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Resumen

La presente investigacion es de tipo basico y de nivel descriptivo, busca determinar
que método es mas factible para diagnosticar la anemia en nifios. La muestra la
constituiran todos los pacientes nifios menores de 5 afios atendidos durante meses de
Setiembre, octubre, noviembre y diciembre del 2020. Por lo tanto, se pretende
investigar ¢Cudl es la eficacia de los métodos del hematocrito y hemoglobina para
diagnosticar la anemia en nifios < 5 afos en el Puesto de Salud — La Victoria -
Huarmey 2020? La técnica de investigacion fue la observacion, analisis y evaluacion
de las muestras. Se utiliz6 como instrumento de investigacion una ficha de
recoleccion de datos. Mediante una solicitud de dosaje de hemoglobina y/o
hematocrito, se registré los pacientes. Los resultados obtenidos determinaron que la
validez de la sensibilidad del método de hematocrito para el diagnostico de anemia se
encuentra en un 93,33% Yy la validez de la especificidad fue del 97,23 %. Por su parte,
la validez de la sensibilidad del método de hemoglobina para el diagndstico de anemia;
se encuentra en un 82, 0, % y la validez de la especificidad fue del 78,0 %.
Concluyendo que no existe diferencias significativas entre los métodos de hematocrito
y hemoglobina cuando se evalGa la anemia en nifios < 5 afios en el Puesto de Salud —

La Victoria -Huarmey 2020.



Abstract

This research is basic and descriptive level, seeks to determine which method is more
feasible to diagnose anemia in children. The sample will be constituted by all the
children patients under 5 years of age treated during the months of September,
October, November and December 2020. Therefore, it is intended to investigate what
is the effectiveness of the hematocrit and hemoglobin methods to diagnose anemia in
children < 5 years old at the Health Post — La Victoria - Huarmey 2020? The research
technique was the observation, analysis and evaluation of the samples. A data
collection sheet was used as a research instrument. Through a request for hemoglobin
and/or hematocrit dosage, the patients were registered. The results obtained
determined that the validity of the sensitivity of the hematocrit method for the
diagnosis of anemia is 93.33% and the validity of the specificity was 97.23%. For its
part, the validity of the sensitivity of the hemoglobin method for the diagnosis of
anemia; is found at 82.0% and the validity of the specificity was 78.0%. Concluding
that there are no significant differences between the hematocrit and hemoglobin
methods when evaluating anemia in children < 5 years at the Health Post - La Victoria

-Huarmey 2020.



1.

INTRODUCCION

Antecedentes y fundamento cientificas

Cabe sefialar que, si la hemoglobina es la proteina mejor caracterizada en
todos los aspectos y se ha consolidado como modelo de investigaciéon en
bioquimica y fisiologia, ain queda mucho por descubrir sobre su funcién y sus
interacciones con otras moléculas. A medida que se adquiere este conocimiento,
se pueden desarrollar 0 mejorar nuevas estrategias terapéuticas, por ejemplo,
sustituto de sangre en el campo de la medicina transfusional, sobreexpresion de
hemoglobina chaperona en pacientes R-talasemia y uso terapéutico de Oxido
nitrico (NO) y proteina expresada en pacientes hipoxicos-isquémicas Pefiuela
(2005).

Rappaport et al. (2021) realizaron un estudio de revision bibliogréfica en
7 paises un estudio de rendimiento diagndstico buscando comparar los resultados
para Hb obtenidos de sangre capilar frente a venosa (HemoCue vs analizador
hematoldgico automatizado). El sesgo medio oscilo entre -8,7 y 6,2 g/L segun
diferentes paises. Finalmente se concluye que la variabilidad entre la sangre
venosa Y la sangre capilar, no pudiéndose determinar la causa de esta variabilidad

0 en otros factores que afectan a las técnicas de recoleccion de la sangre.

Wittenmeier et al. (219), en Alemania, realizaron un estudio transversal
analitico en 63 recién nacidos buscando comparar los métodos de dosaje de
hemoglobina venosa y capilar mediante HemoCue y un analizador de
hematologia. La concordancia se determind mediante el método de Bland-
Altman. Se concluye que los resultados obtenidos por HemoCue Hb capilares y
el analizador de hematologia no coinciden lo suficiente en recién nacidos como
para que este método pueda ser recomendado en la toma de decisiones clinicas.

Hinnouho et al. (2018) realizaron un estudio transversal de concordancia
en 1487 menores de 2 afios buscando comparar los niveles de Hb por HemoCue

Hb301 con dos analizadores hematoldgicos automatizados. La concordancia se



estimo utilizando gréficos de Bland-Altman. El estudio reporté que los valores
obtenidos por hemoCue fueron superiores 10,8 frente 10,2 (p<0,001), esto llevd
a que la prevalencia de anemia por HemoCue fuera de 53,7% contra 73,9% de
analizador automatizado (p<0,001). La concordancia de Bland-Altman mostré
sesgo de 6,1 g/L. la concentracién media de Hb venosa por HemoCue fue 11,3
vs 11,0 de la capilar. Se concluye que la Hb capilar y venosa por HemoCue
Hb301 presentaron poca concordancia con la Hb venosa del analizador

automatizado.

Gonzales et al. (2018) realiza un articulo de revision en el cual estudia los
niveles de Hb (g/dL) y los valores de hematocrito (%) y destaca lo encontrado en
Puno, en donde se establece una correlacion entre estos, encontrando un
coeficiente de correlacion de Pearson de 0,97 (p<0,001) y explica esta resultado
afirmando que la mayor proporcion del volumen estructural correspondiente a
los glébulos rojos, puede entonces considerarse al hematocrito con un valor

asociado a la cuenta de eritrocitos y a la concentracion de hemoglobina.

Solis (2017) en el Hospital Nacional Ramiro Priale EsSalud de Huancayo,
Pert, realizd un estudio correlacional transversal en 500 sujetos, buscando
estudiar la correlacion estadistica de la Hb con el analizador hematoldgico vy el
hemoglobinémetro portéatil. No se encontré diferencias entre los valores de Hb
obtenidos con el equipo automatizado y el hemoglobinémetro portétil, el
coeficiente de correlacion r de Pearson fue 0,955 (p<0.001). Este estudio
concluye que los resultados obtenidos por el hemoglobinémetro portatil pueden
ser de gran calidad en el control de la anemia.

