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Resumen 

La presente indagación tuvo como propósito determinar la relación de la proteína C reactiva 

con los valores de leucocitos en pacientes asistidos en el Hospital de Emergencias 

Pediátricas, Lima – Perú. La metodología implicó que la muestra de estudio recopilo los 

datos del laboratorio de los meses de abril a junio. Los hallazgos identificaron que el 57.3% 

de los varones y el 38.8% de las mujeres presentaron niveles elevados de proteína C 

reactiva; mientras que el 76.8% de individuos con edades entre 0 a 8 años y el 19.3% en 

niños de 9 a 17 años tuvieron niveles elevados de proteína C reactiva. Del nivel de 

leucocitos, el 33% de los varones presentaron leucocitosis, seguido por el 24.7% con niveles 

normales; mientras que, en las mujeres, estos valores fueron de 22.2% de leucocitosis, 

seguido del 17.3% con niveles normales. Asimismo, el 43.8% de niños entre 0 a 8 años 

presentaron leucocitosis, seguido del 34.2% con niveles normales y, de aquellos con 9 a 17 

años, el 11.3% tuvo leucocitosis, seguido del 7.7% con concentraciones normales. Se 

concluye que existe una relación positiva y débil entre los niveles de PCR y las 

concentraciones de leucocitos en pacientes pediátricos (p=0.000; rho=0.291). 
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Abstract 

 

The purpose of this investigation was to determine the relationship between C-reactive protein and 

leukocyte values in patients attended at the Pediatric Emergency Hospital in Lima, Peru. The 

methodology involved collecting data from the system laboratory for the months of May to July 

as the study sample. Findings identified that 57.3% of males and 38.8% of females presented 

elevated levels of C-reactive protein. Meanwhile, 76.8% of individuals aged 0 to 8 years and 19.3% 

in children aged 9 to 17 years had elevated levels of C-reactive protein. Regarding leukocyte levels, 

33% of males had leukocytosis, followed by 24.7% with normal levels. In females, these values 

were 22.2% for leukocytosis, followed by 17.3% with normal levels. Also, 43.8% of children aged 

0 to 8 years presented leukocytosis, followed by 34.2% with normal levels. Among those aged 9 

to 17 years, 11.3% had leukocytosis, followed by 7.7% with normal concentrations. It is concluded 

that there is a statistically significant weak positive relationship between CRP levels and leukocyte 

concentrations in pediatric patients (p=0.000; rho=0.291
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Introducción 

Desde la posición de Chimborazo y Silva (2023) evaluaron la efectividad de la proteína C 

reactiva (PCR) y el recuento de leucocitos en la detección de apendicitis aguda. Realizaron un 

estudio descriptivo, cualitativo y documental, en el país del Ecuador. El estudio estuvo 

constituido por 59 publicaciones, artículos y otros documentos que tuvieron una relación en 

las pruebas de la PCR y conteo de leucocitos en pacientes que presentaron una apendicitis 

aguda. Los hallazgos evidenciaron que la mayor parte de trabajos investigados evaluaron la 

elevación de los marcadores inflamatorios incluyendo conteo de leucocitos y la PCR. 

Concluyeron que en una sospecha de apendicitis aguda complicada se deben realizar un 

hemograma completo y la PCR como pruebas complementarias. 

Los antecedentes  

A continuación, se muestran algunas investigaciones internacionales relacionadas con el tema 

de investigación: 

Aydoğdu et al (2023). Investigación mexicana cuyo objetivo fue Establecer la importancia del 

índice neutrófilos-linfocitos (INL), índice plaquetas-linfocitos (IPL) y otros parámetros 

hematológicos ajustados por edad y sexo en la predicción de apendicitis aguda, así como 

describir un nuevo sistema de calificación. Analizo retrospectivamente expedientes clínicos 

de 946 niños hospitalizados por apendicitis aguda. desarrolló un sistema de calificación 

basado en INL, IPL, ILM y proteína C reactiva (PCR) ajustados por edad y sexo. sus 

resultados fueron:  Los pacientes se dividieron en grupo I de exploración negativa y grupo II 

de apendicitis aguda; las medias de edad correspondientes fueron 12.20 ± 2.31 y 11.56 ± 3.11. 

El recuento leucocitario, porcentaje de neutrófilos, INL, IPL, ILM y PCR fueron superiores 

en el grupo II. La calificación osciló entre 0 y 8 puntos; se determinó que 4.5 fue el mejor 

punto de corte para apendicitis aguda con mayor área bajo la curva (0.96), sensibilidad (94 

%), especificidad (86 %), valor predictivo positivo (97.5 %), valor predictivo negativo (65 

%), precisión (92.6 %) y tasa de clasificación errónea (7.4 %). Concluyendo que El sistema 

de calificación que se propone, calculado por edad y sexo de los pacientes, se puede utilizar 

para evitar cirugías innecesarias. 
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Cortez León (2022) analizó los marcadores inflamatorios en fase aguda en la enfermedad del 

COVID -19 en niños. Fue un estudio retrospectivo. Se obtuvieron las muestras de historias 

clínicas en infantes menores de 12 años. La muestra fue de 94 pacientes en un centro 

Hospitalario de Arequipa durante el 2021. Los resultados mostraron concentraciones elevadas 

de la PCR en el 58.06% de los casos, el conteo de leucocitos elevados en un 15.2 % y la 

procalcitonina estuvo elevada en un 24.05%; así, estos valores indicaron una coinfección tanto 

viral como bacteriano. Se concluyó que los marcadores inflamatorios fueron el dímero D, la 

velocidad de sedimentación globular, y la PCR estas pruebas ayudaron en el diagnóstico de 

infección aguda en la enfermedad provocada por COVID -19. 

Laura & Mandarachi (2022) en su investigación refirieron que la proteína C reactiva y otros 

biomarcadores inflamatorios ayudaron a determinar la colecistitis aguda. fue un estudio 

observacional, retrospectivo, comparativo. Las muestras fueron 108 pacientes que ingresaron 

a cirugía en un centro Hospitalario de la provincia de Huancayo, Perú, durante el período 

comprendido entre 2021 y 2022. Los biomarcadores utilizados en el laboratorio fueron la PCR 

y los leucocitos. Los resultados demostraron un aumento en ambos marcadores, con un conteo 

de leucocitos mayores a 18000/mm (siendo su valor de referencia: 6000-10000) y en la PCR 

valores mayores a 10 mg/dl (valor referencial es menor a 0.5 mg/dl). concluyó que los 

pacientes con valores de la PCR mayores a 10 mg/dl presentaron un mayor riesgo de 

colecistitis aguda complicada. 

Muna & Al hameed (2022) en su estudio consideraron como objetivo principal evaluar la PCR 

y el conteo de leucocitos como indicadores de diagnóstico predictivo y monitoreo de infección 

bacteriana del sistema orofacial. Estudio prospectivo.  La población de muestra fueron 30 

pacientes con edad media de   26.7 años, 47% fueron mujeres. Como resultados obtuvieron 

en los dos marcadores fueron positivo previo a un drenaje, la PCR estuvo aumentados en un 

93% obtuvo una sensibilidad y especificidad de 87.5 y 68 %, los leucocitos 56% con una 

sensibilidad y especificidad 62.6 y 86.4 %. Concluyeron que los marcadores que usaron en 

este estudio tienen un papel importante para diagnóstico predictivo y monitoreo de infección 

bacteriana del sistema orofacial. 

Ríos Franco (2022) describió la relación entre glóbulos blancos y proteína C reactiva en 

personas internadas por COVID-19 en un centro Hospitalario de Lima en Perú. Fue un estudio 
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cuantitativo, descriptivo y correlacional. La población fue 134 historias clínicas y el muestreo 

empleado fue el aleatorio simple, por el que se determinó una muestra de 100 historias. De los 

resultados, el 78% fueron varones y el 22% mujeres, además, el 60% presentaba sobrepeso, 

el 28% obesidad y el 12% normopeso. Entre los síntomas reportados, el 87% tenía tos, 73% 

fiebre, 69% dificultad para respirar y el 19% cefalea. Acerca de los leucocitos, el 61% presentó 

leucocitosis, el 38% niveles normales y el 1% leucopenia, mientas que el nivel de proteína C 

reactiva fue alto en el 61% de los pacientes y normal en el 39%. En conclusión, se estableció 

una relación significativa y positiva entre ambas variables (r=0.6072, p<0.001). 

Vargas et al. (2022) propusieron posibles marcadores en fase severa en la apendicitis aguda. 

La investigacion fue descriptiva y retrospectiva, con una población de 239 pacientes con 

apendicitis aguda en un hospital de Colombia, Orinoquia. De los hallazgos, los niveles de PCR 

fueron mayores a 15 mg/dL, leucocitos 11, 000 /mm3, segmentados > 85 %.  Los 

investigadores concluyeron que los marcadores predictivos en la apendicitis aguda fue la PCR 

y segmentados. 

Córdoba et al. (2021) analizaron la razón neutrófilos/linfocitos y los reactantes de fase aguda 

en personas afectadas con artritis reumatoide. La indagación fue analítica, retrospectiva y 

correlacional. Se aplicó un muestreo no probabilístico por conveniencia y una muestra de 55 

pacientes. De los hallazgos, la edad media fue de 52.4 años con 82% de mujeres y 18% de 

varones. Acerca de los leucocitos, el valor promedio fue de 7128 ± 2006, neutrófilos de 4299 

± 1667 y proteína C reactiva 8.12 ± 19.17. En conclusión, se encontró una relación débil entre 

la razón neutrófilo/linfocito y las concentraciones de proteína C reactiva (r=0.23, p=0.004). 

Según Davis y Kasmire (2021) determinaron si la PCR se puede utilizar para mejorar el 

diagnóstico de la apendicitis en comparación con el recuento de glóbulos blancos y el recuento 

absoluto de neutrófilos. El diseño del estudio fue retrospectivo, y la población estuvo 

conformada por todos los niños menores de 18 años que fueron ingresados en un hospital 

pediátrico en Madrid durante el período comprendido entre 2017 y 2019. Los resultados 

mostraron que, a más de un día de la duración de los síntomas, el conteo de leucocitos tuvo 

una especificidad elevada del 74.9% y 80.9%, mientras que la PCR tuvo una sensibilidad 

elevada del 88.9%. En tres pacientes, los resultados fueron normales, representando un 2.8%. 



 
  

4 

 

Se concluyó que la PCR tuvo una sensibilidad mínima y ninguna prueba sola puede determinar 

con certeza una apendicitis. 

Fung et al. (2021) expresaron el síndrome inflamatorio sistémico en pacientes niños y 

adolescentes que estuvieron asociados a la enfermedad por coronavirus. El trabajo de estudio 

fue retrospectivo. La población de estudio fueron artículos que buscaron bibliografías con 

datos clínicos, de PubMed, Google académico, y ScienceDorect entre 2020 al 2021. Los 

resultados revelaron que, en los hallazgos de laboratorio, se encontraron leucocitos con menos 

de 20,000/mm, una elevación de neutrófilos y PCR elevada, entre otros marcadores 

inflamatorios. Concluyeron que las pruebas complementarias en el laboratorio son de suma 

importancia para la identificación temprana y adecuada del síndrome inflamatorio sistémico 

en la enfermedad por coronavirus, incluyendo el hemograma, PCR y otros marcadores 

inflamatorios., además de brindar un diagnóstico temprano, correcto y adecuado para la 

enfermedad. 

Citando a Pedreáñez et al. (2021), llevaron a cabo una investigación para hallar la relación 

entre el índice de neutrófilos/linfocitos y la proteína C reactiva en sujetos con diabetes mellitus 

tipo 2 (DM2). Fue descriptiva, correlacional y transversal; con un muestreo no aleatorio por 

conveniencia y una muestra de 80 pacientes (25 controles y 55 con DM2). De los resultados, 

el 52% fueron hombres y el 48% mujeres, la edad media fue de 52.16 años. Acerca de los 

leucocitos, el nivel total promedio fue de 6.90 ± 0.95 en los controles y 7.35 ± 1.18 en 

diabéticos, mientras que los linfocitos tuvieron valores de 2.61 ± 0.62 y 2.36 ± 0.57, 

respectivamente. El índice neutrófilos/linfocitos tuvo elevados niveles en pacientes con DM2 

y en relación a los niveles de proteína C reactiva, estos valores fueron elevados en pacientes 

con DM2 (0.65±0,27 mg/dl). En conclusión, se observó una correlación positiva y 

significativa entre el índice neutrófilos/linfocitos y la concentración de proteína C reactiva 

(r=0.7774, p<0.0001).  

Puello y Cataño (2021) refirieron el valor diagnóstico de la PCR en la sepsis neonatal 

temprana. en Colombia. El diseño de estudio fue cohorte retrospectiva. La población que 

estudiaron fue todos los recién nacidos que ingresaron entre junio 2016 y marzo 2017 que 

fueron hospitalizados en cuidados intensivos, totalizando 198 pacientes. En los hallazgos se 

obtuvieron que la PCR se encontró elevada en los pacientes con sepsis (62 pacientes) con un 
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valor de 11,1 mg/L, teniendo como referencia menor a 6,0 mg/L, se encontró una (leucocitosis 

≥ 34.000/mm. Concluyeron que la PCR es muy importante para descartar una infección y 

determinar la duración del tratamiento microbiano. 

Llaque (2020). En su trabajo de investigación cuyo objetivo fue analizar la literatura científica 

disponible respecto a las particularidades de esta infección viral en población pediátrica, Se 

realizó una búsqueda en la base de datos PubMed hasta el 28 de marzo de 2020. Se incluyeron 

reportes y series de casos, estudios observacionales, ensayos clínicos y revisiones sistemáticas 

en niños (0-18 años) con COVID-19. Se encontraron 115 artículos relacionados con el tema 

de interés publicados entre el 1 de febrero de 2020 y el 28 de marzo de 2020. De estos, 31 

fueron relevantes para esta revisión. La mayoría de los estudios fueron realizados en China. 

En una revisión de 12 artículos, que incluían información sobre 66 pacientes pediátricos, se 

describen alteraciones en los índices leucocitarios. El 69,6% de los casos tuvo un recuento 

normal de leucocitos, en el 15,2% de casos estuvieron aumentados y en otro 15,2% 

disminuidos. La mayoría de los pacientes tuvo recuentos normales de neutrófilos; el 4,6%, 

valores superiores, y el 6%, inferiores al rango normal, se observó en niños incrementos 

significativos de los niveles de la IL-6 y de la proteína C reactiva, en los primeros cinco días 

de la hospitalización, concluyendo que Los niños desarrollan la enfermedad producida por el 

SARS-CoV-2 de manera infrecuente y con cuadro clínico leve, la radiografía es normal en 

fases iniciales. El manejo es fundamentalmente sintomático y con soporte respiratorio. Deben 

tenerse las precauciones para evitar contagios con la frecuencia que se han dado entre adultos. 

Echegaray Villarreal (2020) en su estudio describió a pacientes con diagnóstico de colecistitis 

aguda litiásica. El estudio fue observacional, descriptivo, retrospectivo. La población de 

estudio fueron 500 pacientes adultos que asistieron a un Hospital de Quito, de enero a 

diciembre del 2019. En los resultados se obtuvieron leucocitos elevados que alcanzaron una 

especificidad de 95% (93,4%-98,2%). En la PCR se obtuvieron resultados elevados con una 

especificidad del 100%. Se concluyó que los leucocitos y la proteína C reactiva se deben tener 

en cuenta para un diagnóstico de colecistitis aguda. 

Según Molina (2020) realizo un estudio para evaluar la proteína C reactiva y la procalcitonina 

en infecciones severas causada por adenovirus en niños pediátricos en un Hospital de Ecuador.  

El estudio fue observacional, longitudinal, retrospectivo y analítico. La muestra y población 
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fueron 100 historias clínicas en pediátricos mayores de 28 días con infección respiratoria por 

adenovirus. En los hallazgos se encontraron niveles de infección leve y moderada, los 

resultados de la PCR leve fueron mayores a 66,07±55,09 mg/L, en la PCT 0.70 a 0.83, en los 

leucocitos 12099 a 5390 /mm3 y en la moderada PCR fueron 22.71 a 19.60 mg/L y la PCT 

0.23 a 0.26. Las concentraciones de la proteína C reactiva fueron 0.07 a 3.65 mg/dL, en los 

leucocitos 10703 a 4447/mm3. Se concluyó que la PCR y la procalcitonina son pruebas 

diagnósticas para predecir infecciones virales severa y moderada en los pacientes pediátricos 

que tuvieron adenovirus.  

Mousavi et al. (2020) definieron la relación neutrófilos/linfocitos y concentraciones de 

proteína C reactiva en individuos con COVID-19. Estudio descriptivo, cuantitativo y 

retrospectivo; con una muestra de 56 sujetos con enfermedad moderada y 14 severa de 

COVID-19. De los resultados, el 57.1% fueron hombres y el 42.9% mujeres, la edad promedio 

fue de 42.7 ± 12.4, predominando las edades entre 30 y 49 años con el 40.2% de la muestra. 

Acerca de los linfocitos, el promedio fue de 1.39 ± 0.67, 0.87 ± 0.43 en pacientes graves y 

1.65 ± 1.27 en pacientes no graves, mientras que los neutrófilos fueron de 7.38 ± 5.37 en 

promedio, 8.01 ± 3.11 en pacientes graves y 5.24 ± 1.15 en pacientes no graves. En el caso de 

los niveles de proteína C reactiva, estos valores fueron de 7.5 ± 2.7 en promedio, 8.7 ±3.3 en 

pacientes graves y de 7.2 ± 2.5 en pacientes no graves. En conclusión, se halló una correlación 

positiva entre la razón neutrófilos/linfocitos y los niveles de proteína C reactiva (r=0.23) en 

pacientes graves. 

