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Vaginitis 
Bacteriana 

Gardnerella 
vaginalis,  

Diabetes mellitus no 
controlada, 
inmunodeficiencia e 
hiperestrogenismo 
el uso de ropa 
sintética y ajustada 
así como de 
irritantes locales. 

No Secreción en la 
vagina y el 
vestíbulo, no 
inflamación 
vulvar, olor a 
pescado 

Minima Frotis de 
exudado vaginal 
con tinción de 
Gram 
Cultivos 
vaginales 

1ra: Metronidazol: 500 mg dos veces al 

día durante siete días Metronidazol: 250 

mg tres veces al día durante siete días  

2da: Clindamicina: 300 mg dos veces al 

día por siete día 

 

Candidiasis Candida 

Albicans 
Reducción de la 
acidez vaginal 
(aumento del pH 
vaginal). 

Cambios en la 
flora microbiana 
de la vagina 

Cambios 
hormonales. 

Sistema 
inmunitario 
debilitado. 

No Hallazgos 
normales o 
eritema vulvar, 
edema, fisuras, 
lesiones 
satélites 

Abundante, 
blanca 
Tipo queso 
cottage, y 
sin olor 

Estudio 
microscópico de 
rutina 

1ra: Clotrimazol 1% crema. Aplicar 5 g 
(un aplicador lleno) de la crema 
profundamente en la vagina y en la vulva 
por la noche por siete días, o Clotrimazol 
2% crema. Aplicar 5 g (un aplicador 
lleno) de la crema profundamente en la 
vagina y en la vulva por la noche por tres 
días. 
2da: Fluconazol, 150 mg una tableta en 
dosis única. Miconazol crema al 2%. 
Aplicar 5 g (un aplicador lleno) de la 
crema profundamente en la vagina y en la 
vulva por la noche por siete días. 

Tricomonisis 
vaginal 

Trichomona v Múltiples parejas Si Disuria, dolor 
abdominal, 
Prurito vulvar, 
Eritema de 
vulva y cervix -
aspecto de 
fresa  

Flujo 
blanco o 
amarillo, 
espumoso 

Citología 
vaginal, frotis 
en fresco, 
cultivos 
vaginales 

1ra: Metronidazol 2 g en dosis única a 

cualquier momento del embarazo, o 

Metronidazol 500 mg, dos veces al día por 

siete días. 

2da: En caso de falla del tratamiento o 

recurrencia, repetir Metronidazol 500 mg 

por siete días más, hasta completar los 14 

días. 
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