Determinar y estandarizar valores de referencia hematoldgicos (hematocrito,
hemoglobina, velocidad de sedimentacion globular, conteo de glébulos blancos
y conteo de plaquetas) en pacientes pediatricos del hospital pediatrico “Alfonso
Villagdbmez Romén”, Chimborazo, provincia de Riobamba; se realizdo por sexo

y grupo de edad de 0 a 19 afios en una poblacién de 62 pacientes con método



manual y 617 pacientes con método automatico, donde Unicamente el servicio
de consulta externa realiza las determinaciones hematolégicas y analiticas La
concentracion media de hemoglobina del neonato fue de 17, g/dl y el hematocrito
medio de fue del 50, 6 %. Los valores de hemoglobina y hematocrito de recién
nacidos a término (17, 6 g/dl, 51,37 %) fueron similares a los de prematuros
(17,06 g/dl, 50, 2 %). La hemoglobina media de lactantes varones fue de 17,73
g/dl y la de las mujeres 17,19 g/dl. Los neonatos presentaron valores medios de
hemoglobina y hematocrito dentro del rango normal, con variacion de estos
valores relacionada con variables de tipo de parto, peso al nacer y crecimiento
intrauterino. Los métodos utilizados fueron cuantitativos y no experimentales,
exploratorios, descriptivos y transversales en disefio, La mediana de edad varié
de 0 a 60 afios, , para el 57% de las mujeres y el 3% de los hombres,
respectivamente. 2.165 metros sobre el nivel del mar, la hemoglobina total media
fue de 1,78 g/dl y el hematocrito total medio fue del 3,59 % (Guéchala 2018).
En el caso de los cambios de hemoglobina y hematocrito se obtuvieron 51,11%
como valores normales y 8,89% disminuidos. Entre pacientes con hemoglobina
baja, aquellos con parasitos representaron 100%. Finalmente, con la prueba Chi-
cuadrado se determinG si existia relacion entre parésitos intestinales y
hemoglobina (significativa) en menores de 12 afios. Hay una sobreestimacion de
la hemoglobinay, por lo tanto, una subestimacion de las tasas de anemia basadas
en el hematocrito; sin embargo, se encontrd una alta correlacion entre los dos
componentes, lo que ayuda a mejor la estimacion de la hemoglobina a partir del
hematocrito (Avalos., 2018; Avalos-Campos 2018; Flores-Torres 2011;
Martinez 2019; Pinglo 2019).

El presente estudio se desarroll6 en Urrunaga del canton José L. Ortiz
Chiclayo, en el cual se trabajé con una muestra de 16 nifios de ambos sexos y
edades de 6 a 12 afios. El analisis masivo de heces parasitarias (3 muestras) se
realiz6 mediante la técnica de sedimentacion de Baerman modificada en el
yacimiento de Lumbreras. Se utilizd la prueba de Graham para encontrar oxiuros

y la técnica de Kinyoun para detectar Cryptosporidiun sp. Se encontraron



parasitos intestinales 58.22%; El 30,82% de los nifios con la enfermedad fueron
del sexo masculino y el 27, 0% del sexo femenino, el de 6 afios fue el sujeto con
mayor numero de casos con un 10,85%. La especie Giardia lamblia tiene la tasa
de infeccion maés alta con 32,17%; y 33.57 nifios de 6 a 12 afios del Centro
Educativo “Fanny Abanto Calle”. Urrunaga del barrio de José L. Ortiz Chiclayo.
Muestran el valor reducido de hematocrito y hemoglobina. nuestros resultados
coinciden con la teoria del mencionada por la OMS debido a que el sexo
femenino tiene mayor tasa con niveles de Hb disminuidos, por otro lado, por edad
esta tasa es mayor en nifios menores de 6 afios (Baquerizo, X. & Carpio N. 2019;
Martinez- Estela 2014).

Este estudio fue determinar la relacion de la hemoglobina y el hematocrito
con la altitud en el canton de Quinindé, 2017, a 577 msnm, con estimaciones
cuantitativas, no experimentales, exploratorias, descriptivas y transversales, se
realizaron entre 180 pacientes del estado de Quinindé entre hombres y mujeres
de 0 a 60 afios que se identificaron como afroecuatorianos y mestizos, con
instruccion primaria completa, las mujeres son amas de casa, los hombres son
agricultores, la concentracion sanguinea de valores entre los habitantes de
Quininde, también se encuentra dentro del rango normal tanto para hombres
como para mujeres con un hematocrito total promedio de 2% y una hemoglobina
total promedio de 13.6 g/dl. Se concluye que en los pacientes del hospital del
canton Quinindé, tanto del sexo masculino como femenino, ninguno de los
valores conduce a una patologia como la eritrocitosis. Los valores de
hemoglobina y hematocrito estan determinados por variables como el sexo, la
edad, la ascendencia y la altura sobre el nivel del mar. Por ello, cada poblacion
necesita conocer sus valores en relacion a sus propios determinantes (Mera
Espinoza 2018; Tuitice 2018).

En general, los datos obtenidos concuerdan con los encontrados por otros
autores, notamos en este proyecto solo una disminucién en la concentracion

media de plaquetas de hemoglobina. Sin embargo, no olvidemos que 85% que



estan incluidos en el limite coincide con de otros paises (Argentina). Aunque se
demostro que la cifra incluye en razas tanto blancas como negras, generalmente
encontramos una ligera disminucion en el hematocrito y la hemoglobina de en la
primera raza en comparacion con la tltima. Asi, el comportamiento de los valores
de hemoglobina y hematocrito en la poblacion de estudio esta directamente
influenciado por variables como la altura al nivel del mar, la edad, el peso, la
altura del nifio y la edad de la madre. Se determinaron valores de hemoglobina
ajustados, en los que, por cada 1 aumento de elevacién, el valor de hemoglobina
aumenté en 0,001 puntos. Se obtiene la siguiente formula: Hemoglobina = 9.987
+ edad en meses * 0.036 + altura sobre el nivel del mar * 0.001, cuanto mayor
y mas alto sea el nifio, mayor sera el valor de hemoglobina calculado. Los valores
de referencia encontrados para hemoglobina y hematocrito en la poblacién
estudiada fueron los siguientes: * Hombres: 1 .116,8 g/dL y ,250 % ¢ Femenino:
11.31 ,6 g/dL y 3. %. Se recogieron los resultados considerados en el estudio
utilizando protocolos internacionales estandar para la recoleccion y
procesamiento de hemoglobina y hematocrito, asegurando su validez (Calle
2021; Martin 2019; Mengolé-Amaya 2018).