Moya et al. (2020) consideraron la eficacia de indicadores clínicos y pruebas de laboratorio 

para detectar pacientes con un alto riesgo de sufrir infecciones bacterianas graves. Tuvieron 

como diseño de estudio observacional, retrospectiva y analítica. La población estuvo 

conformada por niños menores de 3 meses con diagnóstico de infecciones bacterianas sin foco 

probable y/o confirmada Hospitalizados en el 2014 a 2015 en 2 hospitales en Chile. Tuvieron 

como resultado una elevación en el conteo de leucocitos mayor o igual a 15.000/mm, la PCR 

> 10 mg/L en pacientes con sospecha bacteriana para sepsis. Concluyeron que el conteo de 

leucocitos y la PCR estuvieron alterados y podrían ser marcadores predictivos en pacientes de 

alto riesgo que presentaron infecciones bacterianas tempranas. 
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Salazar Parada, (2020), se evidenció que los biomarcadores inflamatorios (Leucocitosis, 

neutrofilia, PCR) son necesarios para pronosticar la apendicitis aguda complicada en 

individuos Hospitalizados en Quito Ecuador. Tuvo como diseño retrospectivo, descriptivo. El 

muestreo fue el aleatorio simple y se determinó una muestra de 179 pacientes. Los resultados 

fueron que la PCR tuvo un valor de 8.7 y 14.85 mg/dl, los neutrófilos con un 88.3 % y los 

leucocitos mayores a 14.00/mm3. Se concluyó que los leucocitos, PCR y neutrófilos son 

pruebas donde podrían ser utilizadas como ayuda diagnostica en pacientes que presentaron 

apendicitis aguda complicada. 

Tasayco et al. (2020) indicaron las manifestaciones clínicas, tratamiento y evolución en niños 

graves por COVID-19. Diseño de estudio transversal, retrospectivo. Los pacientes fueron un 

total de 12 pediátricos positivos para COVID-19 de un centro Hospitalario de Lima, de enero 

a mayo del 2020. En los resultados de laboratorio se encontró leucocitosis y elevación de la 

proteína C reactiva. Concluyeron que la proteína C reactiva y hemograma son marcadores 

importantes para una posible infección aguda por COVID-19. 

Aguilera et al. (2019) mencionaron el cuadro epidemiológico, tratamiento y evolución de las 

neumonías causadas por Mycoplasma pneumoniae. El estudio fue retrospectivo. Se empleó el 

historial clínico de los pacientes menores de 14 años con neumonías de enero de 2010 y 

diciembre de 2015 en el país de España. Entre los resultados se encontraron un aumento de 

leucocitos en 10.200 /mm3 y la Proteína C reactiva positivo de 3 mg/dl. Se concluyó que el 

biomarcador proteína C reactiva es importante para detectar la infección por Mycoplasma 

pneumoniae. 

Delgado et al. (2019) relacionaron el índice neutrófilo-linfocito como pronóstico de peritonitis 

en apendicitis aguda en pediátricos. Realizaron un estudio observacional y retrospectivo entre 

el 2017 y 2018 en Madrid. Se emplearon 342 pacientes pediátricos con apendicitis aguda no 

complicada y 56 con apendicitis aguda complicada. Los resultados del PCR en apendicitis 

aguda complicada tuvieron valores elevados de 81.9±64,6 y una leucocitosis 18.559±5.348 y 

en la no complicada los valores fueron menores 14.440±4495 en leucocitos y valores de la 

PCR 21.0±30.4, mientras que el punto de corte para apendicitis es >8.75. Se concluyó que la 

PCR es un marcador que puede ayudar en ambos casos siendo más elevada en apendicitis 

aguda perforada. 
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Morales Garnica (2019) describió a pacientes pediátricos con enfermedad de Kawasaki que 

desarrollaron lesiones coronarias agudas. Tuvo un diseño observacional, longitudinal, 

retrospectivo, comparativo. La muestra estuvo constituida por pacientes de 1 a 18 años entre 

los años 1994 al 2013 en México. De los resultados, el 66.9% fueron varones y el 33.1% 

mujeres, sobre las pruebas de laboratorio, los leucocitos tuvieron valores de 14,596.16 /mm3, 

la PCR obtuvo niveles de 10.46 mg/dl, además, se incluyeron otros marcadores como VSG, 

perfil hepático, DHL. En conclusión, las pruebas de laboratorio son útiles y de ayuda para el 

diagnóstico de enfermedad con lesiones coronarias agudas.  

Heim et al. (2018) plantearon la importancia de la PCR y el conteo de leucocitos como 

predictores en la gravedad de absceso odontogénico. El diseño de estudio fue retrospectivo. 

La población de estudio fueron 218 pacientes entre 8 a 92 años que fueron diagnosticados con 

absceso dental. Como resultados de los pacientes que estuvieron Hospitalizados mayor a 10 

los resultados de la PCR fueron p = <0,001 y el conteo de leucocitos p=<0,006   Los 

investigadores concluyeron que los valores de ambos marcadores son indicadores que podría 

predecir en la gravedad de absceso odontogénico. 

Conejo Jorge (2018) expresó la influencia de la lesión real aguda sobre los marcadores 

inflamatorios como la PCR, PCT y leucocitos en pacientes operados del corazón. El diseño 

de estudio fue retrospectivo, de casos y controles en enfermos de cirugía cardiaca con y sin 

infección después de una operación, en un Hospital de España. La muestra fue de 440 

pacientes, 348 no tuvieron lesión renal y 92 con lesión renal aguda. De los resultados, el conteo 

de leucocitos se elevó desde que fueron hospitalizados alcanzando un nivel máximo al tercer 

día después de la operación, y luego fue disminuyendo, en la PCR se vio aumentada hasta el 

día cuatro después de la operación, y luego fue disminuyendo. Se concluyó que la PCR y 

leucocitos aumentaron en ambos casos en enfermos con lesión renal y no lesión renal, con 

presencia de infección o sin infección después de una operación.  

Troya Gómez (2018) realizó un estudio para analizar los datos de proteína C reactiva y 

hemograma completo en fase inflamatoria en pacientes que acudieron a un Hospital en 

Riobamba ecuador. Fue un estudio descriptivo, retrospectivo, no experimental con una 

cohorte trasversal. El muestreo fue por conveniencia no probabilístico y se empleó una 

muestra de 78 historias clínicas. Los resultados determinaron niveles elevados de PCR del 
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100% (> 6mg/dl), VSG elevado en el 32% de los casos, leucocitosis y neutrofilia en el 47% 

de la muestra. Concluyeron que la PCR, es un marcador específico para el seguimiento de 

fases inflamatorios, ocasionalmente se verán afectados de pendiendo el tipo de patología que 

se presente.  

Chimarro Amaguaña (2018) propuso si la PCR o la tasa de sedimentación globular son más 

específicas para la detección de enfermedades inflamatorias en pacientes Hospitalizados en 

Ecuador. Fue un estudio retrospectivo, cuantitativo y no experimental. La muestra estuvo 

constituida por 879 individuos, con un muestreo por conveniencia. De los resultados, el 57.6% 

fueron mujeres y el 42.4% varones. Además, la PCR tiene una especificidad 97.5% una 

sensibilidad 96.1%, mientras que la VSG fue de 39.6% y 90.7%, respectivamente. Acerca de 

la leucocitosis, ésta fue mayor de 11000 l/mm3. Se concluyó que la proteína C reactiva es un 

marcador indispensable para determinar la fase aguda inflamatoria de una patología, pero que 

también existen otros marcadores. 

Álvarez et al. (2018) describieron la neumonía adquirida en niños menores de 5 años. Fue un 

estudio retrospectivo. Se evaluaron un total de 225 niños Hospitalizados con diagnóstico de 

neumonía adquirida en un establecimiento de la Habana. De los resultados, el 55.1% fueron 

varones y el 44.9% mujeres. Asimismo, los niveles de leucocitos por encima de 13,173/mm3 

fueron del 50.4% en el estudio y del 49.6% en el control, VSG elevados en el 49.6% del total, 

la proteína C reactiva entre 35 y 60 mg/l en pacientes con infecciones bacterianas. Los 

investigadores concluyeron que estas pruebas podrían ayudar a una posible neumonía 

bacteriana. 

Peche Juarez (2018) relacionó la proteína C reactiva, leucocitos y neutrófilos en personas 

afectadas con apendicitis aguda en el Hospital de Tumbes Perú. El diseño fue analítico y 

retrospectivo. Se revisaron 109 historias clínicas. Los resultados evidenciaron que el 96.3% 

tuvo una apendicitis aguda y el 3.7% apéndices sanos. Asimismo, de las apendicitis, se reportó 

una leucocitosis del 82.9%, neutrofilia del 77% y la proteína C reactiva positivo en el 67% de 

los casos. Se concluyó que en la apendicitis aguda tanto complicada como no complicada 

hubo relación de los marcadores inflamatorios. 

La fundamentación científica: 
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En relación a la fundamentación científica, en 1930, se descubrió que la proteína C reactiva se 

podía unir al polisacárido del Streptococcus pneumonia y promover la floculación en pacientes 

con neumonía neumocócica. Después, se asoció a múltiples enfermedades agudas (Ayala et 

al., 2019).  

Esta proteína constituye un elemento indispensable de respuesta de fase aguda de inflamación 

y marcador de infección bacteriana. Es elaborada en el hígado y contiene 5 polipéptidos. El 

peso molecular es de 130 kda y se encuentran en pequeñas cantidades en el suero normal (< 1 

mg/l). Estimula la fagocitosis, forma parte de la opsonización y promueve la activación de la 

vía clásica del complemento, es decir, tiene una acción promotora y reguladora de inflamación 

(Baynes y Dominiczak, 2019). Así, la proteína C reactiva se une a microorganismos dañados 

y otros elementos celulares mediante la fosfocolina, lo que activa el complemento y se realiza 

la fagocitosis. Cuando termina el proceso inflamatorio, los niveles de esta proteína descienden 

rápidamente (Ayala et al., 2019). El examen de proteína C reactiva se utiliza para el 

diagnóstico y monitoreo de infección y/o sepsis (Baynes y Dominiczak, 2019).  

El análisis consiste en una muestra de sangre y su detección en adultos permite sugerir riesgo 

de enfermedades en las arterias coronarias. En general, este análisis es recomendado para 

controlar en casos de infección, complementar el diagnóstico en enfermedades inflamatorias 

crónicas (lupus, artritis reumatoide) y determinar riesgo de enfermedad cardíaca. Los valores 

normales se encuentran por debajo de los 2 mg/l, por lo que un resultado de 8 mg/l o 10 mg/l 

es considerado alto. Se considera que el género, edad y raza pueden crear ciertos cambios en 

las concentraciones, pero son pequeñas. Además, la amplitud de valores depende del 

laboratorio. Sin embargo, valores altos son indicadores de inflamación, ya sea por infección 

grave lesión o enfermedad crónica (Mayoclinic, 2023).  

Tiene una semivida de 19 horas y cuando existen factores estresantes de leves a moderados, 

por ejemplo, una infección leve cutánea, cistitis o bronquitis puede llegar a aumentar de 50 a 

100 mg/l en 6 horas. Asimismo, niveles entre 2 y 10 mg/l están relacionados con procesos 

inflamatorios, entre ellos, uremia, isquemia cardiaca, tabaquismo y otros estados no 

inflamatorios no infecciosos (Ayala et al., 2019).  

Para su detección de la proteína C reactiva existen diferentes métodos, el método 

inmunoturbidimétrico permite la cuantificación de la proteína C reactiva (PCR). La 

https://www.mayoclinic.org/es/tests-procedures/c-reactive-protein-test/about/pac-20385228
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identificación de estos parámetros es esencial para el diagnóstico y la gestión adecuada de 

procesos inflamatorias, porque el nivel de PCR y su duración tienen relación con la gravedad 

y actividad de enfermedades inflamatorias. El fundamento del método se basa en que la PCR 

interactúa con el anticuerpo específico, dando origen a inmunocomplejos solubles. Por ende, 

la turbidez que se forma es proporcional a los niveles de PCR en la muestra, por lo que se 

puede realizar la medición mediante espectrofotometría (Wiener Lab, 2022).  

Se obtiene suero como muestra y los valores de referencia se encuentran entre 0 y 5 mg/l, pero 

se recomienda que cada laboratorio determine sus propios valores. Además, si se desea 

realizar la progresión de la enfermedad, se necesitan por lo menos dos exámenes periódicos 

(Wiener Lab, 2022).   

   Esta proteína pertenece al grupo de las globulinas séricas, que en pacientes sanos los rangos 

normales son ínfimos, tanto PCR como interleucina 6 y fosfolipasa A2 surgen en proceso 

inflamatorios como infecciones y traumatismos tisulares; se eleva inicialmente a las 8 horas 

una vez iniciada la inflamación aguda y alcanza su pico máximo entre las 24 y 48 horas. 

Estudios de Santiago (2018) y Silva (2020) coinciden en que el papel de la PCR es discutible 

ya que algunos trabajos han concluido que posee apoyo clínico en apendicitis aguda, por otro 

lado, existen autores que exponen que el diagnóstico de esta enfermedad es improbable si los 

niveles de esta proteína y el recuento de glóbulos blancos son normales.   

En relación a los leucocitos o glóbulos blancos, son células que protegen al organismo y 

forman parte de ambos tipos de sistema inmune. Son producidas en la médula ósea y en el 

tejido linfático. Después de su formación son transportadas mediante la sangre a diversos 

órganos o partes del cuerpo. Sin embargo, es común que acudan a los lugares de infección o 

inflamación severos, siendo una defensa rápida y potente. Asimismo, existen hasta seis tipos 

de estas células en sangre: los neutrófilos, los basófilos, los monocitos, los linfocitos (Hall y 

Hall, 2021).  

Respecto al recuento leucocitario, estos valores también dependen de la edad siendo altos al 

momento del nacimiento y disminuyen al final de las primeras doce horas de vida. Luego se 

observará una disminución progresiva a través de la infancia hasta llegar a los valores 

conocidos de la adultez (Díaz y Bastida, 2004).  
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Según Chabot-Richards y George (2015) en su estudio justificaron que el aumento en el conteo 

de leucocitos es un hallazgo común en el servicio de laboratorio debido a que puede tener 

diferentes causas, algunas benignas y otras malignas, por lo que se debe evaluar 

cuidadosamente. Los valores de referencia varían según la edad de los pacientes. 

El análisis diferencial de este biomarcador ha demostrado en varias investigaciones una 

utilidad cercana al 20%, aunque otros autores descartan su uso por no poseer precisión 

diagnóstica alta y se considera que es un marcador lento y de poco beneficioso en la detección 

temprana de la enfermedad. Pese a lo mencionado, Rojas (2021) menciona que existe una 

probabilidad baja de presentar cuadro apendicular si el recuento de leucocitos se encuentra en 

valores normales, excepto si la enfermedad se encuentra en etapas tempranas. Chávez y 

colaboradores (2020) exponen que un alto recuento de leucocitos (> 17 x 103 células/mm3) 

es catalogado como un indicador de gravedad y orienta a complicaciones como apendicitis en 

fase gangrenosa o perforada y concluyen que en la muestra estudiada se pudo evidenciar que 

un 77.6% (N = 690) presentó un conteo de glóbulos blancos ≥ 1 x 103 células/mm3. 

Así mismo, se ha indicado que en el servicio de Hematología actual tienen equipos 

hematológicos automáticos para procesar el conteo de células sanguíneas. Los equipos 

realizan los recuentos diferenciales con precisión y exactitud y procesan rápido el conteo de 

leucocitos. Los métodos son utilizados por impedancia eléctrica conductividad de 

radiofrecuencia, dispersión de luz láser (Chabot-Richards y George, 2015). 

Justificación de la investigación 

La presente investigación se justifica de manera científica, puesto que tuvo por propósito encontrar 

y renovar nuevos conocimientos sobre técnicas y modelos de laboratorio que ayudaran en el 

diagnóstico y por ende en el manejo de pacientes pediátricos como es la relación entre la 

proteína C reactiva y las concentraciones de leucocitos, contribuyendo al conocimiento de la 

fisiopatología de la inflamación en pacientes pediátricos 

Justificación práctica: dado que el uso de marcadores inflamatorios, entre ellos, PCR y 

recuento de leucocitos son modelos de laboratorio que nos permitió el diagnóstico y 

evaluación temprana de procesos inflamatorios en pacientes pediátricos, por ejemplo, 

apendicitis. Aunque son necesarias pruebas complementarias, sirvió como un buen indicador 

de inflamación. 
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Desde el enfoque metodológico: se emplearon técnicas e instrumentos objetivos y confiables, 

que permitieron responder el objetivo del estudio. Por tanto, los hallazgos de la indagación 

fueron contrastados con otras investigaciones científicas, al cumplir el procedimiento riguroso 

que exige. 

Desde el enfoque social: los resultados contribuyeron a mejorar el diagnóstico y tratamiento 

de apendicitis en pacientes pediátricos. Una mayor precisión en el diagnóstico reduce, 

eventualmente, la morbimortalidad en esta población de estudio, permitiendo mejorar la 

calidad de vida de los pacientes y sus familias. 

Problema 

Para la siguiente investigación se ha considera a Pohanka (2022) refiere que la proteína C 

reactiva es una parte fundamental de la respuesta del sistema inmunológico a diferentes 

estímulos de enfermedades, como son las infecciones bacterianas, inflamación sistémica y 

fallas de órganos internos. Un valor elevado de la proteína C reactiva sirve para determinar 

las diferentes patologías. Por Tanto, los métodos en el laboratorio son importantes para su 

detección. Además, Yao et al. (2021) menciona que los glóbulos blancos o leucocitos tienen 

un papel fundamental en el sistema inmunológico, en general, se conservan dentro de un cierto 

rango de referencia, los niveles elevados o disminuidos nos indican ciertas enfermedades. Por 

lo tanto, la proteína C reactiva con leucocitos son marcadores importantes que podría brindar 

al médico información relevante para el diagnóstico y el manejo de las enfermedades. Bajo 

este contexto, surgió la siguiente cuestión: ¿Qué relación tienen la proteína C reactiva con los 

valores de leucocitos en pacientes pediátricos atendidos en el Hospital de Emergencias 

Pediátricas, Lima – Perú – 2023? 

Conceptualización y operacionalización de las variables 

Definición conceptualización de la variable Proteína C reactiva: se define de manera 

conceptual como un marcador temprano de fase aguda aumentan hasta 1000 veces en los sitios 

donde presentan inflamación, lesión o infección (Sproston y Ashworth, 2018). 

