discusion

Los resultados obtenidos en la presente investigacion demuestran una importante distribucion
de pacientes con diagnostico presuntivo de sifilis, ya que el 3.5% de casos que corresponde
a 12 pacientes, fueron reactivos a las pruebas de VDRL y seglin las caracteristicas
demograficas, el género femenino presento un mayor porcentaje de casos con un 75%.

Souza, et al. (2020) present6 una tendencia similar al de la investigacion, ya que en un estudio
realizado en Brasil se evidencid un 3.76% de casos reactivos para VDRL y el género
mayormente afectado fue la poblacion femenina con un 92%. Por otro lado, la investigacion
de Paz et al. (2019) present? cifras con tendencias distintas y superiores ya que el 57.1% de
pacientes que padecian HIV fueron detectados con sifilis y el 52% correspondian al género
masculino, siendo el principal factor asociado las conductas sexuales de alto riesgo. De esta
manera se evidencia que la sifilis puede afectar a hombres y mujeres, probablemente asociado
a ciertos factores que incluyen conductas sexuales de alto riesgo, antecedentes de
enfermedades de transmision sexual, falta de educacién en temas de salud sexual y
reproductiva o quizas un acceso reducido al sistema sanitario de salud lo que provoca un
inadecuado diagnoéstico, control y tratamiento.

En relacion a la edad, el grupo etario que presentd una prevalencia mayor con serologias
reactivas de VDRL en la investigacion fue el rango de 19-27 afios, con un 41.7%.

Silva, Ferreira, Ribeiro, & Raboni (2022) efectuaron una investigacion en Brasil con
resultados similares al del presente estudio, ya que se evidencio6 una prevalencia de serologias
reactivas de VDRL con una frecuencia mayor en el grupo de 21 a 30 afios, con el 50.9%. Por
otra parte, Garcia et al. (2018) en sus resultados difieren con la investigacion ya que encontrd
una prevalencia de sifilis en un grupo etario de mayor edad, denotando que el 50.9% de
pacientes tenian entre 36 y 50 afios. Estos hallazgos manifiestan una alta vulnerabilidad de
padecer sifilis no solo en el grupo etario de personas jovenes sino también en la poblacion
adulta, lo que supondria un desconocimiento en cuanto a medidas de prevencion de sifilis y
otras enfermedades de transmision sexual.

En referencia al estado civil el 58.3% de casos con diagndstico presuntivo de sifilis en la
investigacion eran solteros y el 33.3% estaban en union libre.

Ferrin & Murillo (2023) en su estudio demostraron una similitud a la investigacion, ya que
la mayoria de pacientes con casos de sifilis no tienen una pareja estable siendo el 80% de
estos solteros. Asi mismo, Pereira et al. (2022) al desarrollar una investigacion en una
comunidad amazonica de Brasil mostraron que el 16.7% de la poblacion afectada con sifilis
era soltera y entre los factores de comportamiento se encontraban un historial previo de ETS
y multiples parejas. En este contexto, se puede enfatizar que el tener una condicion civil
soltera se asocia a una mayor prevalencia de sifilis al no tener una pareja estable, lo que puede
asociarse a conductas sexuales de elevado riesgo.
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En relacion a la procedencia, el 58.3% de casos presuntivos provenian de personas de
nacionalidad extranjera, lo que concuerda con el estudio realizado en China por Zhang et al.
(2018) quienes consideraron el impacto que conlleva la migracion sobre los eventos adversos
en el embarazo al identificar que el 67.5% de los casos de sifilis correspondian a mujeres
migrantes. De manera similar sucede en la investigacion desarrollada por Roncarati et al.
(2019) donde se destaca que los reportes de casos con sifilis tenian una mayor tendencia en
mujeres de nacionalidad extranjera con el 63.3%. Esta situacion plantea la vulnerabilidad de
la poblacidn extranjera que migran hacia otros territorios en busca de mejores condiciones
de vida viéndose afectado en el transcurso, su salud individual, familiar y colectiva ya que
en algunas ocasiones el acceso a los servicios de salud ocurre con menor frecuencia, lo que
es determinante para la aparicion de la enfermedad.

Respecto a los resultados sobre la prevalencia general de casos de sifilis confirmados
mediante la prueba FTA-ABS en la poblacion de estudio fue del 3.2%, cuyo porcentaje es
similar al encontrado en una investigacion nacional desarrollada por Pérez & Quezada (2019)
al demostrar una prevalencia de 3.3% correspondiente a 28 casos confirmados mediante
FTA-ABS. Una situacion similar se encontrd en un estudio colombiano realizado por Rojas
et al. (2023), donde se present6 un 3.6% de casos con sifilis. Sim embargo, al relacionar con
un estudio realizado por Apolo (2020) se encuentra una prevalencia menor con un 0.62% al
haber trabajado con una muestra de 1440 pacientes. En este contexto se refleja la necesidad
de implementar programas educativos de prevencion y diagndstico oportuno.

Los pacientes con edades comprendidas entre 19-27 afios, segiin los datos obtenidos en la
investigacion constituyen el grupo etario con mayor numero de casos de sifilis confirmados
mediante FTA-ABS con el 45.4%.