En un estudio con 8 gestantes que realizaron sus controles pre y post natal
en el Centro Médico Nicolés Ortiz de la ciudad de Yotala. En los controles
posparto se observé un nivel bajo de hemoglobina del 60% en comparacion con
los controles prenatales, de los cuales solo se observé un 35%, en contraste con
los valores de hematocrito en los controles prenatales y posparto ain normales.
De las 8 gestantes estudiadas, el 100% tenia hematocrito normal y el 35%
hemoglobina normal, y en el control posparto el 100% tenia hematocrito normal
y el 60% hemoglobina baja. De las 8 gestantes estudiadas segun la severidad de
la anemia, el 35% de anemia leve se observo en mujeres durante el embarazo,
aumentando estos valores al 60% después del parto. La participacion de las
madres provoca cambios significativos en el grado de comprension sobre
alimentacién sana de los nifios menores de 5 afios, en las précticas alimentarias
y en el grado de hemoglobina de estos en época preescolar. Se recomienda

implementar investigaciones con esquemas metodoldgicos crecidamente



abarcadores que incluyan la integridad de los factores que influyen en la
presentacion de anemia en los nifios menores de cinco afios, priorizando en la
primera nifiez Una participacion educativa contextualizada a los alimentos
disponibles en una colectividad puede ayudar a optimizar las concentraciones de
hemoglobina capilar en nifios menores de 5 afios (Amaral et al., 2012; Armijo -
2019; Soria 2018).

La manifestacion de anemia en nuestra localidad es una situacion
multifactorial que justifica el andlisis de otras etiologias sobre de la falta de
hierro. Los factores de peligro encontrados son escenario que pueden verse
relacionadas con el acrecentamiento de la miseria y la inestabilidad alimentaria,
que también de la implementacion de programas de sustitucion nutricional deben
implementarse politicas publicas para optimizar los contextos socioecondémicos

de estos grupos de peligro. (Pérez, Perez, Yabor, Labori & Benitez, 2019).

La alta incidencia de la anemia por insuficiencia de hierro entre los nifios
menores de 2 afios es un dilema de sanidad publica. EI uso de particulas de pétalo
de Moringa redujo significativamente la prevalencia de casos de anemia a la
mitad y funciono excelente en casos de anemia moderada. Los beneficios para la
sanidad del empleo permanente de la dosis recomendada de particulas de hoja de
M. oleifera en tanto una etapa mas larga se presenta mejores resultados (Larson
etal., 2016).

La prevalencia de la anemia de nifios de 6 a 23 meses en el condado de
Huzhu fue del 59,1% vy los nifios de menor edad, nacionalidad tibetana y no
introducir carne eran mas propensos a ser anémicos. El 80,9% de los nifios con
anemia se debieron a la individualizacion, y el 20,2% de ellos sufrian carencia
de individualizacién y &cido foélico. Por lo tanto, las intervenciones previas de
orientacién de nutricion y suplementos de nutrientes apropiadas y deben
fortalecerse crecidamente (Huang et al., 2019).



La anemia pueril y del recién nacido es una investigacion compleja cuyo
diagnosis y direccidn tiene ain muchos aspectos de considerable controversia.
De alli que se recomienda que todo nifio y recién nacido con duda de anemia
reciba una direccion especializada que valore su aspecto de sanidad de modo
completo y el asimismo pueda tomar un tratamiento especializado (Davila,
Paucar & Quispe, 2018).

La anemia ferropénica se considera una principal complicacion de sanidad
publica a grado mundial, principalmente en menores de 5 afios, segun
definiciones de anemias carenciales: la anemia ferropénica consiste en
alteraciones en la sintesis hemoglobina afiadido a la falta o carencia de elementos
nutricionales como el hierro el cual es un elemento de la hemoglobina y
mioglobina, la baja en la fusion de hierro es la falta nutricional crecidamente
usual; el hierro es esencial a nivel nutricional, un 30% de la localidad ha padecido
de esta carencia y un 50% de los casos ha presentado anemia ferropénica. En
nuestro medio la anemia por carencia de hierro es usual en los primeros afios de
existencia, situacion que esta relacionada principalmente con la nutricion.
(Carchi & Tigre, 2018).

La totalidad de los factores asociados a la lactancia con la anemia tienen
una relacién positiva al sufrir anemia ferropénica en lactantes llegando a ser un
factor de peligro trascendente para la anemia . La disminucion ferropénica se
produce cuando se rompe el célculo entre el hierro ingerido, sus reservas,
necesarias y pérdidas corporales, lo que hace dificil conservar el abastecimiento
del mineral para la eritropoyesis (Castafieda, Gonzélez, Aradillas, Diaz &
Luevano, 2019; Reyes, Contreras & Oyola, 2019).

Se sugiere que vegetarianos sufren regularmente de anemia
(debido a la deficiencia de vitamina B12). Lo mas importante es afiadir alimentos
para controlar mejor tu salud y evitar carencias nutricionales.
Se observo que la mayoria de los estudiantes tenian un hematocrito normal de
12.4 ya que la mayoria mantenian una dieta basada en plantas y fuentes vegetales
(YYalle-Herencia, 2020)



La multicausalidad de la concentracion inferior de hemoglobina, involucra
la situacion socioeconémica y caracteristicas materno-infantiles. También, se
refuerza que nifios anémicos pueden poseer menores concentraciones de fase
nutricional de otros micronutrientes importantes en el desarrollo. Esos factores
alertan para la falta de creacion y apoyo de medidas direccionadas para nifios que
frecuentan jardines infantiles, para lo cual es esencial el compromiso de la
familia, para reforzar en los nifios cuyas mamas tienen minimo grado educativo,
conforme como en los casos de nifios de menuda infancia y con prejuicios en su
peso, etapa de vigor y estado nutricional de otros micronutrientes vitamina A y

zinc (Figueroa, Morganna, Dias dos Santos, Rangel & Chaves, 2018).