Definición operacional de la Proteína C reactiva: para medir la proteína C reactiva, 

utilizaron muestras sanguíneas séricas y se procesaron en un equipo automatizado A25 

BIOSYSTEMS utilizando el método turbidímetrico.  

Definición conceptualización de la variable Leucocitos: es una herramienta que predice 

datos importantes para un diagnóstico rápido de infecciones agudas, tanto bacterianas como 
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virales, y también puede ser útil en el manejo de individuos con leucemias (Wang et al., 2017). 

Definición operacional de los leucocitos: se analizaron en muestras sanguíneas con sangre 

total, y la medición se realizó mediante un analizador hematológico HumaCount 5d utilizando 

el método de impedancia eléctrica. 

Hipótesis. 

Hipótesis nula: No existe relación entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos 

en pacientes pediátricos atendidos en el Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 

2023.   

Hipótesis alterna:  Existe relación entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos 

en pacientes pediátricos atendidos en el Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 

2023. 

Finalmente, se ha planteado como 

Objetivo general: 

Determinar la relación entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos en pacientes 

pediátricos atendidos en el Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 

Objetivos específicos:  

Analizar la proteína C reactiva según sexo y edad en pacientes pediátricos atendidos en el 

Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 

Analizar los leucocitos según sexo y edad en pacientes pediátricos atendidos en el Hospital de 

Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023.  

Identificar la correlación entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos en pacientes 

pediátricos atendidos en el Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 
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Metodología 

Tipo y Diseño de investigación: 

Según su finalidad la investigación fue de tipo básica, relacional, según su alcance fue de tipo 

correlacional. El diseño fue retrospectivo no experimental, según (Hernández y Mendoza, 

2018). 

Población–Muestra 

Población: 

Estuvo constituida por 2067 pacientes atendidos en las áreas de emergencia del Hospital de 

Emergencias Pediátricas, con solicitudes de PCR y hemograma entre abril y junio del 2023. 

La muestra: 

Se empleó un muestreo no probabilístico censal, ya que se trabajó con la totalidad de los 

pacientes (2 067) atendidos en los servicios de emergencia del Hospital de Emergencias 

Pediátricas, entre abril y junio del 2023. 

Criterios de inclusión: 

Todos los pacientes pediátricos ingresados por emergencia con solicitudes de hemograma y 

proteína C reactiva del Hospital de Emergencias Pediátricas, entre abril y junio del 2023. 

Criterio de exclusión: 

Pacientes hospitalizados, pacientes ambulatorios y pacientes sin solicitudes de hemograma y 

proteína C reactiva del Hospital de Emergencias Pediátricas, de abril y junio del 2023. 

Técnicas e instrumentos de investigación 

La técnica de investigación documental utiliza documentos primarios para la obtención de 

datos, mientras que la ficha de recolección de datos es el instrumento que sirve para medir o 

evaluar un objeto o elemento de investigación (Arias y Covinos, 2021). En ese sentido, el 

presente estudio obtuvo datos de los registros del sistema de laboratorio del Hospital de 

Emergencias Pediátricas de abril a junio del 2023. 

Para el instrumento de la investigación se empleó la ficha de recolección de datos. Este 

instrumento está constituido por 3 secciones: en la primera parte se describen según (sexo y 
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edad), en la segunda parte los niveles de la proteína C reactiva y en la tercera parte los niveles 

de los leucocitos (Ver anexo 3). 

Así mismo, para la variable proteína C reactiva se definieron dos categorías, normal y alto, 

contempladas entre los rangos menor a 0.5 mg/dl y mayor a 0.5 mg/dl respectivamente. En el 

caso de la variable nivel de leucocitos, se han definido tres categorías: leucopenia, leucocitosis 

y normal. La leucopenia se caracteriza porque los valores son menores a <4000 x10 3/mm3, 

en la leucocitosis >10000 x10 3/mm3; mientras que los valores normales oscilan entre 4000 a 

10000 x10 3/mm3. Respecto a sexo y edad, se consideraron los grupos de 0 a 8 años y de 9 a 

17 años.  
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Resultados 

Tabla 1 

Análisis de proteína C reactiva según sexo y edad en pacientes pediátricos atendidos en el 

Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 

Descripción 

Proteína C reactiva 

Total 

Normal Alto 

n % n % n % 

Sexo       

 Hombre 44 2.3 1109 57.3 1153 59.6 

 Mujer 32 1.7 751 38.8 783 40.4 

Grupo etario       

 0 a 8 64 3.3 1487 76.8 1551 80.1 

 9 a 17 12 0.6 373 19.3 385 19.9 

Total 76 3.9 1860 96.1 1936 100.0 

Nota. Datos tomados del área de laboratorio del servicio de emergencia del Hospital de 

Emergencias Pediátricas (2023). 

Interpretación. 

En la Tabla 1, se encontró que del 59.6% de los hombres, el 57.3% presentó un alto nivel de 

proteína C reactiva y solo el 2.3% muestra un nivel normal de proteína. Sin embargo, en las 

mujeres que constituyeron el 40.4% de la muestra, el 38.8% evidenció un nivel alto de proteína C 

reactiva y en contraste, el 1.7% presentó un nivel normal de proteína. Respecto al grupo etario, se 

evidenció que del 80.1% de lo que tenían entre 0 a 8 años, el 76.8% presentó un nivel alto de 

proteína C reactiva, mientras el 3.3% evidenció un nivel normal de proteína. Sin embargo, el 19.9% 

que pertenecía al grupo etario de 9 a 17 años, el 19.3% tuvo un nivel alto de proteína y el 0.6% un 

nivel normal de proteína. 
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Tabla 2 

Análisis del nivel de leucocitos según sexo y edad en pacientes pediátricos atendidos en el 

Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 

Descripción 

Nivel de leucocitos 

Total 
Leucopenia Normal Leucocitosis 

n % n % n % n % 

Sexo         

 Hombre 37 1.9 478 24.7 638 33.0 1153 59.6 

 Mujer 20 1.0 334 17.3 429 22.2 783 40.4 

Grupo etario         

 0 a 8 40 2.1 663 34.2 848 43.8 1551 80.1 

 9 a 17 17 0.9 149 7.7 219 11.3 385 19.9 

Total 57 2.9 812 41.9 1067 55.1 1936 100.0 

Nota. Datos tomados del área de laboratorio del servicio de emergencia del Hospital de 

Emergencias Pediátricas (2023). 

Interpretación 

En la Tabla 2 se determinó que del 59.6% de los hombres, el 33.0% presentó leucocitosis, en 

comparación con el 24.7% un nivel normal de leucocitos y el 1.9% leucopenia. Sin embargo, del 

40.4% de las mujeres, presentó una mayor frecuencia de leucocitosis con un 22.2%, seguido del 

17.3% con un nivel normal de leucocitos y el 1.0% presentó leucopenia.  

Por otro lado, se evidenció que del 80.1% que pertenecieron al grupo etario de 0 a 8 años, el 43.8% 

presentó leucocitosis, seguido de un 34.2% manifestó un nivel normal de leucocitos y el 2.1% 

leucopenia. Sin embargo, el 19.9% que pertenecieron al grupo etario de 9 a 17 años, el 11.3% 
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evidenció leucocitosis, mientras el 7.7% mostró un nivel normal de leucocitos y sólo el 0.9% 

leucopenia. 
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Tabla 3 

Análisis del nivel de Proteína C reactiva según Leucopenia, normal y leucocitosis en pacientes 

pediátricos atendidos en el Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 

Leucocitos 

Proteína C reactiva 

Total 

Normal Alto 

 

Leucopenia 

n % n % n % 

3 0.2 54 2.8 57 3.0 

Leucocitos Normal 51 2.6 761 39.3 812 41.9 

Leucocitosis 22 1.1 1045 54.0 1067 55.1 

Total 76 3.9 1860 96.1 1936 100.0 

Nota. Datos tomados del área de laboratorio del servicio de emergencia del Hospital de 

Emergencias Pediátricas (2023). 

 

Interpretación: 

En la Tabla 3, se identificó que del 96.1% de los individuos que presentaron un nivel alto de 

proteína, destacó la leucocitosis con el 54%, mientras que el 39.3% evidenció un nivel normal de 

leucocitos y el 2.8% leucopenia. Sin embargo, el 3.9% presentó niveles normales de proteína C 

reactiva, de los cuales el 2.6% evidenció un nivel normal de leucocitos, mientras el 1.1% tenía 

leucocitosis y el 0.2% leucopenia. 
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Tabla 4 

Relación entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos en pacientes pediátricos 

atendidos en el Hospital de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023. 

Descripción Estadístico p-valor 

Proteína C 0.431 < .001  

Leucocitos 0.082 < .001  

Nota. Datos tomados del área de laboratorio del servicio de emergencia del Hospital de 

Emergencias Pediátricas (2023). 

Interpretación: 

Se realizó un análisis inferencial utilizando el coeficiente de correlación Rho de Spearman. Se 

obtuvo un grado de significancia menor a 0.05, por tanto, se rechaza la hipótesis nula, y se acepta 

la hipótesis alterna. Asimismo, el coeficiente de correlación de Spearman (Rho) fue de 0.291. Se 

determinó que existe relación estadísticamente significativa entre las variables proteína C reactiva 

y niveles de leucocitos.  
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Análisis y discusión 

La Tabla 1, describió la proteína C reactiva según sexo y edad en pacientes pediátricos, obteniendo 

como resultado que el 59.6% son hombres, de ellos el 57.3% presentó un alto nivel de PCR y solo 

el 2.3% muestra un nivel normal de PCR. Sin embargo, en las mujeres que constituyeron el 40.4% 

de la muestra, el 38.8% evidenció un nivel alto de PCR y en contraste, el 1.7% presentó un nivel 

normal de proteína. Estos hallazgos fueron similares a Álvarez el 2018 quien encontró 55.1% de 

varones el 44.9% mujeres; mientras que los valores de proteína C reactiva fueron entre 35 y 60 

mg/l, del mismo modo la investigación de  Morales  el 2019 sus resultados presentaron 66.9% de 

varones y el 33.1% mujeres, lo que   no coincide con Chimarro Amaguaña (2018) que encontró en 

sus resultados, el 57.6% mujeres y el 42.4% varones; al respecto a  los resultados encontrados fue 

fundamentada  por Pohanka (2022) refiere que la proteína C reactiva es una parte fundamental de la 

respuesta del sistema inmunológico a diferentes estímulos de enfermedades, como son las 

infecciones bacterianas, inflamación sistémica y fallas de órganos internos. Un valor elevado de la 

proteína C reactiva sirve para determinar las diferentes patologías.  

En la Tabla 2 se determinó que del 59.6% de los hombres, el 33.0% presentó leucocitosis, en 

comparación con el 24.7% un nivel normal de leucocitos y el 1.9% leucopenia. Sin embargo, del 

40.4% de las mujeres, presentó una mayor frecuencia de leucocitosis con un 22.2%, seguido del 

17.3% con un nivel normal de leucocitos y el 1.0% presentó leucopenia. Muy   similar en pacientes 

pediátricos con enfermedades coronarias agudas como lo evidencia Morales el 2019 quien 

encontró pruebas de laboratorio como de los leucocitos tuvieron valores incrementados hasta 

14,596.16 /mm3 asi como la PCR obtuvo niveles de 10.46 mg/dl. Así mismo los resultados que se 

encontró fueron fundamentados con Díaz y Bastida (2004) respecto al recuento leucocitario, 

refieren que estos valores también dependen de la edad siendo altos al momento del nacimiento y 

disminuyen al final de las primeras doce horas de vida. Luego se observa una disminución 

progresiva a través de la infancia hasta llegar a los valores conocidos de la adultez. Al respecto 

Yao et al. (2021) menciona que los glóbulos blancos o leucocitos tienen un papel fundamental en 

el sistema inmunológico, en general, se conservan dentro de un cierto rango de referencia, los 

niveles elevados o disminuidos nos indican ciertas enfermedades. 
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Acerca del sexo y edad, se evidenció que, del 80.1% que tenían entre 0 a 8 años, el 76.8% presentó 

un nivel alto de PCR, mientras el 3.3% evidenció un nivel normal de PCR. Sin embargo, el 19.9% 

que pertenecía al grupo etario de 9 a 17 años, el 19.3% tuvo un nivel alto de PCR y el 0.6% un 

nivel normal de PCR. En comparación con el estudio de Según Davis y Kasmire (2021), Su 

población estuvo conformada por todos los niños menores de 18 años. Los resultados mostraron 

que, a más de un día de la duración de los síntomas, el conteo de leucocitos tuvo una especificidad 

elevada del 74.9% y 80.9%, mientras que la PCR tuvo una sensibilidad elevada del 88.9%. 

precisamente a ello fundamentaron Acheson y Banerjee (2010) refirieron que según el nivel de la 

población pediátrica ocurre en 23-73%, con un pico entre los 6-10 años, siendo mayor en los 

varones. Su predicción puede ser sobreestimada en un 30% y perdida en 3-5%. Un riesgo de vida 

de 8.6% en varones y 6.7%, en mujeres.  Como lo aclara   Holcomb, et al (2020). También reporto 

y definió un recuento leucocitario mayor 18000 y/o bandemia pronunciada, PCR mayor a 4mg/dL, 

en población pediátrica. 

La tabla 3, analizo las valoraciones entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos en 

pacientes pediátricos, así, del 96.1% de los individuos que presentaron un nivel alto de proteína C 

reactiva, destacó la leucocitosis con el 54%, mientras que el 39.3% evidenció un nivel normal de 

leucocitos y el 2.8% leucopenia. No obstante, el 3.9% presentó niveles normales de proteína C 

reactiva, de los cuales el 2.6% evidenció un nivel normal de leucocitos, mientras el 1.1% tenía 

leucocitosis y el 0.2% leucopenia; al respecto Cortez (2022) analizó marcadores inflamatorios en 

fase aguda en la enfermedad del COVID -19 en niños menores de 12 años. Los cuales mostraron 

concentraciones elevadas de la PCR en el 58.06% de los casos, el conteo de leucocitos elevados 

en un 15.2 % similar resultado reportaron Davis y Kasmire (2021) determinaron que la  PCR se 

puede utilizar para mejorar el diagnóstico de muchas enfermedades en comparación con el 

recuento de glóbulos blancos y el recuento absoluto de neutrófilos puesto que sus resultados 

mostraron que, a más de un día de la duración de los síntomas, el conteo de leucocitos tuvo una 

especificidad elevada del 74.9% y 80.9%, mientras que la PCR tuvo una sensibilidad elevada del 

88.9%. 

La tabla 4, relación entre la proteína C reactiva con los valores de leucocitos en pacientes 

pediátricos, el análisis inferencial utilizando el coeficiente de correlación Rho de Spearman. 

obtuvo un grado de significancia menor a 0.05, por tanto, se rechaza la hipótesis nula, y se acepta 
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la hipótesis alterna. Asimismo, el coeficiente de correlación de Spearman (Rho) fue de 0.291. 

determinando que existe relación estadísticamente significativa entre las variables proteína C 

reactiva y niveles de leucocitos. Precisamente la presente investigación determinó una relación 

positiva y débil entre los niveles de proteína C reactiva y leucocitos (p=0.000; rho=0.291), es decir, 

a mayores concentraciones de proteína C reactiva, mayores concentraciones de leucocitos y 

viceversa. Estos hallazgos son similares a los encontrados por Córdoba et al. (2021), quienes 

determinaron que existe una relación entre la razón neutrófilo/linfocito y las concentraciones de 

proteína C reactiva (p=0.004; rho=0.23). De manera similar, Ríos Franco (2022) halló una relación 

significativa, moderada y positiva entre ambas variables (p<0.001; r=0.6072), del mismo modo los 

estudios de Pedreáñez et al. (2021), señalaron una correlación positiva y significativa entre el 

índice neutrófilos/linfocitos y la concentración de proteína C reactiva (p<0.0001; r=0.7774) en 

individuos con diabetes mellitus tipo 2; mientras que Mousavi et al. (2020) hallaron una 

correlación positiva entre la razón neutrófilos/linfocitos y los niveles de proteína C reactiva 

(p<0.05), La fundamentación científica explica que la proteína C reactiva se ha asociado a 

múltiples enfermedades agudas Ayala et al., (2019) Esta proteína constituye un elemento 

indispensable de respuesta de fase aguda de inflamación y marcador de infección bacteriana. 

Estimula la fagocitosis, forma parte de la opsonización y promueve la activación de la vía clásica 

del complemento, es decir, tiene una acción promotora y reguladora de inflamación Baynes y 

Dominiczak (2019) Por otro lado, los leucocitos o glóbulos blancos, son células que protegen al 

organismo y forman parte de ambos tipos de sistema inmune. Son fabricadas en la médula ósea y 

en el tejido linfático. Es común que acudan a los lugares de infección o inflamación severos, siendo 

una defensa rápida y potente como lo describe Hall y Hall el 2021. 
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Conclusiones 

 Se identificó que el 57.3% de los varones y el 38.8% de las mujeres presentaron niveles 

elevados de proteína C reactiva; mientras que el 76.8% de individuos con edades entre 0 a 8 

años y el 19.3% en niños de 9 a 17 años tuvieron niveles elevados de proteína C reactiva.  

 Nivel de leucocitos, el 33% de los varones presentaron leucocitosis, seguido por el 24.7% 

con niveles normales; mientras que, en las mujeres, estos valores fueron de 22.2% de 

leucocitosis, seguido del 17.3% con niveles normales. Asimismo, el 43.8% de niños entre 0 

a 8 años presentaron leucocitosis, seguido del 34.2% con niveles normales y, de aquellos 

con 9 a 17 años, el 11.3% tuvo leucocitosis, seguido del 7.7% con concentraciones normales.  

 Existe una relación positiva débil entre los niveles de proteína C reactiva y las 

concentraciones de leucocitos en pacientes pediátricos (p=0.000; rho=0.291). 
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Recomendaciones 

 Se sugiere seguir realizando indagaciones que relacionen ambos biomarcadores (PCR 

y recuento de leucocitos), así como cada uno de ellos de la población, entre las que se 

encuentran, principalmente, el sexo y la edad. Se debe tener en cuenta que no existen 

estudios similares, por lo que representaría una amplia contribución en el campo 

médico.  