El estudio investigativo de Bortolotto et al. (2019) presenta una gran similitud ya que destaca
que el 48% de pacientes con sifilis se encontraban entre un intervalo etario de 20 y 29 afios.
De igual forma, es preciso denotar, un estudio desarrollado por Hidalgo (2023), donde se
destaca un mayor porcentaje de casos con sifilis confirmados por FTA-ABS el grupo etario
de 18 y 28 afios con una frecuencia del 80%. Estos hallazgos refuerzan la importancia de
considerar la edad como un factor determinante en la prevalencia de la sifilis. Si bien es
cierto, la sifilis puede presentarse en todos los grupos de edad, sin embargo, segun los
estudios mencionados existe grupos etarios con mayor probabilidad de infectarse, en
especial, el grupo etario de adultos jovenes entre 18 y 50 afios, lo que resalta la necesidad de
estrategias de deteccion temprana y prevencion.

Seguidamente, en la investigacion se identifico el género con mayor seroprevalencia de casos
confirmados con sifilis por FTA-ABS, encontrandose un mayor nivel de porcentaje en las
mujeres lo cual es representado con un total del 72.7%. Se presentan datos semejantes en el
estudio de Blandon, Palacios, & Berbesi (2019), donde por cada 93 pacientes femeninas 16
presentaban casos reactivos para sifilis con un 64.1%. Por otro lado, Amorim et al. (2021) en
una investigacion epidemiologica realizada durante un periodo de 3 anos (2017-2019)
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demostraron que son los pacientes de género masculino quienes presentan una mayor
prevalencia de casos de sifilis adquirida con un promedio de 67.32% a diferencia del género
femenino.

En la presente investigacion, el nivel de concordancia determinado mediante el indice de
Kappa entre las pruebas reactivas de VDRL y los casos confirmados mediante FTA-ABS,
indic6 una muy buena correlacion con un valor de 0.955.

Un estudio efectuado por Pérez & Quezada (2019) evidencia una correlacion similar con un
grado de concordancia excelente al determinarse un indice de Kappa de 0.804 entre los
resultados de VDRL frente a la prueba FTA-ABS. No obstante, existen datos que discrepan
con los obtenidos, es asi la investigacion de Zhamungui, Herrera, Land4zuri & Vinueza
(2017) donde se evalu6 la eficacia de varias técnicas seroldgicas entre ellas VDRL con
respecto al FTA-ABS encontrando un porcentaje muy alto de falsos reactivos con el 36,84%
(14/37) y coeficiente de Cohen-Kappa con un nivel de concordancia infimo de 0,14. Aun
cuando en el VDRL puedan existir falsos reactivos, su utilidad como método de tamizaje es
imprescindible siempre y cuando exista una correcta interpretacion con la historia clinica del
paciente y cuando este asociada a pruebas treponémicas que sirven como métodos
confirmatorios.

Conclusiones

Segun las caracteristicas demograficas de los pacientes con diagnostico presuntivo de sifilis
es decir aquellos que inicialmente presentaron pruebas no treponémicas reactivas de VDRL
(12 casos) determinaron que el género femenino presentd el mayor nimero de casos con un
75%. En cuanto a la edad, los casos reactivos se distribuyeron con mayor frecuencia entre el
rango etario de 19 - 27 afios con un 41.7%. La caracterizacion de acuerdo al estado civil se
presentd en un 58.3% de pacientes solteros y segin la procedencia, la mayor parte de
poblacion afectada era de nacionalidad extranjera con un 58.3%.

Los casos con serologias reactivas de VDRL fueron confirmados mediante la prueba
treponémica FTA-ABS, determinando una seroprevalencia de sifilis con una proporcién de
11 casos lo que equivale al 3.2% de los pacientes atendidos en el Hospital Basico de
Huagquillas durante el periodo 2022. Es asi que, de la totalidad de pacientes con diagndstico
confirmado de sifilis el grupo etario que presentd un mayor porcentaje de casos correspondid
a los pacientes de 19-27 afios con un porcentaje del 45.4%, mientras que el género
mayormente afectado con un 72.7% correspondi6 al sexo femenino. Estos hallazgos resaltan
la importancia de adoptar estrategias de deteccion y prevencion, considerando las variables
demograficas en la prevalencia de la sifilis.

El nivel de concordancia entre las pruebas reactivas de VDRL con respecto a la prueba
treponémica confirmatoria FTA-ABS segun el valor de Kappa de Cohen obtenido indic6 una
muy buena correlacion con un indice de 0.955 existiendo una variacién minima de falsos
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reactivos por VDRL con una frecuencia del 0.3% (1caso notificado). De esta manera, se
respalda la eficacia de ambas pruebas en la identificacion de sifilis, fortaleciendo la confianza
en su uso combinado para una deteccion precisa.

La confirmacion de los casos iniciales de sifilis mediante la prueba treponémica FTA-ABS,
ofrecio la ventaja de obtener valores reales de prevalencia en la poblacion estudiada, ademas
de incrementar el margen de seguridad de los estudios evitando informar resultados falsos
reactivos. Asi, la eleccion de una técnica seroldgica adecuada se convierte en un punto
fundamental para garantizar la calidad y seguridad de los resultados.

Los resultados obtenidos reflejan una vulnerabilidad de adquirir la enfermedad especialmente
en adultos jovenes, por tanto, es imprescindible implementar programas de intervencion
integrales y efectivos encaminados a promover acciones educativas, por parte de personal
calificado para el manejo, prevencion, diagndstico, control y tratamiento de sifilis reduciendo
el riesgo de transmision de Treponema Pallidum y las consecuencias fatales que se pueden
producir a largo plazo.
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