En nuestro pais, segun los centros de salud, cuenta con los profesionales
mas capacitados en los distintos campos de accién. El tema esencial de la anemia
infantil se necesita una participacion que considere el interés clinico de la
condicion que relacione la salud de los nifios, logrando no solo una disminucién
de la anemia, sino estableciendo de gran importancia que tiene una atencion

integral en sus localidades (Fernandez & Mamani, 2015).

En Camboya, la anemia es un grave dilema de salud publica, que se
presenta en un 50% de los infantes menores de 5 afios. Sin embargo, esta
prevalencia muy elevada de anemia en nifias y nifios camboyanos no se puede
interpretarse solamente por déficit de micronutrientes y alteraciones de la
hemoglobina. Es posible que los controles de micronutrientes sirven para mejorar
la prevalencia de la anemia poseen un efecto limitado en el &mbito camboyano.
La prevalencia de disminucion de hierro fue decreciente en pueriles mayores de

2 afios de edad y en nifias (Tammo et al., 2016).

La insuficiencia de Vitamina D se asocio con el peligro de los ALRTI. El
inferior grado de hemoglobina fue crecidamente habitual en esos nifios.
Optimizar el cambio nutricional en los nifios al notificar la falta de vitamina D y
la baja hemoglobina podria contribuir en el efecto de los nifios con ALRTI
(Sakkaa, Imama, Amerb & Moustafa- 2014). La contestacion al procedimiento

se evalla por determinaciones seriadas de Hb incluso lograr titulos normales de



eritrocitos. La Hb se incrementa en un promedio de 2 semanas, pero
posteriormente lo hace a un compas de 0,7-1 g/semana incluso titulos casi
normales, instante en el cual la ligereza de ascenso disminuye gradualmente. La
anemia se corregirad en el limite de 2 meses. Una indicacion por debajo de la
estandar sugiere una hemorragia constante, contagio o carcinoma de asiento,
escaso ingesta de hierro o malabsorcion de hierro bucal (Braunstein, Hopkins,
2018).

La anemia es una etapa en la que existe una reduccion de la concentracion
de glébulos rojos o de la concentracién de hemoglobina. Con un desgaste de la
capacidad en el transporte de oxigeno (Oz). Las diferentes causas que pueden
ocasionar anemia, también se evidencian las deficiencias nutricionales, la mas
frecuente es el déficit de hierro que ocasiona anemia ferropénica. Se aprecia que
el 50 % de todas las anemias determinadas con un diagnostico es debido a una
disminucion de este mineral, lo que conlleva a una causa predominante de
morbilidad y mortalidad (Abascal, 2014; Mclean et al., 2009).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), determina a la anemia como
un desorden en el cual el nimero de eritrocitos y la capacidad de transporte de
oxigeno (0O2) de la sangre no son suficientes para el funcionamiento del
organismo. Los valores normales de concentracion de hemoglobina en pueriles de
6 a 36 meses de edad son entre 11-14 g/dl. Los niveles de anemia son leve,
moderada y severa; siendo los valores en pueriles de 6 a 59 meses de edad de 10-
10,99/dl; 7-9,9g/dl y <7g/dl, respectivamente. (OMS, 2011). De acuerdo a la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la anemia lo define como a la
concentracion que puede |encontrarse en la sangre <11.0 g/dl en pueriles y nifias
entre 6y 60 meses de edad, si el Hematocrito es < 11 de 33% en este grupo; si el
Volumen Corpuscular Medio (VCM) (tamafio del eritrocito) se presentan con
algunos cambios, o Si hay deformidad en la forma-color. La gran cantidad de los

casos, muestra Anemia cuyo origen es la disminucion de hierro (OMS, 2011).

Segun el Ministerio de Salud (MINSA), la anemia infantil afecta al 43.6%

de los pueriles y nifias de 6 a 36 meses de edad, siendo més prevalente entre los



pueriles de 6 a 18 meses, sector en el que 6 de cada 10 pueril presentan anemia.
La desnutricion infantil se ha disminuido en los Gltimos afios, pero en realidad
aun sigue afectando al 13.1% de <5 afios en el 2016; en las areas marginales llega
al 26.5% y 7.9% en las zonas urbanas. En los ultimos 10 afios nuestro pais ha
mostrado notables avances en la disminucion de la desnutricion crénica infantil,
aun existe desigualdades a nivel regional y en zonas de extrema pobreza, lo que
exige el seguimiento de las acciones destinadas a reducir estas brechas. Las
politicas nacionales en material de nutricién y alimentacion son planteadas en el
Acuerdo Nacional- 2002, en el Plan Bicentenario — CEPLAN — Feb 2011
(aprobado en el Acuerdo Nacional) y en el Plan Nacional de Accién por la
Infancia y la Adolescencia DS N° 001-2012-MIMP. Asi mismo, desde el MIDIS
se aprueban la Estrategia “Incluir para Crecer” DS N° 008-2013-MIDIS y los
Linecamientos “Primero la Infancia” DS N° 010-2016-MIDIS (MINSA-2017-
2021).

2. Justificacion de la investigacion

El presente proyecto de investigacion pretende evaluar el diagndstico de
hematocrito y hemoglobina para el diagnostico de Anemia en nifios menores o
igual a 5 afios, en la institucion del Minsa de Salud Publica P.S. La Victoria
Huarmey. Con el propdsito de proporcionar nueva informacion para enriquecer
el conocimiento existente sobre ambos métodos, para su posterior uso y asi sea
considerado por el ministerio de salud como una referencia para determinar la
importancia sobre el estado nutricional, morfoldgico y psicosocial del grupo

etario en investigacion. Este estudio contribuira a proporcionar un resultado de
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nuestra informacion, de estos resultados controversiales sobre la comparacion de

estos métodos. El presente estudio beneficiara al grupo etario menor o igual de

cinco afios sospechosos de anemia Este proyecto pasara asi a convertirse, en la

base para la proposicion y formulacion de nuevos proyectos, propuestas y lineas

de accion.