 Se recomienda realizar estudios que asocien el aumento de concentraciones de PCR y 

leucocitos con patologías específicas, entre las que se podían encontrar: la apendicitis, 

condiciones orofaciales, COVID-19, entre otros. De esta manera, se podrá tener un 

conocimiento más profundo que explique dichos incrementos.  

 Se recomienda la realización de estudios multicéntricos o que incluyan cohortes de 

validación interna para la comparación de los resultados y disminuir el riesgo de sesgos. 

Además, se recomienda realizar estudios prospectivos donde se analice la evolución de 

los índices leucocitarios y de PCR en función del tiempo y la clínica, para evaluar como 

sus variaciones predicen resultados adversos.  
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Anexos 

Anexo 1 

Matriz de Operacionalización de las variables 

 

 

 

  

Variables Definición conceptual  Definición operacional Dimensiones Indicadores Escala de medición 

 

Proteína C reactiva    

La proteína C reactiva es un 

marcador temprano de fase 

aguda aumentan hasta 1000 

veces en los sitios donde 

presentan inflamación, lesión o 

infección (Sproston y Ashworth, 

2018).   

Para medir la proteína C 

reactiva, se utilizaron muestras 

sanguíneas séricas y se 

procesaron en un equipo 

automatizado A25 

BIOSYSTEMS utilizando el 

método turbidímetrico. 

Unidimensional 
Proteína C 

Reactiva 

Ordinal 

Normal: < 0.5 mg/dl 

Alto: :> 0.5 mg /dl 

 

Valores de los 

leucocitos 

El conteo de los leucocitos 

(WBC) es una herramienta que 

predice datos importantes para 

un diagnóstico rápido de 

infecciones agudas, tanto 

bacterianas como virales, y 

también puede ser útil en el 

manejo de individuos con 

leucemias (Wang et al., 2017). 

 

Los leucocitos se analizaron en 

muestras sanguíneas con sangre 

total, y la medición se realizó 

mediante un analizador 

hematológico HumaCount 5d 

utilizando el método de 

impedancia eléctrica. 

 

Unidimensional Leucocitos 

Ordinal 

Normal: 4000-10000 x10 3/mm3 

 

Leucocitosis: >10000 x10 3/mm3 

 

Leucopenia:   <4000 x10 3/mm3 
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Anexo 2. Matriz de consistencia 

Título: Relación de la proteína C reactiva con los valores de leucocitos en pacientes pediátricos atendidos en el Hospital de 

Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023 

Problema Objetivos Hipótesis Metodología Conclusiones 

 

¿Qué relación tienen la proteína C 

reactiva con los valores de leucocitos 

en pacientes pediátricos atendidos en 

el Hospital de Emergencias 

Pediátricas, Lima – Perú – 2023? 

 

  

Objetivo principal: 

 

Determinar la relación entre la 

proteína C reactiva con los valores de 

leucocitos en pacientes pediátricos 

atendidos en el Hospital de 

Emergencias Pediátricas, Lima – 

Perú – 2023. 

 

Objetivos específicos:  

 

Analizar la proteína C reactiva según 

sexo y edad en pacientes pediátricos 

atendidos en el Hospital de 

Emergencias Pediátricas, Lima – 

Perú – 2023;  

Analizar los leucocitos según sexo y 

edad en pacientes pediátricos 

atendidos en el Hospital de 

Emergencias Pediátricas, Lima – 

Perú – 2023;  

Identificar la correlación entre la 

proteína C reactiva con los valores de 

leucocitos en pacientes pediátricos 

atendidos en el Hospital de 

Emergencias Pediátricas, Lima – 

Perú – 2023. 

 

Hipótesis nula: No existe relación 

entre la proteína C reactiva con los 

valores de leucocitos en pacientes 

pediátricos atendidos en el Hospital 

de Emergencias Pediátricas, Lima – 

Perú – 2023.   

 

Hipótesis alterna:  Existe relación 

entre la proteína C reactiva con los 

valores de leucocitos en pacientes 

pediátricos atendidos en el Hospital 

de Emergencias Pediátricas, Lima – 

Perú – 2023.   

Tipo y diseño de investigación 

Según su finalidad, es   básica. 

según su alcance es relacional.  

El diseño es retrospectivo no 

experimental. 

Población y muestra 

Población 

Estuvo constituida por 2067 

pacientes atendidos en las áreas de 

emergencia del Hospital de 

Emergencias Pediátricas. 

Muestra 

Se empleó un muestreo no 

probabilístico censal, ya que se 

trabajó con la totalidad de los 

pacientes (2 067) atendidos en los 

servicios de emergencia del Hospital 

de Emergencias Pediátricas, entre 

abril y junio del 2023. La técnica de 

investigación es documental. En ese 

sentido, el presente estudio obtuvo 

datos de los registros del sistema de 

laboratorio del Hospital de 

Emergencias Pediátricas de abril a 

junio del 2023. 

Para el instrumento se empleó la 

ficha de recolección de datos (ver 

anexo 3). 

•Se identificó que el 57.3% de los 

varones y el 38.8% de las mujeres 

presentaron niveles elevados de 

proteína C reactiva; mientras que el 

76.8% de individuos con edades 

entre 0 a 8 años y el 19.3% en niños 

de 9 a 17 años tuvieron niveles 

elevados de proteína C reactiva.  

•Nivel de leucocitos, el 33% de los 

varones presentaron leucocitosis, 

seguido por el 24.7% con niveles 

normales; mientras que, en las 

mujeres, estos valores fueron de 

22.2% de leucocitosis, seguido del 

17.3% con niveles normales. 

Asimismo, el 43.8% de niños entre 0 

a 8 años presentaron leucocitosis, 

seguido del 34.2% con niveles 

normales y, de aquellos con 9 a 17 

años, el 11.3% tuvo leucocitosis, 

seguido del 7.7% con 

concentraciones normales.  

•Existe una relación positiva débil 

entre los niveles de proteína C 

reactiva y las concentraciones de 

leucocitos en pacientes pediátricos 

(p=0.000; rho=0.291). 
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Anexo 3 

Instrumento de investigación 

Ficha de recolección de datos 

Ficha de recolección de datos 

FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS DE ABRIL A JUNIO 2023 

 

 

I.  

Edad: 

Sexo: 

Fecha: 

 

II. Proteína C reactiva: 

Valor: __________ 

() Normal < 0.5 mg/dl 

() Alto > 0.5 mg /dl 

 

III. Leucocitos 

Valor: __________ 

() Normal 4000-10000 x10 3/mm3 

() Leucocitosis >10000 x10 3/mm3 

() Leucopenia <4000 x10 3/mm3 
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Anexo 4 

Declaración Jurada Simple 
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Anexo 5 

Informe de conformidad del asesor 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
  

37 

 

 

Anexo 6 

Carta de aceptación de la institución donde se recopilo los datos 
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Anexo 7 

Resolución de aprobación del proyecto de investigación 
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Anexo 8 

Formato de publicación en el repositorio institucional de la USP 
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Relación de la Proteína C reactiva con los valores de 

Leucocitos en pacientes pediátricos atendidos en el Hospital 

de Emergencias Pediátricas, Lima – Perú – 2023 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1 1 0 MASCULINO 1.46 5,320 

2 1 0 FEMENINO 0.54 9,780 

3 4 0 FEMENINO 6 11,860 

4 9 0 MASCULINO 0.4 9,020 

5 0 3 FEMENINO 0.3 8,980 

6 5 0 MASCULINO 1.66 8,230 

7 0 3 MASCULINO 0.42 8,890 

8 5 0 MASCULINO 1.3 3,190 

9 3 0 MASCULINO 0.7 4,930 

10 3 0 FEMENINO 0.6 11,910 

11 7 0 FEMENINO 3.5 10,080 

12 9 0 MASCULINO 0.6 3,570 

13 0 10 FEMENINO 1 5,680 

14 0 9 FEMENINO 9.3 16,570 

15 0 8 FEMENINO 5.5 14,080 

16 3 0 FEMENINO 29.69 8,990 

17 7 0 MASCULINO 0.45 21,000 

18 0 9 FEMENINO 0.2 14,560 

19 16 0 MASCULINO 2.1 12,010 

20 0 6 FEMENINO 0.75 5,730 

21 13 0 FEMENINO 0.9 18,700 

22 0 9 FEMENINO 0.6 9,340 

23 0 2 MASCULINO 1.5 12,470 

24 3 0 MASCULINO 1.4 14,400 

25 2 0 MASCULINO 1.49 9,570 

26 0 1 FEMENINO 0.43 6,750 

27 0 4 FEMENINO 0.68 12,940 

28 0 1 FEMENINO 0.89 7,770 

29 6 0 FEMENINO 2.7 16,530 

30 3 0 FEMENINO 3.15 6,110 

31 0 3 MASCULINO 1.12 5,200 

32 1 0 MASCULINO 12.91 17,140 

33 4 0 FEMENINO 1329 5,220 

34 7 0 MASCULINO 0.15 13,700 

35 0 7 FEMENINO 1.78 7,270 

36 0 11 FEMENINO 0.2 5,170 

37 10 0 MASCULINO 3.8 10,740 

38 4 0 FEMENINO 10.53 10,820 

39 2 0 MASCULINO 2.4 11,030 

40 0 8 FEMENINO 0.3 24,420 

41 0 1 MASCULINO 0.62 8,690 

42 0 7 MASCULINO 0.86 9,210 

43 11 0 MASCULINO 1.94 4,000 

44 5 0 MASCULINO 0.8 9,860 

45 3 0 FEMENINO 15 9,770 

Anexo 9: 

Base de Datos 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C 

REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

46 0 9 MASCULINO 1 11,620 

47 0 3 MASCULINO 0.8 12,300 

48 1 0 FEMENINO 3.88 9,420 

49 0 8 FEMENINO 0.52 7,910 

50 8 0 FEMENINO 0.9 10,100 

51 0 2 MASCULINO 1.74 3,420 

52 0 11 FEMENINO 1.2 16,590 

53 7 0 MASCULINO 21.5 7,040 

54 0 6 MASCULINO 0.93 20,980 

55 3 0 MASCULINO 1.41 4,440 

56 4 0 MASCULINO 3.54 16,190 

57 6 0 MASCULINO 1.4 8,710 

58 10 0 FEMENINO 1 11,220 

59 11 0 MASCULINO 0.83 5,170 

60 3 0 MASCULINO 1.38 9,240 

61 0 5 MASCULINO 4.18 6,080 

62 13 0 FEMENINO 1.09 4,950 

63 5 0 FEMENINO 1.39 7,630 

64 5 0 MASCULINO 5.3 10,740 

65 13 0 FEMENINO 1.39 4,820 

66 7 0 MASCULINO 1.5 8,420 

67 7 0 FEMENINO 0.9 4,010 

68 10 0 MASCULINO 0.5 6,320 

69 2 0 MASCULINO 0.3 6,800 

70 8 0 FEMENINO 0.6 7,180 

71 0 3 FEMENINO 0.1 7,600 

72 2 0 MASCULINO 22 24,650 

73 0 11 MASCULINO 0.1 7,480 

74 0 3 FEMENINO 0.2 7,230 

75 6 0 FEMENINO 40 18,680 

76 3 0 MASCULINO 0.22 6,450 

77 3 0 MASCULINO 1.7 10,070 

78 1 0 FEMENINO 2.2 6,350 

79 3 0 FEMENINO 3.2 8,770 

80 4 0 MASCULINO 8.7 7,280 

81 4 0 MASCULINO 0.9 13,570 

82 4 0 FEMENINO 2.43 7,330 

83 4 0 MASCULINO 0.9 4,900 

84 2 0 MASCULINO 1.5 5,070 

85 0 8 MASCULINO 3.6 9,470 

86 1 0 MASCULINO 1.2 7,350 

87 14 0 FEMENINO 1.6 6,420 

88 4 0 MASCULINO 0.88 11,210 

89 6 0 MASCULINO 27 12,740 

90 4 0 FEMENINO 3.1 7,150 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C 

REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

91 0 2 MASCULINO 1.68 4,040 

92 0 8 MASCULINO 3 6,060 

93 2 0 MASCULINO 24 11,780 

94 8 0 MASCULINO 8.9 8,290 

95 16 0 MASCULINO 0.5 10,850 

96 3 0 FEMENINO 1 3,160 

97 1 0 MASCULINO 0.7 9,300 

98 0 9 FEMENINO 14 17,950 

99 4 0 FEMENINO 0.6 2,610 

100 16 0 FEMENINO 18.9 12,990 

101 1 0 FEMENINO 1.1 7,630 

102 8 0 MASCULINO 1.5 3,610 

103 0 11 FEMENINO 1 13,650 

104 0 10 MASCULINO 0.9 3,460 

105 7 0 MASCULINO 0.6 12,320 

106 7 0 FEMENINO 6.3 12,730 

107 0 8 FEMENINO 1 5,420 

108 3 0 FEMENINO 1.2 3,950 

109 4 0 MASCULINO 38.1 42,180 

110 0 3 FEMENINO 0.9 7,290 

111 0 10 FEMENINO 0.9 20,620 

112 5 0 MASCULINO 10.3 15,120 

113 0 3 MASCULINO 0.99 3,030 

114 0 8 MASCULINO 0.8 11,070 

115 2 0 FEMENINO 10.1 4,380 

116 7 0 MASCULINO 2.3 12,430 

117 4 0 MASCULINO 9.7 8,980 

118 7 0 MASCULINO 0.9 7,750 

119 2 0 FEMENINO 1.4 5,380 

120 8 0 MASCULINO 3.7 13,070 

121 1 0 MASCULINO 1.28 11,140 

122 17 0 MASCULINO 0.34 6,480 

123 2 0 FEMENINO 2.1 6,990 

124 3 0 FEMENINO 0.94 4,990 

125 0 3 MASCULINO 0.64 6,070 

126 0 1 MASCULINO 0.1 3,380 

127 3 0 FEMENINO 2.7 14,310 

128 4 0 FEMENINO 1.6 5,440 

129 5 0 MASCULINO 33.8 22,320 

130 7 0 FEMENINO 1.4 20,160 

131 2 0 MASCULINO 7.7 11,720 

132 8 0 FEMENINO 2.5 10,900 

133 7 0 MASCULINO 3.7 11,670 

134 1 0 MASCULINO 0.2 7,160 

135 0 11 MASCULINO 0.8 11,080 

136 10 0 FEMENINO 0.8 7,350 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

137 3 0 MASCULINO 6.4 4,980 

138 2 0 MASCULINO 0.7 15,070 

139 2 0 FEMENINO 1.1 5,080 

140 4 0 FEMENINO 18.9 5,270 

141 6 0 FEMENINO 1.2 10,000 

142 0 2 FEMENINO 1.7 13,940 

143 1 0 MASCULINO 1.4 20,910 

144 5 0 MASCULINO 24.8 11,540 

145 1 0 MASCULINO 2.7 14,290 

146 0 2 FEMENINO 0.9 6,190 

147 15 0 FEMENINO 1 7,680 

148 0 8 MASCULINO 2.5 4,360 

149 9 0 FEMENINO 0.44 13,530 

150 0 3 MASCULINO 0.78 9,000 

151 4 0 FEMENINO 2.5 8,890 

152 1 0 FEMENINO 1 11,050 

153 8 0 FEMENINO 1.6 4,350 

154 4 0 FEMENINO 31 39,520 

155 1 0 FEMENINO 10.6 19,810 

156 3 0 FEMENINO 1.9 4,670 

157 5 0 FEMENINO 1.8 4,730 

158 0 9 MASCULINO 1.47 10,830 

159 11 0 FEMENINO 15.9 14,110 

160 1 0 FEMENINO 4.8 15,680 

161 0 2 MASCULINO 1.49 16,390 

162 7 0 MASCULINO 4.82 7,080 

163 5 0 FEMENINO 2.61 10,830 

164 2 0 MASCULINO 1.72 10,570 

165 0 2 FEMENINO 1.12 3,700 

166 4 0 MASCULINO 2.2 9,360 

167 1 0 FEMENINO 3.4 9,430 

168 12 0 MASCULINO 1.2 4,480 

169 3 0 MASCULINO 1.3 15,150 

170 4 0 FEMENINO 40 30,000 

171 10 0 FEMENINO 1.1 7,370 

172 3 0 MASCULINO 1.8 7,120 

173 13 0 MASCULINO 1 9,780 

174 1 0 MASCULINO 2.7 44,230 

175 0 1 FEMENINO 2 16,430 

176 5 0 FEMENINO 5.3 13,620 

177 0 6 FEMENINO 1 9,010 

178 0 8 FEMENINO 1.4 6,240 

179 12 0 MASCULINO 4.5 9,800 

180 5 0 FEMENINO 2.6 6,280 

181 1 0 MASCULINO 13.8 6,960 

182 5 0 MASCULINO 2.9 8,970 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