3. Problema

¢Cudl es la eficiencia de los métodos del hematocrito y hemoglobina para

diagnosticar la anemia en nifios < 5 afios en el Puesto de Salud — La Victoria -

Huarmey 20207

4. Conceptuacion y operacionalizacion de las variables

Definicion conceptual de

variable

Dimensiones

(Factores)

Indicadores

Tipo de
escala
de
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Métodos de
Evaluacion de hemoglobina.

La Hb, componente principal de
los eritrocitos, representa el 32 %
de la masa total del glébulo rojo
y es el mejor indice para medir la
capacidad de transporte de gases
de la sangre. La determinacion de
Hb mide la cantidad de la
proteina que hay en un volumen
de sangre y generalmente se
expresa en g/L o g/dL.4,5

El Hto es la porcién de volumen
total de la sangre ocupada por la
masa de eritrocitos; representa,
entonces, el porcentaje de la
masa de eritrocitos en la sangre
total y su cifra depende del
tamafio del glébulo rojo, por lo
que no siempre refleja el namero
de hematies, aunque si es
expresion de su concentracion (
Forrellat-Barrios 2010).

Hematocrito:

Capilar

-Anemia: < 33 %
-Normal: 33-39 %
-Concentracion: %
-Sensibilidad:
porcentual

-Especificidad:
porcentual

Ordinal

Hemoglobina:

Hemocue

-Anemia: < 11 gr/dl
-Normal: 11 — 12.5 gr/di
-Concentracion: gr/dl
-Sensibilidad: porcentual

-Especificidad:

porcentual

Ordinal

5. Hipotesis

Hi: El método de la hemoglobina es mas eficiente que el método de hematocrito

para el diagnostico de anemia en nifios menor o igual a 5 afios en el Puesto

de Salud. La Victoria, Huarmey 2020.
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Ho: EI método de la hemoglobina no es mas eficiente que el método de
hematocrito para el diagnoéstico de anemia en nifios menor o igual a 5 afios

en el Puesto de Salud La Victoria, Huarmey 2020.

6. Objetivos

Objetivo general:

Evaluar la eficiencia de los métodos hematocrito y hemoglobina para el
diagnostico de anemia en nifios < 5 afios atendidos en un puesto de salud

publico — Huarmey, 2020.

Objetivos especificos:

¢ Analizar la sensibilidad y especificidad del método de hematocrito para el
diagndstico de anemia en nifios < 5 afos atendidos en un puesto de salud
publico — Huarmey, 2020.

e Analizar la sensibilidad y especificidad del método de hemoglobina para el
diagnoéstico de anemia en nifios < 5 afios atendidos en un puesto de salud
publico — Huarmey, 2020.

e Comparar la sensibilidad y especificidad de los métodos hematocrito y
hemoglobina para el diagndstico de anemia en nifios <5 afios atendidos en

un puesto de salud pablico — Huarmey, 2020.

METODOLOGIA

1. Tipoy Disefio de investigacion
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Se realizd una investigacion retrospectiva, cuantitativa, descriptiva y

transversal.

Descriptivas: La investigacion descriptiva consiste en la caracterizacion de
un hecho, fenémeno, individuo o grupo, con el fin de establecer su estructura
0 comportamiento. Los resultados de este tipo de investigacion se ubican en
un nivel intermedio en cuanto a la profundidad de los conocimientos se
refiere. Los estudios descriptivos miden de forma independiente las variables
(Arias, 2012).

No experimental: Es aquella que se realiza sin cambiar variables. Es decir,
es una investigacién donde no hace variar intencionalmente las variables
independientes. La investigacion no experimental es observar fendmenos tal
y como se dan en su contexto natural, para después analizarlos, que no seran

manipulados o controlados por el investigados (Arias, 2012).

Disefio de investigacion

M = Muestra con quien se hace el estudio.
T = Momento que se hace la observacion.

O = Informacion relevante o de interés recogida.

2. Poblacion — Muestra

Poblacion

Constituida por todos los pacientes que son atendidos en el establecimiento de

Puesto de Salud la Victoria, Huarmey durante el afio 2020.
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Muestra

La muestra fueron de todos los pacientes nifios < 5 afios con solicitud de
examen de anemia, atendidos en el establecimiento de salud la Victoria,

Huarmey. Durante los meses de Setiembre — Diciembre del afio 2020.

o Criterios de inclusién:

Pacientes nifios menor o igual a 5 afios

o Criterios de exclusion:

Pacientes nifios mayores a 5 afios

3. Técnicas e instrumentos de investigacion

La técnica fue de observacion para el procedimiento del método de
hematocrito diagnostico por capilar y la hemoglobina atreves del Hemocue
realiza la medicién de azidametemoglobina mediante un fotémetro portatil. El
proceso bioquimico involucrado incluye la accion del deoxicolato de sodio al
hemolizar los eritrocitos liberando la hemoglobina, el nitrato de sodio
convierte el hierro de su estado ferroso a férrico, pasando de hemoglobina a
metemoglobina, la cual al reaccionar con la acida sodica produce la
azidametemoglobina (Vanzetti 1966) que es medida por el HemoCue. El
instrumento de investigacion sera una ficha de registro en la que se llenara la
informacion procedente de la base de datos del puesto de salud La victoria-

Huarmey.

4. Procesamiento y analisis de la informacion

Para obtener los datos, se tomd la muestra de sangre que se obtendra mediante

la puncidn del pulpejo del dedo del nifio, previa asepsia con alcohol.
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La primera gota se descarta, con la segunda se llenard la cubeta con un solo
movimiento evitando que se formen burbujas (una sola cubeta para cada
muestra). La cubeta llena se realiz6 la lectura inmediatamente después de haber
sido llenada de sangre. Las cubetas seran inspeccionadas en busca de burbujas
que subestiman la verdadera concentracion de hemoglobina. El tiempo de espera
para el resultado por este método hemocue, es de 1 minuto. Para el control de
calidad del equipo se utilizd una cubeta control (filtro Optico, cada cincuenta
mediciones (MINSA, 1997).