183 0 1 MASCULINO 0.8 8,360 

184 6 0 MASCULINO 2.97 5,540 

185 0 2 MASCULINO 0.79 4,370 

186 7 0 FEMENINO 27 19,620 

187 0 7 FEMENINO 0.9 9,790 

188 5 0 MASCULINO 24 4,890 

189 6 0 MASCULINO 2.1 12,900 

190 6 0 FEMENINO 9.9 8,000 

191 5 0 FEMENINO 5 3,730 

192 5 0 MASCULINO 4 9,110 

193 1 0 MASCULINO 0.6 6,930 

194 4 0 MASCULINO 1.9 7,890 

195 0 1 FEMENINO 1.7 27,790 

196 0 9 MASCULINO 6.8 13,380 

197 2 0 FEMENINO 1.4 4,840 

198 5 0 MASCULINO 1 8,220 

199 5 0 MASCULINO 0.1 5,170 

200 0 4 FEMENINO 0.7 6,970 

201 5 0 FEMENINO 0.1 7,380 

202 1 0 MASCULINO 2.1 6,730 

203 0 2 MASCULINO 0.5 5,870 

204 13 0 MASCULINO 10.7 9,120 

205 0 5 MASCULINO 0.7 8,030 

206 3 0 FEMENINO 4.1 10,470 

207 13 0 MASCULINO 0.9 9,570 

208 0 3 FEMENINO 0.74 7,700 

209 13 0 FEMENINO 3.2 4,110 

210 3 0 MASCULINO 20 11,860 

211 16 0 MASCULINO 14.58 17,490 

212 9 0 MASCULINO 1.15 5,690 

213 0 1 MASCULINO 1.2 8,550 

214 3 0 MASCULINO 0.6 5,060 

215 2 0 MASCULINO 1.9 7,230 

216 11 0 FEMENINO 0.8 9,260 

217 8 0 FEMENINO 8.2 10,920 

218 16 0 MASCULINO 28.4 14,720 

219 1 0 FEMENINO 0.1 7,950 

220 0 3 FEMENINO 1.9 19,870 

221 0 11 FEMENINO 0.1 6,310 

222 1 0 MASCULINO 0.1 13,190 

223 13 0 MASCULINO 1 9,570 

224 3 0 FEMENINO 0.1 18,750 

225 8 0 MASCULINO 6.2 10,750 

226 0 7 MASCULINO 0.3 10,650 

227 12 0 MASCULINO 1.5 7,120 

228 3 0 FEMENINO 0.6 8,640 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

229 8 0 FEMENINO 1.1 12,330 

230 5 0 FEMENINO 10.2 11,220 

231 0 8 MASCULINO 3.1 25,580 

232 1 0 MASCULINO 0.4 8,330 

233 0 1 MASCULINO 3.4 12,790 

234 8 0 MASCULINO 1.4 12,290 

235 12 0 FEMENINO 7.8 17,550 

236 1 0 MASCULINO 0.6 5,650 

237 10 0 FEMENINO 2.3 9,800 

238 3 0 FEMENINO 42.85 9,280 

239 12 0 MASCULINO 2.1 9,890 

240 3 0 MASCULINO 2.8 8,740 

241 0 2 FEMENINO 0.9 11,690 

242 0 11 MASCULINO 0.4 9,410 

243 0 1 MASCULINO 2.7 8,840 

244 15 0 FEMENINO 0.8 7,040 

245 1 0 FEMENINO 0.6 14,510 

246 1 0 FEMENINO 0.6 9,800 

247 1 0 MASCULINO 0.5 12,880 

248 0 8 MASCULINO 0.3 6,170 

249 3 0 FEMENINO 1.4 5,730 

250 6 0 MASCULINO 2.2 11,690 

251 2 0 MASCULINO 0.24 3,150 

252 8 0 MASCULINO 30 14,130 

253 2 0 FEMENINO 1.56 4,440 

254 6 0 FEMENINO 1.61 10,160 

255 14 0 MASCULINO 0.55 13,920 

256 1 0 MASCULINO 0.48 8,100 

257 8 0 FEMENINO 9.1 11,530 

258 1 0 MASCULINO 0.9 9,190 

259 6 0 MASCULINO 3.3 19,760 

260 2 0 MASCULINO 0.9 12,210 

261 3 0 FEMENINO 13.2 15,810 

262 4 0 MASCULINO 49 9,020 

263 4 0 MASCULINO 4.8 20,990 

264 6 0 MASCULINO 2 11,810 

265 0 2 MASCULINO 0.9 6,110 

266 3 0 MASCULINO 1.1 8,300 

267 3 0 FEMENINO 1.9 7,460 

268 4 0 FEMENINO 2.3 3,970 

269 6 0 FEMENINO 1.8 11,270 

270 1 0 MASCULINO 1 9,330 

271 5 0 MASCULINO 0.8 11,390 

272 0 1 FEMENINO 0.65 5,940 

273 9 0 MASCULINO 4.65 8,700 

274 1 0 MASCULINO 1.2 10,660 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

275 7 0 MASCULINO 1.1 21,770 

276 0 6 MASCULINO 0.78 10,820 

277 8 0 FEMENINO 1.4 13,740 

278 11 0 MASCULINO 1.1 10,600 

279 6 0 MASCULINO 32.5 24,240 

280 1 0 MASCULINO 0.5 6,070 

281 0 11 MASCULINO 13 10,890 

282 0 3 FEMENINO 4.4 10,170 

283 0 9 FEMENINO 2.2 13,590 

284 4 0 MASCULINO 3 10,990 

285 4 0 MASCULINO 1 8,170 

286 0 2 MASCULINO 2.2 25,030 

287 3 0 FEMENINO 4.3 7,750 

288 4 0 MASCULINO 3.2 7,500 

289 2 0 MASCULINO 0.6 4,650 

290 9 0 FEMENINO 6.2 8,200 

291 3 0 FEMENINO 0.7 5,970 

292 3 0 FEMENINO 0.8 3,320 

293 0 10 FEMENINO 28 22,570 

294 1 0 MASCULINO 0.7 8,120 

295 4 0 MASCULINO 1.95 7,050 

296 3 0 MASCULINO 2.15 12,870 

297 10 0 FEMENINO 0.44 8,480 

298 9 0 FEMENINO 3.16 13,990 

299 12 0 MASCULINO 1 9,310 

300 1 0 MASCULINO 0.8 4,960 

301 1 0 FEMENINO 3.82 10,160 

302 1 0 MASCULINO 1.52 7,870 

303 1 0 MASCULINO 1.35 8,310 

304 2 0 MASCULINO 0.8 4,450 

305 0 10 FEMENINO 27.4 20,140 

306 0 6 FEMENINO 0.6 11,890 

307 12 0 MASCULINO 5.1 18,920 

308 0 4 MASCULINO 0.5 12,770 

309 6 0 MASCULINO 6.5 5,740 

310 4 0 FEMENINO 2.6 15,660 

311 0 5 MASCULINO 2.2 9,530 

312 17 0 MASCULINO 9.8 2,640 

313 0 2 FEMENINO 1.6 12,450 

314 3 0 FEMENINO 0.9 6,720 

315 0 3 MASCULINO 2.6 15,370 

316 5 0 FEMENINO 14.8 18,300 

317 0 2 FEMENINO 4 11,690 

318 0 9 MASCULINO 0.6 6,370 

319 1 0 MASCULINO 3.4 7,700 

320 2 0 FEMENINO 1.2 5,530 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

321 4 0 MASCULINO 1.3 7,510 

322 0 4 MASCULINO 1.7 13,880 

323 0 6 FEMENINO 1 16,760 

324 0 9 MASCULINO 0.7 8,750 

325 7 0 FEMENINO 10.1 11,630 

326 0 2 FEMENINO 1.2 15,520 

327 3 0 FEMENINO 5.7 14,090 

328 1 0 MASCULINO 1 8,260 

329 13 0 MASCULINO 0.9 14,320 

330 1 0 MASCULINO 1.4 9,320 

331 3 0 MASCULINO 1.7 10,100 

332 1 0 MASCULINO 0.9 7,020 

333 1 0 FEMENINO 5.1 14,900 

334 0 4 FEMENINO 0.8 11,940 

335 0 6 MASCULINO 0.18 6,480 

336 1 0 MASCULINO 2.8 12,070 

337 1 0 MASCULINO 1.02 9,870 

338 3 0 MASCULINO 18.31 7,350 

339 0 3 FEMENINO 0.87 8,820 

340 0 3 MASCULINO 1.82 4,780 

341 0 1 MASCULINO 1.22 10,020 

342 3 0 MASCULINO 3.2 8,050 

343 7 0 MASCULINO 5.5 9,840 

344 1 0 MASCULINO 1 10 

345 0 7 MASCULINO 0.4 11,560 

346 1 0 MASCULINO 0.5 17,560 

347 0 2 FEMENINO 0.7 6,100 

348 0 3 MASCULINO 0.1 2,080 

349 9 0 MASCULINO 5.1 10,230 

350 0 4 MASCULINO 0.6 23,030 

351 9 0 FEMENINO 32.2 15,770 

352 8 0 FEMENINO 2.2 4,200 

353 11 0 MASCULINO 0.8 11,920 

354 8 0 MASCULINO 2.1 20,750 

355 0 5 MASCULINO 1.9 11,170 

356 1 0 MASCULINO 28.5 14,840 

357 2 0 FEMENINO 2.1 14,410 

358 6 0 FEMENINO 1.1 6,160 

359 1 0 MASCULINO 1 10,900 

360 0 11 FEMENINO 1.6 9,980 

361 4 0 MASCULINO 2 12,210 

362 15 0 MASCULINO 1 12,970 

363 2 0 FEMENINO 1.4 23,870 

364 0 10 MASCULINO 1.7 3,040 

365 2 0 FEMENINO 1.5 12,970 

366 2 0 MASCULINO 1.4 8,640 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

367 0 9 FEMENINO 1.1 5,990 

368 10 0 MASCULINO 0.8 7,020 

369 2 0 MASCULINO 1.49 21,460 

370 1 0 MASCULINO 3.17 14,190 

371 7 0 FEMENINO 12.04 24,810 

372 4 0 MASCULINO 1.83 14,620 

373 3 0 FEMENINO 2.33 11,710 

374 5 0 FEMENINO 0.94 8,580 

375 4 0 FEMENINO 1.95 14,520 

376 0 3 FEMENINO 0.48 6,020 

377 6 0 MASCULINO 1.96 7,980 

378 1 0 MASCULINO 3.3 7,980 

379 6 0 MASCULINO 1 4,530 

380 1 0 MASCULINO 0.8 14,250 

381 1 0 MASCULINO 0.87 8,500 

382 8 0 FEMENINO 1.95 10,660 

383 1 0 MASCULINO 0.6 11,400 

384 0 2 FEMENINO 0.8 10,430 

385 3 0 MASCULINO 18.6 17,340 

386 4 0 FEMENINO 23.6 8,090 

387 5 0 MASCULINO 12.7 16,610 

388 2 0 FEMENINO 1.9 9,540 

389 1 0 MASCULINO 0.3 9,150 

390 0 7 FEMENINO 22.8 23,420 

391 2 0 FEMENINO 13.3 8,160 

392 0 3 FEMENINO 4.9 8,700 

393 7 0 MASCULINO 4.5 5,530 

394 14 0 MASCULINO 0.8 7,460 

395 4 0 MASCULINO 2.3 7,940 

396 12 0 MASCULINO 1.1 5,260 

397 13 0 FEMENINO 1.2 4,840 

398 6 0 MASCULINO 1.1 10,510 

399 3 0 FEMENINO 1.6 8,050 

400 0 2 MASCULINO 1.5 4,870 

401 16 0 MASCULINO 1.4 5,630 

402 6 0 FEMENINO 60 5,170 

403 1 0 MASCULINO 0.7 14,190 

404 9 0 MASCULINO 4.2 4,300 

405 0 8 MASCULINO 30 12,450 

406 2 0 MASCULINO 0.5 12,640 

407 1 0 MASCULINO 1.7 6,780 

408 9 0 FEMENINO 0.4 15,070 

409 2 0 MASCULINO 1.8 6,260 

410 3 0 MASCULINO 11.2 7,820 

411 8 0 MASCULINO 2.6 14,390 

412 0 3 FEMENINO 0.8 10,020 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

413 13 0 MASCULINO 5.7 12,000 

414 13 0 MASCULINO 11.6 13,490 

415 3 0 MASCULINO 10 17,620 

416 0 10 FEMENINO 6.1 10,510 

417 0 8 MASCULINO 2.5 13,550 

418 0 1 MASCULINO 0.8 10,600 

419 0 9 MASCULINO 6 11,610 

420 6 0 MASCULINO 5.5 7,450 

421 3 0 MASCULINO 28 9,360 

422 2 0 MASCULINO 1.2 14,470 

423 0 3 MASCULINO 1.2 13,770 

424 6 0 MASCULINO 1.68 7,230 

425 3 0 FEMENINO 12.4 15,520 

426 0 7 FEMENINO 5.68 13,450 

427 5 0 FEMENINO 41.4 4,270 

428 0 9 MASCULINO 0.8 6,910 

429 1 0 MASCULINO 0.7 14,110 

430 0 4 MASCULINO 1.1 11,050 

431 6 0 MASCULINO 1.4 8,310 

432 0 6 FEMENINO 0.8 22,040 

433 6 0 MASCULINO 1.6 4,400 

434 14 0 MASCULINO 0.8 10,325 

435 1 0 MASCULINO 0.6 9,670 

436 5 0 MASCULINO 3.2 17,160 

437 0 1 MASCULINO 0.9 8,190 

438 4 0 FEMENINO 1.3 4,110 

439 1 0 FEMENINO 3.8 12,960 

440 0 3 FEMENINO 5.2 14,370 

441 2 0 MASCULINO 2.5 17,430 

442 0 5 FEMENINO 0.5 14,640 

443 7 0 FEMENINO 6.4 6,110 

444 0 7 MASCULINO 1 12,040 

445 9 0 FEMENINO 6 17,760 

446 0 10 MASCULINO 2.1 10,920 

447 0 3 MASCULINO 1.2 5,410 

448 8 0 MASCULINO 24 27,470 

449 9 0 FEMENINO 0.79 4,720 

450 4 0 FEMENINO 3.04 6,130 

451 1 0 MASCULINO 9.44 9,180 

452 10 0 FEMENINO 4.26 23,520 

453 1 0 MASCULINO 2.36 9,700 

454 0 1 MASCULINO 0.9 8,230 

455 0 3 MASCULINO 0.77 9,450 

456 7 0 FEMENINO 1.11 8,350 

457 1 0 MASCULINO 1.7 10,080 

458 4 0 MASCULINO 6.6 12,210 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

459 0 3 MASCULINO 0.2 5,820 

460 1 0 MASCULINO 15.3 7,990 

461 0 7 FEMENINO 0.5 8,910 

462 11 0 MASCULINO 0.6 8,360 

463 0 5 MASCULINO 1 7,540 

464 13 0 FEMENINO 3.5 7,640 

465 0 7 MASCULINO 0.8 8,990 

466 6 0 MASCULINO 0.8 5,800 

467 0 9 FEMENINO 1.4 17,070 

468 0 1 FEMENINO 0.6 7,520 

469 2 0 MASCULINO 4.8 9,960 

470 5 0 MASCULINO 2.4 6,140 

471 4 0 MASCULINO 4.1 6,750 

472 14 0 FEMENINO 4.4 17,520 

473 5 0 FEMENINO 3.4 7,770 

474 0 8 FEMENINO 0.4 6,890 

475 8 0 MASCULINO 0.58 3,900 

476 3 0 MASCULINO 2.5 10,340 

477 0 9 FEMENINO 1 12,770 

478 6 0 MASCULINO 1.3 8,490 

479 2 0 FEMENINO 4 8,710 

480 14 0 FEMENINO 2 15,560 

481 1 0 FEMENINO 0.8 20,630 

482 4 0 MASCULINO 0.7 6,600 

483 1 0 FEMENINO 2.3 26,260 

484 1 0 MASCULINO 0.6 12,130 

485 4 0 MASCULINO 0.8 2,390 

486 0 10 MASCULINO 4.7 18,680 

487 4 0 FEMENINO 0.9 6,400 

488 3 0 MASCULINO 1.8 16,020 

489 14 0 FEMENINO 0.1 11,720 

490 0 8 FEMENINO 6.6 6,910 

491 0 6 FEMENINO 1.7 7,180 

492 1 0 MASCULINO 0.6 7,190 

493 2 0 FEMENINO 23.2 6,080 

494 3 0 FEMENINO 1.5 20,180 

495 2 0 MASCULINO 14.3 7,880 

496 16 0 MASCULINO 3.2 6,870 

497 11 0 FEMENINO 1.7 9,800 

498 3 0 FEMENINO 16.2 23,460 

499 7 0 MASCULINO 1.46 11,270 

500 6 0 FEMENINO 1 3,220 

501 0 3 MASCULINO 0.8 6,230 

502 8 0 MASCULINO 1.4 19,450 

503 1 0 FEMENINO 2.5 5,410 

504 0 8 MASCULINO 1.1 7,070 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

505 8 0 MASCULINO 8.6 10,400 

506 0 11 MASCULINO 2 8,550 

507 2 0 MASCULINO 1.1 12,110 

508 0 10 FEMENINO 1.6 16,070 

509 0 10 FEMENINO 1.6 16,550 

510 0 2 MASCULINO 1.2 5,640 

511 1 0 FEMENINO 1.2 16,410 

512 6 0 FEMENINO 1.2 3,220 

513 4 0 FEMENINO 3.7 15,690 

514 0 2 FEMENINO 1 13,640 

515 7 0 MASCULINO 1.7 8,950 

516 1 0 FEMENINO 1 14,920 

517 0 1 FEMENINO 2 9,930 

518 16 0 MASCULINO 1.8 6,880 

519 3 0 FEMENINO 2.9 6,880 

520 1 0 FEMENINO 0.7 8,750 

521 3 0 MASCULINO 3.8 9,180 

522 6 0 FEMENINO 0.9 4,470 

523 0 3 MASCULINO 0.8 6,560 

524 2 0 MASCULINO 2.6 11,640 

525 1 0 FEMENINO 1.7 11,480 

526 11 0 MASCULINO 0.76 12,00 

527 0 2 MASCULINO 0.7 6,760 

528 9 0 FEMENINO 1.2 14,610 

529 10 0 FEMENINO 1.5 11,650 

530 8 0 FEMENINO 1.2 12,070 

531 0 11 MASCULINO 4 9,710 

532 9 0 MASCULINO 1.8 5,430 

533 8 0 MASCULINO 27.3 11,070 

534 2 0 MASCULINO 2 5,500 

535 11 0 MASCULINO 1 3,490 

536 0 5 MASCULINO 0.7 11,110 

537 13 0 FEMENINO 1.5 12,550 

538 6 0 FEMENINO 19.7 16,120 

539 2 0 MASCULINO 10.6 7,010 

540 1 0 FEMENINO 0.5 9,550 

541 0 8 FEMENINO 40 29,660 

542 1 0 MASCULINO 4.7 10,290 

543 7 0 MASCULINO 20.1 15,740 

544 0 2 MASCULINO 2.3 5,560 

545 0 2 FEMENINO 1 15,780 

546 0 7 MASCULINO 1 13,580 

547 4 0 FEMENINO 4.6 5,100 

548 10 0 FEMENINO 7.4 8,120 

549 1 0 MASCULINO 1.2 8,240 

550 0 11 MASCULINO 0.8 21,040 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