Para el analisis respectivo de los datos, se utilizo el programa estadistico SPSS
(Statistical Package for Social Sciences). Se uso la nomina de los nifios para

muestras independientes.

RESULTADOS

Tabla 1
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Analizar la sensibilidad y especificidad del método de hematocrito para el
diagnostico de anemia en nifios <5 afios atendidos en un puesto de salud pablico —

Huarmey, 2020.

Valores Porcentaje I.C. 95%
Sensibilidad 93,33 89,5 98,6
Especificidad 97,23 93,0 99,8

Fuente: Registro del libro de resultados del puesto salud la Victoria

En la tabla 1 se observa que la validez de la sensibilidad del método de hematocrito a

para el diagndstico de anemia; se encuentra 93,33%. Finalmente, la validez de

la

especificidad del método de hematocrito para el diagndstico de anemia se encuentra

97,23 %.

Tabla 2
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Validez sensibilidad y especificidad del método de hemoglobina para el diagnéstico
de anemia en nifios <5 afios atendidos en un puesto de salud puablico — Huarmey,

2020.

Valores Porcentaje 1.C. 95%
Sensibilidad 82,0 70,0 96,26
Especificidad 78,0 64,43 91,93

Fuente: Registro del libro de resultados del puesto salud la Victoria

En la tabla 2 se observa que la validez de la sensibilidad del método de hemoglobina

para el diagndstico de anemia; se encuentra 82, 0, % Finalmente, la validez de

la

especificidad del método de hemoglobina para el diagndstico de anemia se encuentra

78,0 %

Tabla 3
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Comparacion de la eficiencia de los métodos hematocrito y hemoglobina para el
diagnostico de anemia en nifios <5 afios atendidos en un puesto de salud pablico —
Huarmey, 2020.

Método Método Valor Z  Valor P
Hematocrito  Hemoglobina
Sensibilidad 93,33 82,0 0,184 0,75
Especificidad 97,23 78,0 0,181 0,75

Fuente: Registro del libro de resultados del puesto salud la Victoria

La prueba Z que compara la sensibilidad y especificidad de ambos métodos no reporta

que las diferencias sean significativas.

ANALISIS Y DISCUSION
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Se evaluaron 110 resultados de hemoglobina obtenida por HemoCue y a la vez

110 resultados de micro hematocrito para los mismos sujetos.

Los resultados obtenidos para la sensibilidad fueron del micro hematocrito fue
de 93,33%, al revisar estos datos con nuestros antecedentes, no encontramos en los
altimos 5 afios, estudios que muestren estadisticos de prueba diagndstica, solo se
conoce que a medida que los valores del hematocrito sean inferiores, su sensibilidad

diagnostica para anemia se incrementa (Oduwole y otros, 2019).

Al revisar la especificidad en el mismo cuadro se encontrd un valor de 97,23%,
siendo este mayor a la sensibilidad lo que sefiala que el micro hematocrito en es mas
atil en descartar el diagndstico de anemia que en establecerlo. Al contrastar con la

bibliografia y trabajos previos encontramos similar situacion que en la sensibilidad.

Entre los estudios nacionales se considerd a lo resportado por Gonzales y otros
(2018) quienes reportan una correlacion de Pearson de 0,97 (p<0,001) afirmando que
la cuenta de glébulos rojos es muy concordante con la concentracion de hemoglobina.
Nuestro estudio no tubo por finalidad calcular la correlacion de Pearson ni ninguna
otra forma de correlacion, pero el tamafio de muestra resulta aceptable, de forma mejor
que algunos de los antecedentes calculado, por lo que en el anexo 9 se encuentra una
tabla con el calculo de esta correlacion encontrando un valor de 0,9732 con p < 0,0001,
lo que concuerda con lo reportado por Gonzales y otros (2018).

Se tiene también otro estudio realizado en Huancayo por Solis (2017), en una
muestra mucho mayor de 500 sujetos, quienes reportan para la correlacion de Pearson
entre la hemoglobina por el método de HemoCue y el micro hematocrito quien reportd
un valor para el coeficiente de Pearson de 0,955 (p<0,001) afirmando que la

correlacion es alta y pueden ser utilizados en el diagndstico de anemia.

CONCLUSIONES
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La validez de la sensibilidad del método de hematocrito para el diagnéstico de
anemia es de 93 % y de especificidad del método de hematocrito para el
diagnostico de anemia es de un 97 %

La sensibilidad del método de hemoglobina para el diagndstico de anemia; se
encuentra en 82,0 % , en tanto que la validez de la especificidad del método
de hemoglobina para el diagnostico de anemia se encuentra 78 % .

Existe diferencia del 11% para la sensibilidad y 19% para la especificidad
entre el método hematocrito y método hemoglobina en el examen de anemia
en nifios menores de cinco afios en un puesto de Salud publica de Huarmey
2020.

No existe diferencia significativa entre el método de hematocrito y el método
de hemoglobina en la evaluacion de la anemia en nifios menores de cinco afios

en un puesto de Salud publica de Huarmey 2020.

RECOMENDACIONES
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Como manejo de prioridad en las tomas de muestras el personal debe utilizar
los EPP adecuados en la toma de muestra por la emergencia sanitaria que estan
viviendo nuestro pais.

El personal de laboratorio debe estar capacitado en el manejo en la toma de
muestra en el método de dosaje de hemoglobina por Hemocue.

El personal de laboratorio debe evitar los errores analiticos para obtener unos

resultados con veracidad.
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Anexo 1

DECLARACION JURADA SIMPLE

La presente investigacion es conducida por WILMER RUBEN ESPINOZA
LUNA, de la Universidad San Pedro. La meta de este estudio es determinar la
“Evaluacion de los métodos hematocrito y hemoglobina para diagnosticar anemia en

nifios de un puesto de salud publica, Huarmey-2020".

La informacidn que se recoja serd confidencial y no se usard para ningun otro
proposito fuera de los estudios de esta investigacion. jefe del Puesto de Salud La
Victoria, si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier

momento durante la ejecucion del proyecto.

WILMER RUBEN ESPINOZA LUNA
DNI: 32848455
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DOCUMENTOS ADMINISTRATIVOS

“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”

SOLICITO: Informacion de datos de nifios < a 05

afios tamizados para ddsajes eanemia ST EPI\L DF ANCAan
La Victoria | Res
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OBST. JOSE ADANAQUE VILCHERREZ ;
JEFE DEL P.S LA VICTORIA ETo s
oz | e (€%
YO, RUBEN WILMER ESPINOZALUNA eétudiante’ -+

del X Ciclo de TECNOLOGIA MEDICA:
LABORATORIO  CLINICO Y ANATOMIA
PATOLOGICA, identificado con DNI 32848425 y
con el CODIGO de Matricula N° 1116101121, ante
usted con el debido respeto me presento y
expongo:

Tenga a bien en dirigirme a UD. Para solicitarle se me facilite la informacién de
resultados de tamizajes de anemia de los pacientes nifios < a 05 afios de los meses de agosto,
setiembre, octubre y noviembre del afio 2020. Para la formulacién y desarrollo de mi tesis de
investigacion, titulado “Evaluacién de los métodos de hematocrito y hemoglobina para
diagnosticar anemia en nifios < 05 afios en el Puesto de Salud Publica, Huarmey 2020”.

Esperando contar con su amable atencidn y aceptacion a la presente, hago muestras de
especial estima personal

POR LO EXPUESTO
Ruego a usted acceder a lo solicitado por ser de justicia.

Huarmey, 02 de diciembre del 2020

RUBEN-WIEVIER ESPINOZA LUNA

DNI 32848425

SHY
DIRECCION REGIONAL DE SALUD DE ANCASH

RED DE SALUD PACIFICO SUR
MICRORED DE SALUD HUARMEY

"Afo del Bicentenario del Peru: 200 afos de Independencia"
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Asesor de Tesis

fAsunto : Culmimacion de Froyecto de Tesis

Fecha : Chimbote, 04 Abril del 2022

Bef. RESOLUCION DE DIRECCHON DE ESCUELA NOTS - 2022-U5P-LAPTM/D {Designacidn de Asesor)
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informarle que el FROYECTO DE TESIS titulado: "Evaluacidn de los métodos hematoorito y
hemoglobina para diagnosticar anemia en nifios de un puesto de salud pdblica, Huarmey-
2020", del egresado (a) ESPINOZA LUNA RUBEN WILMER, del Programa de Estudios de
Tecnologia Medica en la especialidad de Laboratorio Clinico y Anatomia Patologica, se
encuentra en condicion de ser evaluada por los miembros del Jurado Dictaminador.

Contando con su amable atencidn al presante, es ocasidn propicia para renovarle las
muestras de mi especial deferencla personal.

Atentaments,

MG, VAN BAZAN LINARES
Asesor de Tesis
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Base de datos

Hto_Capilar_ Hb_Hemocue | Hto Capilar_ | Hb_Hemocue_
N° Valor valor anemia anemia
1 34 11,0 2 2
2 32 10,6 1 1
3 34 11,0 2 2
4 32 10,3 1 1
5 32 10,3 1 1
6 37 12,2 2 2
7 36 12,0 2 2
8 31 10,2 1 1
9 32 10,8 1 1
10 29 10,0 1 1
11 36 11,6 2 2
12 35 11,5 2 2
13 38 12,7 2 2
14 35 11,4 2 2
15 34 11,0 2 2
16 32 10,8 1 1
17 32 10,6 1 1
18 31 10,5 1 1
19 35 11,6 2 2
20 37 12,0 2 2
21 36 11,5 2 2
22 34 11,0 2 2
23 35 11,6 2 2
24 32 10,1 1 1
25 35 11,5 2 2
26 34 11,0 2 2
27 39 12,7 2 2
28 36 11,6 2 2
29 35 11,3 2 2
30 33 11,0 2 2
31 30 10,0 1 1
32 33 11,0 2 2
33 34 11,3 2 2
34 32 10,8 1 1
35 30 9,3 1 1
36 29 9,5 1 1
37 35 11,5 2 2
38 34 11,1 2 2
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39 33 11,0 2 2
40 32 10,9 1 1
41 35 11,6 2 2
42 32 10,4 1 1
43 35 11,2 2 2
44 33 11,0 2 2
45 34 11,3 2 2
46 35 11,6 2 2
47 32 10,6 1 1
48 35 11,6 2 2
49 36 11,6 2 2
50 35 11,6 2 2
51 37 12,3 2 2
52 34 11,3 2 2
53 32 10,6 1 1
54 36 12,0 2 2
55 36 12,0 2 2
56 34 11,3 2 2
S7 31 10,3 1 1
58 36 12,0 2 2
59 32 10,4 1 1
60 33 11,0 2 2
61 34 11,2 2 2
62 33 11,0 2 2
63 34 11,2 2 2
64 36 12,0 2 2
65 39 13,0 2 2
66 31 10,0 1 1
67 35 115 2 2
68 36 12,0 2 2
69 32 10,4 1 1
70 34 11,3 2 2
71 34 11,2 2 2
72 42 13,9 2 2
73 33 11,0 2 2
74 31 10,3 1 1
75 33 11,0 2 2
76 33 11,0 2 2
77 33 11,0 2 2
78 33 11,0 2 2
79 34 11,3 2 2
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80 36 12,0 2 2
81 35 11,6 2 2
82 36 12,0 2 2
83 39 13,0 2 2
84 33 11,0 2 2
85 37 12,1 2 2
86 28 9,3 1 1
87 34 11,0 2 2
88 34 11,1 2 2
89 29 9,7 1 1
90 29 9,4 1 1
91 36 12,0 2 2
92 31 10,1 1 1
93 35 11,6 2 2
94 33 11,0 2 2
95 31 10,1 1 1
96 32 10,4 1 1
97 30 9,3 1 1
98 31 10,0 1 1
99 36 12,0 2 2
100 33 11,0 2 2
101 35 114 2 2
102 32 10,3 1 1
103 36 11,8 2 2
104 30 91 1 1
105 32 10,7 1 1
106 33 11,0 2 2
107 35 115 2 2
108 36 11,9 2 2
109 36 11,7 2 2
110 30 9,7 1 1

Fuente: P.S La Victoria del Area de Enfermeria del Registro Crecimiento y Desarrollo (CRED)

LEYENDA

ANEMIASI=1
ANEMIANO =2
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Anexo 8

Matriz de consistencia

Titulo: Evaluacion de los métodos hematocrito y hemoglobina para diagnosticar anemia en nifios de un puesto de salud publica, Huarmey-2020.