551 2 0 FEMENINO 11 9,060 

552 0 2 FEMENINO 1.3 4,490 

553 0 2 FEMENINO 0.7 7,530 

554 7 0 FEMENINO 1.2 4,990 

555 5 0 FEMENINO 0.8 4,860 

556 1 0 FEMENINO 18.1 11,130 

557 3 0 FEMENINO 0.4 7,700 

558 2 0 FEMENINO 8.5 11,030 

559 1 0 MASCULINO 20.3 8,290 

560 1 0 MASCULINO 3.2 7,120 

561 0 6 MASCULINO 9 7,150 

562 6 0 MASCULINO 6.2 19,520 

563 1 0 MASCULINO 1.6 7,640 

564 10 0 MASCULINO 1.3 5,320 

565 11 0 FEMENINO 0.7 5,540 

566 6 0 MASCULINO 2.7 16,320 

567 2 0 MASCULINO 4 13,720 

568 3 0 FEMENINO 1.25 18,310 

569 7 0 FEMENINO 3.71 4,970 

570 0 3 FEMENINO 1.96 11,140 

571 0 2 MASCULINO 1.33 5,670 

572 3 0 MASCULINO 18.27 8,250 

573 0 8 FEMENINO 1.6 11,270 

574 0 3 MASCULINO 0.9 10,420 

575 2 0 MASCULINO 0.8 20,510 

576 1 0 FEMENINO 0.3 8,430 

577 3 0 MASCULINO 28.75 19,880 

578 1 0 FEMENINO 1 10,980 

579 0 1 MASCULINO 24.5 3,660 

580 0 4 FEMENINO 0.54 8,020 

581 0 3 MASCULINO 0.1 6,340 

582 0 1 FEMENINO 0.9 19,520 

583 0 3 FEMENINO 1.1 8,550 

584 0 8 MASCULINO 0.8 11,460 

585 2 0 FEMENINO 3.69 5,490 

586 5 0 FEMENINO 1.8 21,070 

587 5 0 MASCULINO 12.9 8,530 

588 4 0 MASCULINO 3.65 12,960 

589 12 0 MASCULINO 0.9 20,320 

590 0 2 FEMENINO 1 8,640 

591 0 6 FEMENINO 1 23,070 

592 3 0 MASCULINO 3 14,530 

593 0 4 FEMENINO 0.81 12,610 

594 1 0 MASCULINO 1.78 9,350 

595 7 0 MASCULINO 25 9,150 

596 3 0 FEMENINO 0.67 8,490 

  



 
  

59 

 

PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

597 1 0 MASCULINO 1.1 15,370 

598 0 1 MASCULINO 0.79 5,380 

599 2 0 MASCULINO 43.2 15,950 

600 5 0 FEMENINO 1.87 5,205 

601 1 0 MASCULINO 0.74 14,220 

602 11 0 MASCULINO 0.4 8,060 

603 0 2 MASCULINO 4.1 4,670 

604 3 0 MASCULINO 1 6,930 

605 12 0 MASCULINO 36.4 17,230 

606 0 8 FEMENINO 1.1 14,060 

607 3 0 FEMENINO 1.15 7,160 

608 5 0 MASCULINO 1 8,700 

609 4 0 FEMENINO 1.2 9,750 

610 3 0 MASCULINO 22.6 10,940 

611 0 11 MASCULINO 0.7 15,620 

612 2 0 FEMENINO 1.4 5,960 

613 1 0 FEMENINO 1.4 9,560 

614 1 10 FEMENINO 1.8 7,090 

615 3 2 FEMENINO 3.3 7,370 

616 0 3 FEMENINO 1 8,080 

617 12 0 FEMENINO 1 7,280 

618 6 0 MASCULINO 6 10,860 

619 0 9 FEMENINO 7.2 16,660 

620 6 0 FEMENINO 2.7 12,200 

621 1 0 FEMENINO 2.9 7,540 

622 6 0 FEMENINO 1.15 18,940 

623 10 0 FEMENINO 5.8 7,540 

624 2 0 MASCULINO 0.9 10,630 

625 3 0 FEMENINO 12.2 28,790 

626 3 0 FEMENINO 4.3 7,340 

627 1 0 MASCULINO 7.5 8,230 

628 15 0 FEMENINO 2 9,580 

629 1 0 FEMENINO 3 4,770 

630 16 0 FEMENINO 3.3 3,670 

631 0 1 FEMENINO 1 12,090 

632 0 5 FEMENINO 1.1 4,350 

633 0 6 MASCULINO 1.6 8,020 

634 1 0 MASCULINO 1.1 9,400 

635 0 3 FEMENINO 1.3 13,180 

636 0 1 MASCULINO 0.8 10,860 

637 12 0 MASCULINO 1.1 10,030 

638 7 0 FEMENINO 41.1 32,060 

639 4 0 FEMENINO 1.9 14,810 

640 0 1 MASCULINO 2.9 8,360 

641 7 0 MASCULINO 2.7 16,710 

642 0 5 FEMENINO 35 16,090 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

643 0 7 MASCULINO 1 9,740 

644 1 0 FEMENINO 0.9 8,840 

645 6 0 FEMENINO 2.7 16,490 

646 0 1 MASCULINO 0.9 5,470 

647 1 0 MASCULINO 0.8 5,680 

648 0 6 MASCULINO 1.81 8,310 

649 0 5 MASCULINO 0.8 21,400 

650 0 9 MASCULINO 0.8 11,110 

651 0 2 MASCULINO 1.6 15,130 

652 7 0 MASCULINO 6 9,900 

653 0 4 MASCULINO 2.1 5,610 

654 0 8 MASCULINO 3.4 12,380 

655 9 0 FEMENINO 1.43 6,580 

656 0 10 FEMENINO 1.76 9,860 

657 3 0 FEMENINO 1.33 12,100 

658 0 6 FEMENINO 1 7,750 

659 0 10 FEMENINO 0.96 9,710 

660 0 7 MASCULINO 0.69 17,920 

661 0 2 MASCULINO 0.57 15,400 

662 0 5 MASCULINO 1.98 10,750 

663 0 2 MASCULINO 1.48 6,290 

664 1 0 FEMENINO 0.94 6,750 

665 1 0 FEMENINO 21.7 13,280 

666 1 0 MASCULINO 3.8 18,500 

667 10 0 FEMENINO 2.6 11,450 

668 8 0 FEMENINO 1.1 8,300 

669 14 0 FEMENINO 0.6 4,880 

670 8 0 MASCULINO 1.7 5,820 

671 2 0 MASCULINO 2.4 8,880 

672 0 1 FEMENINO 1.25 8,090 

673 4 0 MASCULINO 1.3 14,800 

674 0 5 FEMENINO 0.7 14,410 

675 0 2 MASCULINO 0.5 11,950 

676 1 0 MASCULINO 1.2 2,950 

677 0 2 FEMENINO 1.02 7,830 

678 0 2 MASCULINO 1.06 6,820 

679 3 0 MASCULINO 0.98 5,250 

680 4 0 MASCULINO 0.7 4,940 

681 0 1 FEMENINO 1.4 5,540 

682 1 0 MASCULINO 0.4 8,850 

683 15 0 FEMENINO 7.5 9,140 

684 0 3 FEMENINO 28.55 24,580 

685 2 0 MASCULINO 11.48 17,420 

686 1 0 MASCULINO 1 9,100 

687 1 0 MASCULINO 4.7 14,570 

688 0 6 MASCULINO 3.3 16,510 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

689 7 0 FEMENINO 40 7,460 

690 3 0 FEMENINO 1.6 17,240 

691 5 0 FEMENINO 1.7 9,500 

692 2 0 MASCULINO 0.9 20,080 

693 0 11 MASCULINO 1.5 10,290 

694 7 0 MASCULINO 2.5 2,830 

695 1 0 MASCULINO 1.6 5,130 

696 0 2 FEMENINO 0.9 5,500 

697 2 0 MASCULINO 5.7 8,620 

698 0 11 FEMENINO 1.1 5,380 

699 1 0 FEMENINO 9.3 18,700 

700 0 8 FEMENINO 1 8,140 

701 0 5 FEMENINO 1.21 5,360 

702 7 0 FEMENINO 4.26 21,280 

703 4 0 MASCULINO 1.06 19,800 

704 1 0 MASCULINO 2.27 13,290 

705 4 0 FEMENINO 10.3 16,770 

706 0 4 MASCULINO 0.85 8,460 

707 1 0 FEMENINO 0.8 14,880 

708 3 0 FEMENINO 1.7 7,880 

709 0 3 FEMENINO 0.5 10,430 

710 0 2 MASCULINO 0.7 9,080 

711 1 0 MASCULINO 2.8 13,030 

712 1 0 MASCULINO 2.1 10,910 

713 9 0 FEMENINO 0.8 10,000 

714 2 0 MASCULINO 0.6 8,930 

715 1 0 MASCULINO 0.3 8,950 

716 0 1 FEMENINO 1.1 10,840 

717 1 0 FEMENINO 1.2 5,680 

718 0 8 FEMENINO 1 10 

719 0 4 MASCULINO 1.2 7,750 

720 2 0 FEMENINO 1 7,200 

721 4 0 MASCULINO 1.3 14,910 

722 0 2 MASCULINO 15 14,030 

723 0 11 MASCULINO 1 4,980 

724 0 3 FEMENINO 2.5 6,160 

725 3 0 MASCULINO 2.5 15,650 

726 0 2 FEMENINO 0.7 9,090 

727 0 8 MASCULINO 0.6 5,160 

728 4 0 MASCULINO 1.69 6,110 

729 0 2 FEMENINO 1.1 8,530 

730 1 0 FEMENINO 13.5 9,650 

731 1 0 FEMENINO 11.6 19,120 

732 0 1 FEMENINO 0.8 7,500 

733 0 10 MASCULINO 2.1 11,270 

734 7 0 MASCULINO 19 15,770 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

735 11 0 FEMENINO 3 9,840 

736 9 0 MASCULINO 2.4 14,970 

737 2 0 FEMENINO 0.7 9,280 

738 3 0 MASCULINO 0.9 16,340 

739 9 0 FEMENINO 8 12,770 

740 4 0 MASCULINO 1 10,380 

741 1 0 FEMENINO 1.9 12,970 

742 0 1 FEMENINO 1 14,970 

743 4 0 MASCULINO 1.1 9,170 

744 0 3 MASCULINO 0.9 7,770 

745 0 10 MASCULINO 1.2 8,390 

746 16 0 FEMENINO 0.8 12,610 

747 0 3 FEMENINO 1 10,060 

748 8 0 FEMENINO 1.2 3,270 

749 5 0 MASCULINO 0.6 4,550 

750 0 5 FEMENINO 1.5 14,260 

751 8 0 FEMENINO 30 12,640 

752 4 0 MASCULINO 1.88 11,090 

753 3 0 FEMENINO 11.7 17,860 

754 3 0 FEMENINO 1 8,490 

755 5 0 FEMENINO 0.9 3,560 

756 5 0 MASCULINO 1 9,330 

757 1 0 MASCULINO 4.6 18,720 

758 9 0 FEMENINO 2.4 12,130 

759 13 0 FEMENINO 2 7,220 

760 4 0 MASCULINO 2 15,120 

761 1 0 FEMENINO 32.6 19,420 

762 3 0 FEMENINO 10.8 6,010 

763 3 0 FEMENINO 1.4 10,330 

764 2 0 MASCULINO 1.1 9,720 

765 0 4 MASCULINO 0.5 17,370 

766 0 8 FEMENINO 0.2 7,790 

767 10 0 MASCULINO 2.9 17,180 

768 5 0 MASCULINO 9.5 8,070 

769 0 9 FEMENINO 1.35 10,110 

770 1 0 MASCULINO 0.59 16,760 

771 6 0 MASCULINO 33.95 8,790 

772 1 0 FEMENINO 0.71 4,750 

773 0 6 MASCULINO 2.08 8,540 

774 1 0 MASCULINO 1.1 10,050 

775 0 3 MASCULINO 0.72 8,390 

776 3 0 MASCULINO 28.9 10,960 

777 3 0 FEMENINO 2.7 8,100 

778 11 0 FEMENINO 2 11,410 

779 0 2 MASCULINO 1.3 16,850 

780 3 0 FEMENINO 30.5 23,980 



 
  

63 

 

 

PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

781 7 0 MASCULINO 2 8,220 

782 5 0 MASCULINO 2 8,420 

783 6 0 MASCULINO 27.9 13,960 

784 0 1 MASCULINO 1.22 14,700 

785 4 0 MASCULINO 2.7 6,160 

786 0 11 MASCULINO 2.9 14,370 

787 5 0 FEMENINO 1.5 14,970 

788 1 0 MASCULINO 3.4 9,350 

789 2 0 MASCULINO 11.7 15,300 

790 0 3 MASCULINO 2.2 11 

791 3 0 FEMENINO 1.7 9,150 

792 5 0 MASCULINO 23.5 19,960 

793 3 0 MASCULINO 0.9 9,230 

794 10 0 FEMENINO 40.5 15,190 

795 0 3 MASCULINO 1 9,290 

796 0 10 MASCULINO 1.2 8,390 

797 6 0 FEMENINO 0.8 12,610 

798 0 3 FEMENINO 1 10,060 

799 9 0 FEMENINO 1.2 3,270 

800 5 0 MASCULINO 0.6 4,550 

801 0 5 FEMENINO 1.5 14,260 

802 9 0 FEMENINO 30 12,640 

803 4 0 MASCULINO 1.88 11,090 

804 3 0 FEMENINO 11.7 17,860 

805 3 0 FEMENINO 1 8,490 

806 5 0 FEMENINO 0.9 3,560 

807 5 0 MASCULINO 1 9,330 

808 1 0 MASCULINO 4.6 18,720 

809 9 0 FEMENINO 2.4 12,130 

810 13 0 FEMENINO 2 7,220 

811 4 0 MASCULINO 2 15,120 

812 1 0 FEMENINO 32.6 19,420 

813 3 0 FEMENINO 10.8 6,010 

814 3 0 FEMENINO 1.4 10,330 

815 2 0 MASCULINO 1.1 9,720 

816 0 4 MASCULINO 0.5 17,370 

817 0 8 FEMENINO 0.2 7,790 

818 10 0 MASCULINO 2.9 17,180 

819 5 0 MASCULINO 9.5 8,070 

820 0 9 FEMENINO 1.35 10,110 

821 0 6 MASCULINO 0.59 16,760 

822 6 0 MASCULINO 33.95 27,230 

823 1 0 FEMENINO 0.71 4,750 

824 0 6 MASCULINO 2.08 8,540 

825 1 0 MASCULINO 1.1 10,050 

826 0 3 MASCULINO 0.72 8,390 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

827 3 0 FEMENINO 28.9 10,960 

828 3 0 FEMENINO 2.7 8,100 

829 11 0 FEMENINO 2 11,410 

830 0 2 MASCULINO 1.3 9,780 

831 3 0 FEMENINO 30.5 23,980 

832 7 0 MASCULINO 2 19,740 

833 5 0 MASCULINO 2 6,720 

834 6 0 MASCULINO 27.9 12,430 

835 0 1 MASCULINO 1.22 14,700 

836 4 0 MASCULINO 2.7 6,160 

837 0 1 MASCULINO 2.9 13,100 

838 5 0 FEMENINO 1.5 14,970 

839 1 0 MASCULINO 3.4 9,350 

840 0 1 FEMENINO 0.66 9,730 

841 2 0 MASCULINO 11.7 15,300 

842 0 3 MASCULINO 2.2 11 

843 3 0 FEMENINO 1.7 9,150 

844 5 0 MASCULINO 23.5 19,960 

845 3 0 MASCULINO 0.9 9,230 

846 10 0 FEMENINO 40.5 15,190 

847 0 3 MASCULINO 1 9,290 

848 7 0 FEMENINO 2.7 12,350 

849 3 0 FEMENINO 2.2 3,810 

850 13 0 FEMENINO 0.8 10,990 

851 6 0 MASCULINO 1.8 9,520 

852 3 0 FEMENINO 0.86 7,870 

853 2 0 FEMENINO 1.47 10,560 

854 0 7 FEMENINO 0.9 5,140 

855 1 0 MASCULINO 2 10,860 

856 0 3 MASCULINO 2.4 9,550 

857 0 4 MASCULINO 1.3 9,880 

858 0 6 MASCULINO 2.6 12,100 

859 0 2 FEMENINO 2.9 10,300 

860 0 8 MASCULINO 1.2 8,210 

861 0 10 MASCULINO 12.4 18,190 

862 1 0 MASCULINO 1.2 11,530 

863 0 7 MASCULINO 7.2 12,330 

864 7 0 FEMENINO 15 10,410 

865 7 0 MASCULINO 3.1 19,240 

866 0 9 FEMENINO 0.96 7,800 

867 0 4 FEMENINO 1.5 16,240 

868 0 2 FEMENINO 2 8,290 

869 1 0 FEMENINO 0.6 7,700 

870 0 9 FEMENINO 1.1 10,200 

871 1 0 MASCULINO 0.8 9,090 

872 1 0 MASCULINO 4 11,440 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

873 0 3 MASCULINO 1.2 11,000 

874 4 0 FEMENINO 2.3 8,630 

875 0 3 FEMENINO 1 14,820 

876 0 1 FEMENINO 0.8 9,390 

877 4 0 MASCULINO 24.2 9,540 

878 3 0 FEMENINO 24.4 23,980 

879 1 0 FEMENINO 21 13,280 

880 10 0 MASCULINO 2.94 15,700 

881 0 2 MASCULINO 29 6,950 

882 7 0 FEMENINO 1 23,240 

883 0 4 FEMENINO 1.1 10,040 

884 0 2 FEMENINO 2 6,860 

885 2 0 FEMENINO 25 31,530 

886 0 9 FEMENINO 5.9 5,960 

887 1 0 MASCULINO 2.3 6,190 

888 1 0 FEMENINO 3.8 8,110 

889 0 3 FEMENINO 41 7,380 

890 4 0 FEMENINO 1.3 13,310 

891 0 3 FEMENINO 0.77 8,280 

892 0 1 FEMENINO 1 12,270 

893 2 0 MASCULINO 0.5 4,280 

894 3 0 FEMENINO 11.2 18,490 

895 1 0 FEMENINO 0.4 5,510 

896 10 0 MASCULINO 0.9 6,400 

897 0 2 MASCULINO 1.7 4,820 

898 0 10 MASCULINO 23.2 10,520 

899 0 8 MASCULINO 6.4 12,310 

900 0 11 FEMENINO 7.5 10,110 

901 1 0 FEMENINO 6.9 10,110 

902 10 0 FEMENINO 0.8 5,150 

903 2 0 FEMENINO 1.1 2,800 

904 0 5 MASCULINO 2 6,070 

905 14 0 MASCULINO 1 11,150 

906 5 0 MASCULINO 1 9,650 

907 1 9 MASCULINO 1 19,840 

908 11 0 FEMENINO 0.95 5,800 

909 3 0 FEMENINO 5.9 17,160 

910 4 0 FEMENINO 2.55 8,950 

911 8 0 FEMENINO 0.58 11,490 

912 7 0 FEMENINO 0.49 5,340 

913 3 0 MASCULINO 0.82 5,720 

914 16 0 FEMENINO 2.59 8,580 

915 0 2 MASCULINO 18.17 14,030 

916 0 11 FEMENINO 0.54 7,610 

917 2 0 MASCULINO 0.54 6,460 

918 1 0 FEMENINO 0.82 4,870 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

919 7 0 FEMENINO 8.1 9,900 

920 2 0 MASCULINO 4.3 8,130 

921 0 3 MASCULINO 1.3 20,400 

922 12 0 MASCULINO 5.9 12,910 

923 0 10 MASCULINO 1.6 5,740 

924 11 0 FEMENINO 32.6 24,290 

925 15 0 MASCULINO 9.4 13,510 

926 0 9 FEMENINO 0.6 11,500 

927 0 3 FEMENINO 1.8 2,770 

928 1 0 FEMENINO 1.6 14,170 

929 5 0 MASCULINO 5.6 5,870 

930 2 0 MASCULINO 4.6 11,390 

931 8 0 MASCULINO 1.09 5,070 

932 0 10 MASCULINO 0.8 7,110 

933 0 3 FEMENINO 2.6 8,830 

934 4 0 MASCULINO 19.4 12,850 

935 1 0 MASCULINO 0.5 11,480 

936 1 0 FEMENINO 3.4 11,780 

937 10 0 MASCULINO 1 12,930 

938 5 0 MASCULINO 4.1 8,220 

939 1 0 MASCULINO 0.9 10,130 

940 0 6 MASCULINO 4.9 26,670 

941 3 0 FEMENINO 1.6 7,640 

942 5 0 MASCULINO 2.7 5,760 

943 7 0 MASCULINO 1.25 8,730 

944 0 9 MASCULINO 1.1 4,710 

945 4 0 FEMENINO 3.1 7,170 

946 6 0 FEMENINO 0.17 7,540 

947 0 5 MASCULINO 0.09 7,260 

948 0 1 MASCULINO 7.48 7,720 

949 0 7 MASCULINO 0.36 12,920 

950 7 0 FEMENINO 1.38 5,280 

951 6 0 MASCULINO 43.99 13,560 

952 0 6 FEMENINO 0.48 7,000 

953 5 0 MASCULINO 3.27 9,500 

954 6 0 MASCULINO 1.55 9,120 

955 9 0 FEMENINO 1.8 16,060 

956 8 0 MASCULINO 1.2 10,670 

957 7 0 FEMENINO 0.8 6,570 

958 14 0 MASCULINO 1.2 17,830 

959 0 3 MASCULINO 3.71 9,300 

960 4 0 MASCULINO 1.5 7,400 

961 2 0 MASCULINO 1 5,730 

962 0 3 FEMENINO 20 12,800 

963 15 0 MASCULINO 0.9 8,240 

964 4 0 MASCULINO 5.9 15,210 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

965 4 0 MASCULINO 0.9 13,050 

966 0 2 FEMENINO 1 9,660 

967 1 0 FEMENINO 0.95 7,370 

968 0 2 MASCULINO 1.5 8,100 

969 0 11 MASCULINO 1.2 9,580 

970 4 0 FEMENINO 27 8,910 

971 0 1 MASCULINO 1.6 8,080 

972 0 9 MASCULINO 5.2 14,100 

973 0 1 MASCULINO 1.48 15,080 

974 0 9 MASCULINO 1.8 20,580 

975 0 9 FEMENINO 2.9 18,070 

976 1 0 FEMENINO 1.5 12,690 

977 0 1 MASCULINO 16.6 20,170 

978 0 6 MASCULINO 8.8 18,240 

979 0 5 MASCULINO 1.9 17,710 

980 1 0 MASCULINO 3.7 17,040 

981 1 0 MASCULINO 0.5 4,300 

982 2 0 FEMENINO 0.5 5,780 

983 11 0 FEMENINO 0.5 8,650 

984 1 0 MASCULINO 4.2 12,930 

985 1 0 FEMENINO 2 12,810 

986 0 5 FEMENINO 1.2 9,040 

987 1 0 MASCULINO 1 18,820 

988 0 9 FEMENINO 10.5 9,770 

989 1 0 MASCULINO 1.92 11,380 

990 0 4 FEMENINO 1.4 16,060 

991 5 0 MASCULINO 41 16,890 

992 15 0 MASCULINO 5.6 24,490 

993 2 0 MASCULINO 0.4 9,380 

994 8 0 FEMENINO 5.1 16,240 

995 2 0 FEMENINO 42 21,860 

996 1 0 MASCULINO 0.4 17,150 

997 3 0 FEMENINO 6.8 17,250 

998 1 0 MASCULINO 0.7 10,090 

999 0 3 FEMENINO 9.32 16,490 

1000 0 6 MASCULINO 8.58 11,870 

1001 5 0 MASCULINO 0.05 6,290 

1002 2 0 MASCULINO 2.3 5,820 

1003 7 0 MASCULINO 0.99 9,150 

1004 0 3 MASCULINO 1.4 19,930 

1005 7 0 MASCULINO 8.5 6,890 

1006 5 0 MASCULINO 0.4 12,080 

1007 0 11 FEMENINO 0.8 15,920 

1008 14 0 MASCULINO 0.7 14,210 

1009 1 0 MASCULINO 0.6 15,650 

1010 0 5 FEMENINO 22.9 9,640 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1011 1 0 MASCULINO 1.44 11,770 

1012 0 9 MASCULINO 0.53 12,650 

1013 1 0 FEMENINO 1.82 13,470 

1014 1 0 FEMENINO 3.6 13,580 

1015 5 0 MASCULINO 29.9 22,630 

1016 2 0 MASCULINO 1.3 14,320 

1017 7 0 MASCULINO 1.2 2,500 

1018 0 11 MASCULINO 1.4 8,570 

1019 5 0 MASCULINO 1.2 3,000 

1020 2 0 MASCULINO 0.5 7,260 

1021 1 0 MASCULINO 1.1 14,180 

1022 0 6 MASCULINO 0.8 11,490 

1023 3 0 MASCULINO 13.7 12,150 

1024 13 0 FEMENINO 1.74 7,720 

1025 0 3 MASCULINO 17.6 10,250 

1026 5 0 FEMENINO 1 12,350 

1027 3 0 FEMENINO 0.6 26,510 

1028 0 2 MASCULINO 1.1 12,200 

1029 5 0 MASCULINO 3.4 7,000 

1030 6 0 MASCULINO 7.1 17,270 

1031 0 1 MASCULINO 1.4 9,250 

1032 4 0 MASCULINO 9.7 11,540 

1033 10 0 MASCULINO 3.1 19,840 

1034 4 0 FEMENINO 19.3 15,090 

1035 0 1 MASCULINO 5.5 21,250 

1036 0 1 MASCULINO 0.4 11,340 

1037 1 0 MASCULINO 0.8 10,760 

1038 2 0 FEMENINO 1.2 13,520 

1039 1 0 FEMENINO 0.2 10,330 

1040 6 0 FEMENINO 0.4 7,790 

1041 1 0 MASCULINO 0.6 5,740 

1042 4 0 MASCULINO 0.2 11,600 

1043 2 0 MASCULINO 1.8 7,620 

1044 3 0 MASCULINO 9.68 8,260 

1045 2 0 MASCULINO 0.68 10,920 

1046 0 11 MASCULINO 10.6 14,220 

1047 10 0 FEMENINO 2.7 27,420 

1048 16 0 FEMENINO 1.17 2,820 

1049 0 6 FEMENINO 3.5 6,790 

1050 3 0 FEMENINO 3 9,960 

1051 0 3 MASCULINO 29.1 14,350 

1052 1 0 FEMENINO 2.7 11,270 

1053 1 0 FEMENINO 0.88 20,400 

1054 0 4 MASCULINO 2.9 8,530 

1055 1 0 MASCULINO 2 10,130 

1056 9 0 MASCULINO 3 16,210 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1057 0 2 MASCULINO 1.14 20,410 

1058 5 0 MASCULINO 1.69 12,430 

1059 1 0 FEMENINO 1.36 21,070 

1060 2 0 MASCULINO 1.34 16,330 

1061 0 11 FEMENINO 1.5 6,540 

1062 8 0 FEMENINO 5.4 13,160 

1063 5 0 MASCULINO 16.1 13,870 

1064 16 0 MASCULINO 3.2 12,400 

1065 3 0 MASCULINO 0.8 14,070 

1066 1 0 MASCULINO 1.9 10,780 

1067 0 4 MASCULINO 0.9 24,050 

1068 8 0 MASCULINO 30 22,910 

1069 0 3 FEMENINO 1.3 14,510 

1070 0 10 FEMENINO 1.5 7,270 

1071 9 0 MASCULINO 1.9 6,450 

1072 7 0 MASCULINO 1 6,180 

1073 0 6 MASCULINO 1.17 15,590 

1074 0 5 MASCULINO 6.7 9,690 

1075 0 9 MASCULINO 1.3 12,530 

1076 3 0 MASCULINO 1.6 7,490 

1077 2 0 FEMENINO 0.5 7,910 

1078 0 11 MASCULINO 0.96 7,130 

1079 4 0 MASCULINO 3.99 6,160 

1080 5 0 FEMENINO 1.22 7,310 

1081 0 9 MASCULINO 1.2 11,390 

1082 6 0 FEMENINO 1.3 16,790 

1083 6 0 FEMENINO 13.4 9,090 

1084 1 0 FEMENINO 1 8,290 

1085 5 0 MASCULINO 29.7 10,010 

1086 0 2 FEMENINO 21.6 11,410 

1087 3 0 MASCULINO 0.2 5,080 

1088 4 0 FEMENINO 0.1 6,650 

1089 0 3 MASCULINO 2.7 6,860 

1090 5 0 MASCULINO 1 13,280 

1091 0 4 FEMENINO 24.6 17,150 

1092 0 6 MASCULINO 0.5 10,610 

1093 0 1 MASCULINO 1.8 15,060 

1094 2 0 MASCULINO 3.8 26,240 

1095 1 0 MASCULINO 1.4 10,530 

1096 0 2 MASCULINO 4.6 13,350 

1097 3 0 FEMENINO 1.4 13,700 

1098 5 0 MASCULINO 1.2 13,070 

1099 1 0 MASCULINO 0.9 6,950 

1100 1 0 MASCULINO 1.6 8,090 

1101 1 0 MASCULINO 4.3 5,760 

1102 13 0 MASCULINO 1.2 12,390 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1103 0 2 FEMENINO 1.22 19,590 

1104 0 3 FEMENINO 1.8 12,740 

1105 1 0 MASCULINO 1.1 8,050 

1106 0 4 MASCULINO 1.2 7,400 

1107 0 7 MASCULINO 2.8 13,550 

1108 1 0 MASCULINO 2.3 24,480 

1109 10 0 MASCULINO 0.6 15,270 

1110 0 8 MASCULINO 7.5 18,850 

1111 0 1 MASCULINO 1 6,830 

1112 7 0 MASCULINO 0.73 8,510 

1113 1 0 MASCULINO 1.41 8,660 

1114 3 0 MASCULINO 1.17 8,690 

1115 0 1 MASCULINO 11.55 16,910 

1116 1 0 MASCULINO 1.7 3,170 

1117 2 0 MASCULINO 0.5 7,370 

1118 1 0 FEMENINO 1 5,950 

1119 11 0 MASCULINO 0.6 9,590 

1120 10 0 MASCULINO 30.7 17,380 

1121 0 10 MASCULINO 0.2 7,480 

1122 6 0 FEMENINO 0.6 9,300 

1123 9 0 MASCULINO 0.7 9,860 

1124 10 0 MASCULINO 7.9 15,850 

1125 3 0 MASCULINO 3.1 11,240 

1126 1 0 MASCULINO 1.2 16,770 

1127 0 2 MASCULINO 1.6 20,250 

1128 7 0 MASCULINO 2.2 15,230 

1129 7 0 MASCULINO 1.2 8,070 

1130 6 0 MASCULINO 8 3,250 

1131 2 0 FEMENINO 1.4 20,340 

1132 8 0 FEMENINO 6.9 23,090 

1133 0 6 MASCULINO 0.8 7,330 

1134 0 2 FEMENINO 1.7 14,620 

1135 1 0 MASCULINO 1.3 11,940 

1136 6 0 FEMENINO 1.2 7,430 

1137 0 2 FEMENINO 6.1 15,170 

1138 0 8 FEMENINO 1.14 7,920 

1139 8 0 FEMENINO 0.9 11,330 

1140 3 0 MASCULINO 1.6 19,760 

1141 12 0 MASCULINO 3 19,620 

1142 3 0 FEMENINO 1.3 5,820 

1143 0 8 FEMENINO 17.6 10,720 

1144 5 0 FEMENINO 0.7 6,820 

1145 0 3 FEMENINO 1.6 11,700 

1146 0 10 MASCULINO 1.8 13,330 

1147 1 0 FEMENINO 6.9 17,940 

1148 3 0 FEMENINO 3 10,990 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1149 5 0 MASCULINO 1.5 14,050 

1150 0 2 FEMENINO 1.4 22,020 

1151 0 11 MASCULINO 1.35 10,360 

1152 0 4 FEMENINO 5.4 15,750 

1153 6 0 MASCULINO 1.14 4,730 

1154 2 0 FEMENINO 1.12 15,220 

1155 2 0 MASCULINO 2.06 12,650 

1156 4 0 MASCULINO 43 21,950 

1157 5 0 MASCULINO 1.3 11,160 

1158 2 0 FEMENINO 2.5 8,510 

1159 3 0 MASCULINO 29 24,690 

1160 1 0 MASCULINO 2.5 12,320 

1161 5 0 MASCULINO 3.7 15,350 

1162 2 0 FEMENINO 1.3 13,300 

1163 3 0 MASCULINO 3.8 13,300 

1164 7 0 MASCULINO 23 8,410 

1165 5 0 MASCULINO 23.4 26,460 

1166 10 0 MASCULINO 5.55 12,280 

1167 4 0 MASCULINO 2.4 5,210 

1168 6 0 MASCULINO 2.7 10,390 

1169 0 5 MASCULINO 2.3 9,320 

1170 0 4 FEMENINO 1.1 13,050 

1171 7 0 FEMENINO 1.3 9,070 

1172 0 10 FEMENINO 1.2 12,850 

1173 3 0 MASCULINO 1 13,440 

1174 1 0 MASCULINO 0.6 2,480 

1175 6 0 MASCULINO 0.8 12,160 

1176 6 0 MASCULINO 0.8 2,160 

1177 7 0 MASCULINO 4.4 5,750 

1178 1 0 MASCULINO 4.1 15,920 

1179 2 0 FEMENINO 1.5 14,080 

1180 0 10 MASCULINO 0.6 13,060 

1181 0 11 MASCULINO 1.2 10,140 

1182 0 1 MASCULINO 3.1 11,910 

1183 6 0 MASCULINO 1.5 6,570 

1184 6 0 MASCULINO 1.5 16,270 

1185 10 0 MASCULINO 5.9 8,170 

1186 13 0 MASCULINO 1.9 15,850 

1187 1 0 MASCULINO 0.8 12,050 

1188 5 0 FEMENINO 1.65 9,150 

1189 1 0 FEMENINO 1.8 9,780 

1190 12 0 FEMENINO 0.85 6,290 

1191 0 2 MASCULINO 0.8 5,090 

1192 15 0 FEMENINO 1.7 14,160 

1193 5 0 MASCULINO 1.7 20,420 

1194 0 9 MASCULINO 0.6 11,200 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1195 3 0 FEMENINO 4.4 7,110 

1196 6 0 FEMENINO 16.3 16,470 

1197 0 5 FEMENINO 0.4 8,570 

1198 8 0 MASCULINO 2 11,210 

1199 0 8 MASCULINO 3.7 18,320 

1200 5 0 FEMENINO 0.5 2,510 

1201 1 0 FEMENINO 10.4 9,890 

1202 6 0 MASCULINO 1.4 8,650 

1203 0 2 MASCULINO 1.1 13,320 

1204 4 0 MASCULINO 9.8 10,710 

1205 9 0 MASCULINO 14.8 11,550 

1206 0 2 MASCULINO 11 12,550 

1207 0 2 MASCULINO 1.2 7,930 

1208 7 0 MASCULINO 2.3 21,870 

1209 2 0 MASCULINO 1.5 12,320 

1210 17 0 MASCULINO 1.5 6,790 

1211 0 3 FEMENINO 1.6 5,140 

1212 3 0 FEMENINO 3.7 15,770 

1213 1 0 MASCULINO 1.4 11,600 

1214 9 0 MASCULINO 1.15 2,750 

1215 8 0 MASCULINO 42.8 30,240 

1216 6 0 FEMENINO 1 13,500 

1217 4 0 FEMENINO 2.99 6,870 

1218 0 1 FEMENINO 0.86 6,810 

1219 2 0 MASCULINO 1.06 12,810 

1220 0 2 MASCULINO 0.96 9,380 

1221 12 0 MASCULINO 11.59 12,000 

1222 0 10 FEMENINO 5.7 12,460 

1223 6 0 MASCULINO 0.2 9,370 

1224 5 0 FEMENINO 5.3 7,160 

1225 0 3 FEMENINO 0.9 8,430 

1226 3 0 FEMENINO 2.3 18,200 

1227 2 0 MASCULINO 4.1 14,380 

1228 0 9 MASCULINO 4.4 15,180 

1229 11 0 MASCULINO 0.9 14,470 

1230 6 0 MASCULINO 4.4 24,410 

1231 0 5 MASCULINO 3.2 5,360 

1232 5 0 MASCULINO 0.8 21,110 

1233 0 1 MASCULINO 0.9 14,310 

1234 13 0 MASCULINO 14.2 20,560 

1235 0 8 MASCULINO 1.09 7,240 

1236 0 1 MASCULINO 2.18 14,440 

1237 9 0 MASCULINO 1.2 6,380 

1238 3 0 MASCULINO 5.86 8,600 

1239 0 2 FEMENINO 3.97 6,570 

1240 2 0 FEMENINO 5.3 10,870 



 
  