Problema Objetivos Hipotesis Variable Metodologia Poblacién y | Conclusiones
muestra

¢Cuél es la | Objetivo general: Hipatesis de Evaluacion Enfoque Poblacién i . -
eficiencia de | Evaluar la investigacion de Investigacion Cuantitativa: La poblacion La validez de la sensibilidad
los métodos | eficiencia de los | (Hi) hemoglobina | Fernandez (2014) los datos y los | estara del método de hematocrito para
del métodos El método de la | LaHb, resultados obtenidos fueron constituida el diagnostico de anemia es de

i hematocrito i numéricos, medibles, or todos los .
hematocrl’Fo y _ y he,moglobl_ng es co_mp_onente ri p _ 1,33% (proporcion de
hemoglobina hemoglobina para més  eficiente principal de cuantificados y sus resultados pacientes que N
para el diagnostico de que el método de | los eritrocitos, | expresados de manera numérica | son atendidos verdaderos positivos) con un

diagnosticar la
anemia en
nifios < 5 afios
en el Puesto de
Salud - La
Victoria -
Huarmey
20207

anemia en nifios <5
afios atendidos en
un puesto de salud
publico — Huarmey,
2020.

Objetivos especificos

1.Analizar la
sensibilidad y
especificidad  del
método de
hematocrito para el
diagnostico de

anemia en nifios <5
afios atendidos en
un puesto de salud

hematocrito para
el diagndstico de
anemia en nifios
menor o igual a
5 afios en el
Puesto de Salud.
La Victoria,
Huarmey 2020

Hipotesis nula
(Ho):

El método de la
hemoglobina no
es mas eficiente
que el método de
hematocrito para
el diagndstico de
anemia en nifos

representa el
32%de la
masa total del
glébulo rojo y
es el mejor
indice para
medir la
capacidad de
transporte de
gases de la
sangre. La
determinacion
de Hb mide la
cantidad de la
proteina que
hay en un
volumen de
sangre y
generalmente

y representados en tablas.

Tipo de investigacién

No experimental: Es aquella
que se realiza sin cambiar
variables. Es decir, es una
investigacion donde no hace
variar intencionalmente las
variables independientes. Lo
que la investigacion no
experimental es observar
fendmenos tal y como se dan en
su contexto natural, para
después analizarlos, que no
seran manipulados o
controlados por el investigados
(Arias., 2012)

Nivel

Descriptiva: consiste en la
caracterizacion de un hecho,

en el
establecimient
0 de Puesto de
Salud la
Victoria,
Huarmey
durante el afio
2020.

Muestra:
La muestra la

constituiran
todos los
pacientes
nifios <5 afios
con solicitud
de examen de
anemia,
atendidos en

intervalo de confianza 95% (0,0
— 4,60y la validez de la
especifidad del método de
hematocrito para el diagndstico
de anemia es de un 2,86%
(proporcion de verdaderos
negativos) con un intervalo de
confianza 95% (0,0 — 9,81).

-La sensibilidad del método de
hemoglobina para el diagndstico
de anemia; se encuentra en
1,58% (proporcion de
verdaderos positivos) con un

intervalo de confianza 95% (0,0
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publico — Huarmey,
2020.

2. Analizar la
sensibilidad y
especificidad  del
método de
hemoglobina para
el diagndstico de
anemia en nifios <5
afios atendidos en
un puesto de salud
publico — Huarmey,
2020.

3.Comparar la
sensibilidad y
especificidad de los
métodos
hematocrito y
hemoglobina para
el diagnéstico de
anemia en nifios <5
afios atendidos en
un puesto de salud
publico — Huarmey,
2020.

menor o igual a
5 afios en el P.S.
La Victoria,
Huarmey 2020

se expresa en
g/L og/dL.4,5
ElHtoes la
porcién de
volumen total
de la sangre
ocupada por la
masa de
eritrocitos;
representa,
entonces, el
porcentaje de
la masa de
eritrocitos en
la sangre total
y su cifra
depende del
tamafio del
glébulo rojo,
por lo que no
siempre refleja
el nimero de
hematies,
aunque si es
expresion de
su
concentracion
( Forrellat-
Barrios 2010).

fendmeno, individuo o
grupo, con el fin de
establecer su estructura o
comportamiento. Los
resultados de este tipo de
investigacion se ubican en
un nivel intermedio en
cuanto a la profundidad de
los conocimientos se refiere.
Los estudios descriptivos
miden de forma
independiente las variables
(Arias, 2012).

Transversal.

Sampieri (2018) la revisién de
la informacién y recoleccion de
datos, se realizaron en un
determinado periodo en el
tiempo seglin cronograma de
actividades.

Disefio de Investigacion
Transversal.

M T O

M = Muestra con quien se hace
el estudio.

T = Momento que se hace la
observacion.

O = Informacion relevante o de
interés recogida.

el
establecimient
0 de salud la
Victoria,
Huarmey.
durante  los
meses de
Setiembre  —
Diciembre del
afio 2020

— 6,26), en tanto que la validez
de la especifidad del método de
hemoglobina para el diagndstico
de anemia se encuentra 38,18%
(proporcion de verdaderos
negativos) con un intervalo de
confianza 95% (24,43 — 51,93).
-No existe comparacién entre la
sensibilidad del método
hematocrito y método
hemoglobina en el examen de
anemia, avalados por la prueba
de U de Mann-Whitney (0,000)
con Z (1,000).

-El método de la hemoglobina
es mas eficiente que el método
de hematocrito en la evaluacion
de la anemia en nifios menores
de cinco afios en un puesto de
Salud publica de Huarmey
2020.
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