73 

 

 

PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1241 0 1 MASCULINO 1.5 14,690 

1242 2 0 MASCULINO 1.5 6,710 

1243 2 0 MASCULINO 2.7 9,900 

1244 11 0 FEMENINO 0.9 5,960 

1245 2 0 FEMENINO 2.9 11,610 

1246 0 3 FEMENINO 1 7,830 

1247 5 0 FEMENINO 1.5 6,000 

1248 0 7 MASCULINO 17 21,970 

1249 0 5 MASCULINO 7.6 24,390 

1250 3 0 FEMENINO 1.2 14,510 

1251 7 0 MASCULINO 1.1 5,750 

1252 0 7 MASCULINO 1.1 9,660 

1253 0 6 MASCULINO 1.2 11,830 

1254 0 3 FEMENINO 1.2 7,560 

1255 2 0 FEMENINO 0.9 10,770 

1256 1 0 FEMENINO 36.8 29,650 

1257 0 8 MASCULINO 0.5 9,690 

1258 2 0 MASCULINO 0.86 8,020 

1259 5 0 FEMENINO 1.34 2,100 

1260 2 0 FEMENINO 2.2 11,380 

1261 3 0 MASCULINO 3 13,030 

1262 1 0 MASCULINO 0.8 19,070 

1263 2 0 MASCULINO 1.1 1,940 

1264 0 10 MASCULINO 1.6 10,770 

1265 2 0 FEMENINO 3.7 8,660 

1266 1 0 MASCULINO 2.42 16,260 

1267 1 0 FEMENINO 0.96 15,900 

1268 0 1 FEMENINO 3.9 11,500 

1269 0 2 MASCULINO 0.7 22,570 

1270 1 0 FEMENINO 0.93 8,110 

1271 0 4 FEMENINO 1.5 21,120 

1272 1 0 MASCULINO 1.7 21,480 

1273 3 0 MASCULINO 1.6 7,780 

1274 0 2 FEMENINO 1.2 5,010 

1275 5 0 MASCULINO 1.5 9,630 

1276 7 0 FEMENINO 1.4 11,800 

1277 5 0 MASCULINO 1 9,360 

1278 16 0 MASCULINO 1.6 11,710 

1279 0 5 FEMENINO 1.06 12,680 

1280 0 7 FEMENINO 1.97 13,940 

1281 1 0 FEMENINO 2.37 11,220 

1282 6 0 MASCULINO 3.87 12,830 

1283 11 0 MASCULINO 1.19 4,840 

1284 3 0 MASCULINO 2.95 10,690 

1285 15 0 MASCULINO 1.25 6,290 

1286 4 0 MASCULINO 0.92 11,320 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1287 6 0 MASCULINO 3.68 10,510 

1288 10 0 MASCULINO 10.8 11,410 

1289 13 0 FEMENINO 0.69 9,630 

1290 1 0 FEMENINO 2.5 16,240 

1291 5 0 FEMENINO 0.6 6,400 

1292 7 0 FEMENINO 3.6 11,040 

1293 12 0 FEMENINO 1.6 4,450 

1294 8 0 MASCULINO 0.8 16,520 

1295 2 0 MASCULINO 34.6 29,430 

1296 3 0 MASCULINO 1.3 7,040 

1297 4 0 MASCULINO 1.6 19,580 

1298 5 0 MASCULINO 0.5 4,900 

1299 0 2 MASCULINO 0.7 8,420 

1300 2 0 FEMENINO 32.6 14,710 

1301 16 0 MASCULINO 13 6,170 

1302 6 0 FEMENINO 6.3 8,600 

1303 2 0 FEMENINO 1.3 12,580 

1304 0 2 FEMENINO 1.3 10,690 

1305 13 0 FEMENINO 26 5,110 

1306 0 5 FEMENINO 25 17,710 

1307 3 0 FEMENINO 2.2 20,160 

1308 13 0 FEMENINO 4.5 5,740 

1309 0 3 MASCULINO 1.9 13,430 

1310 13 0 FEMENINO 2.3 11,830 

1311 3 0 FEMENINO 4.8 13,180 

1312 16 0 FEMENINO 24 4,630 

1313 9 0 FEMENINO 10 14,630 

1314 0 1 FEMENINO 5.7 20,970 

1315 3 0 MASCULINO 1.3 10,160 

1316 2 0 FEMENINO 23.1 19,270 

1317 11 0 FEMENINO 3.1 19,320 

1318 8 0 MASCULINO 1.7 17,340 

1319 16 0 MASCULINO 9.6 16,630 

1320 6 0 MASCULINO 1 11,790 

1321 2 0 MASCULINO 23.91 14,540 

1322 0 2 FEMENINO 3.92 17,570 

1323 12 0 FEMENINO 1.93 9,790 

1324 0 10 FEMENINO 2.79 11,980 

1325 6 0 FEMENINO 1.87 5,420 

1326 5 0 MASCULINO 1.18 8,760 

1327 0 3 MASCULINO 22.5 12,140 

1328 3 0 MASCULINO 10.1 6,490 

1329 2 0 MASCULINO 1.6 15,550 

1330 0 9 FEMENINO 16 19,480 

1331 11 0 FEMENINO 1.5 6,960 

1332 6 0 FEMENINO 8.6 18,920 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1333 0 5 FEMENINO 0.5 17,430 

1334 5 0 FEMENINO 1.13 15,780 

1335 0 1 MASCULINO 1.7 16,670 

1336 13 0 FEMENINO 2.1 18,540 

1337 1 0 MASCULINO 23.7 25,000 

1338 0 1 FEMENINO 0.6 10,900 

1339 9 0 MASCULINO 0.59 12,770 

1340 3 0 FEMENINO 0.5 14,140 

1341 0 2 FEMENINO 1.3 8,290 

1342 2 0 MASCULINO 10.7 23,700 

1343 0 1 MASCULINO 3.7 10,620 

1344 2 0 MASCULINO 1 10,560 

1345 2 0 MASCULINO 0.8 16,060 

1346 11 0 FEMENINO 9 12,000 

1347 2 0 MASCULINO 1.25 6,770 

1348 0 3 FEMENINO 27 5,740 

1349 5 0 FEMENINO 3.43 7,580 

1350 0 7 FEMENINO 1.15 18,170 

1351 0 5 MASCULINO 1.5 17,110 

1352 3 0 MASCULINO 8.85 33,030 

1353 7 0 MASCULINO 3.72 24,510 

1354 0 7 MASCULINO 6.29 15,260 

1355 0 6 FEMENINO 1.03 7,680 

1356 0 3 MASCULINO 7.1 10,090 

1357 2 0 MASCULINO 8 5,400 

1358 1 0 FEMENINO 2.7 14,430 

1359 0 8 MASCULINO 3.5 9,550 

1360 2 0 MASCULINO 1.31 10,900 

1361 5 0 MASCULINO 0.4 5,090 

1362 2 0 MASCULINO 4 9,550 

1363 3 0 FEMENINO 0.6 5,250 

1364 1 0 MASCULINO 1.3 15,100 

1365 2 0 MASCULINO 1.05 10,340 

1366 0 10 MASCULINO 8.7 13,360 

1367 2 0 FEMENINO 1.4 8,540 

1368 1 0 FEMENINO 2.52 13,120 

1369 1 0 MASCULINO 1.24 15,490 

1370 0 1 MASCULINO 1.8 7,850 

1371 0 2 MASCULINO 5.18 8,960 

1372 1 0 FEMENINO 1.16 8,730 

1373 0 4 MASCULINO 9.71 13,650 

1374 1 0 FEMENINO 0.78 4,280 

1375 3 0 MASCULINO 1.78 13,180 

1376 0 2 MASCULINO 42.83 27,310 

1377 5 0 FEMENINO 1.21 2,920 

1378 7 0 MASCULINO 1.47 6,840 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1379 5 0 FEMENINO 4.24 8,660 

1380 16 0 MASCULINO 30.1 20,510 

1381 0 5 MASCULINO 1.44 6,590 

1382 0 7 MASCULINO 42.22 28,950 

1383 1 0 MASCULINO 0.43 16,280 

1384 6 0 FEMENINO 0.4 7,940 

1385 11 0 MASCULINO 3.5 18,790 

1386 3 0 MASCULINO 1.8 7,920 

1387 15 0 MASCULINO 20.4 9,480 

1388 4 0 FEMENINO 1.4 7,300 

1389 6 0 FEMENINO 3.2 14,030 

1390 10 0 MASCULINO 2.6 4,380 

1391 13 0 MASCULINO 1.4 5,560 

1392 1 0 FEMENINO 5.79 15,820 

1393 5 0 MASCULINO 1.48 25,090 

1394 7 0 MASCULINO 1.15 7,980 

1395 12 0 MASCULINO 3.8 3,970 

1396 8 0 MASCULINO 1.58 18,050 

1397 2 0 FEMENINO 0.8 8,830 

1398 3 0 FEMENINO 0.3 17,240 

1399 4 0 MASCULINO 5 13,920 

1400 5 0 MASCULINO 2.15 11,690 

1401 0 2 MASCULINO 0.5 21,570 

1402 2 0 MASCULINO 0.9 13,700 

1403 16 0 MASCULINO 0.93 8,050 

1404 6 0 FEMENINO 14 15,520 

1405 2 0 FEMENINO 6.2 4,760 

1406 7 0 MASCULINO 0.8 9,280 

1407 0 4 FEMENINO 2.2 9,030 

1408 0 2 FEMENINO 1.9 5,290 

1409 2 0 MASCULINO 5.7 13,000 

1410 0 9 FEMENINO 0.5 9,700 

1411 1 0 MASCULINO 0.7 6,010 

1412 1 0 FEMENINO 4.2 23,180 

1413 0 3 MASCULINO 4.3 16,770 

1414 4 0 MASCULINO 2.5 19,800 

1415 0 3 MASCULINO 1.2 11,540 

1416 0 1 FEMENINO 3.8 9,360 

1417 2 0 FEMENINO 4.3 5,450 

1418 3 0 MASCULINO 1.3 11,310 

1419 1 0 FEMENINO 1.4 8,240 

1420 10 0 MASCULINO 5.5 12,450 

1421 0 2 FEMENINO 2.34 9,230 

1422 0 10 MASCULINO 2.24 17,940 

1423 0 8 MASCULINO 1.87 6,420 

1424 0 11 MASCULINO 2.86 12,630 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1425 1 0 MASCULINO 2.69 18,400 

1426 10 0 MASCULINO 1.54 14,820 

1427 2 0 MASCULINO 2.89 9,290 

1428 0 5 MASCULINO 2.05 7,120 

1429 14 0 FEMENINO 1.09 9,140 

1430 5 0 MASCULINO 8.8 7,420 

1431 1 9 MASCULINO 1.2 13,150 

1432 11 0 FEMENINO 15 11,920 

1433 3 0 MASCULINO 9.6 9,810 

1434 4 0 MASCULINO 4 7,950 

1435 8 0 FEMENINO 0.7 5,150 

1436 7 0 FEMENINO 6.6 20,280 

1437 3 0 MASCULINO 8.4 12,040 

1438 16 0 MASCULINO 0.5 13,280 

1439 0 2 MASCULINO 3.2 7,930 

1440 0 11 MASCULINO 15.6 8,300 

1441 2 0 MASCULINO 7.6 11,050 

1442 1 0 MASCULINO 15.4 22,520 

1443 7 0 MASCULINO 1 6,890 

1444 2 0 MASCULINO 2.8 11,850 

1445 0 3 MASCULINO 2 14,070 

1446 12 0 FEMENINO 1.87 12,210 

1447 0 10 MASCULINO 1 12,000 

1448 11 0 FEMENINO 1.7 4,150 

1449 15 0 FEMENINO 12.5 11,920 

1450 0 9 MASCULINO 1.6 13,010 

1451 0 3 MASCULINO 0.4 13,620 

1452 1 0 MASCULINO 0.5 16,520 

1453 5 0 MASCULINO 1.3 9,970 

1454 2 0 MASCULINO 4.3 5,430 

1455 8 0 MASCULINO 0.65 12,080 

1456 0 10 FEMENINO 1.38 4,960 

1457 0 3 MASCULINO 1.08 8,970 

1458 4 0 MASCULINO 8.17 12,550 

1459 1 0 MASCULINO 2.59 14,610 

1460 1 0 FEMENINO 5.1 12,570 

1461 10 0 FEMENINO 1.2 8,350 

1462 5 0 FEMENINO 1.3 12,290 

1463 1 0 MASCULINO 4.6 7,740 

1464 0 6 MASCULINO 0.6 12,680 

1465 3 0 MASCULINO 0.5 9,630 

1466 5 0 MASCULINO 11.94 12,070 

1467 7 0 MASCULINO 0.6 18,480 

1468 0 9 MASCULINO 2.3 10,050 

1469 4 0 FEMENINO 0.9 5,680 

1470 6 0 FEMENINO 4 16,580 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1471 0 5 FEMENINO 1.7 22,110 

1472 0 1 FEMENINO 7.9 8,740 

1473 0 7 MASCULINO 7.9 16,250 

1474 7 0 FEMENINO 1.5 11,300 

1475 6 0 FEMENINO 1.2 9,710 

1476 0 6 MASCULINO 6.5 11,340 

1477 5 0 MASCULINO 1.4 15,000 

1478 6 0 MASCULINO 2.5 12,070 

1479 9 0 MASCULINO 6.7 6,830 

1480 8 0 MASCULINO 1 14,680 

1481 7 0 FEMENINO 1.4 9,990 

1482 14 0 MASCULINO 1.4 7,700 

1483 0 3 FEMENINO 1.27 8,400 

1484 4 0 FEMENINO 4.7 21,650 

1485 2 0 MASCULINO 1.6 16,820 

1486 0 3 MASCULINO 5.5 14,550 

1487 15 0 MASCULINO 4.7 12,290 

1488 4 0 MASCULINO 9.14 34,000 

1489 4 0 MASCULINO 0.4 9,160 

1490 0 2 MASCULINO 0.7 22,630 

1491 1 0 FEMENINO 1.14 12,920 

1492 0 2 FEMENINO 1.7 11,390 

1493 0 11 MASCULINO 4.5 8,370 

1494 4 0 MASCULINO 4.7 12,560 

1495 0 1 MASCULINO 2 18,210 

1496 0 9 MASCULINO 1.8 7,970 

1497 0 1 MASCULINO 30 19,100 

1498 0 9 MASCULINO 1.24 5,340 

1499 0 9 FEMENINO 2.21 23,930 

1500 1 0 MASCULINO 2.6 9,450 

1501 0 1 MASCULINO 1.33 16,120 

1502 0 6 FEMENINO 1.3 14,270 

1503 0 5 MASCULINO 1.64 14,250 

1504 1 0 FEMENINO 35.7 37,230 

1505 1 0 FEMENINO 1.5 13,100 

1506 2 0 FEMENINO 1.76 8,240 

1507 11 0 MASCULINO 1.76 6,750 

1508 1 0 FEMENINO 1.1 10,300 

1509 1 0 MASCULINO 0.6 8,570 

1510 0 5 FEMENINO 7.95 11,220 

1511 1 0 MASCULINO 2.9 10,740 

1512 0 9 MASCULINO 0.6 4,980 

1513 2 0 FEMENINO 0.5 8,330 

1514 0 4 MASCULINO 1 2,170 

1515 5 0 MASCULINO 0.63 8,300 

1516 15 0 MASCULINO 0.8 6,000 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1517 2 0 MASCULINO 1 13,430 

1518 8 0 MASCULINO 8.8 10,910 

1519 2 0 FEMENINO 1.1 7,760 

1520 1 0 MASCULINO 2.6 10,500 

1521 7 0 MASCULINO 1.38 14,690 

1522 0 4 MASCULINO 1.34 8,110 

1523 0 2 MASCULINO 36 11,450 

1524 2 0 MASCULINO 4.5 15,770 

1525 0 9 FEMENINO 6.4 13,900 

1526 1 0 FEMENINO 8.3 9,620 

1527 1 0 MASCULINO 0.5 6,490 

1528 0 3 MASCULINO 0.8 22,770 

1529 4 0 MASCULINO 32 25,460 

1530 0 3 MASCULINO 2.2 21,750 

1531 0 1 MASCULINO 1 27,130 

1532 2 0 MASCULINO 1.3 12,720 

1533 3 0 MASCULINO 1.4 7,240 

1534 1 0 MASCULINO 0.4 10,060 

1535 10 0 MASCULINO 4.7 15,760 

1536 0 2 MASCULINO 2.2 15,900 

1537 0 10 MASCULINO 1.6 3,130 

1538 0 8 MASCULINO 5.3 8,690 

1539 0 11 MASCULINO 1.1 6,350 

1540 1 0 FEMENINO 1.5 11,550 

1541 10 0 MASCULINO 4.2 16,650 

1542 2 0 MASCULINO 3.2 15,050 

1543 0 5 MASCULINO 1.4 7,020 

1544 14 0 FEMENINO 1.35 7,840 

1545 5 0 MASCULINO 0.5 14,960 

1546 1 9 MASCULINO 1.2 8,750 

1547 11 0 MASCULINO 0.9 2,840 

1548 3 0 MASCULINO 7.3 5,610 

1549 4 0 MASCULINO 0.9 8,920 

1550 8 0 MASCULINO 4.6 20,920 

1551 7 0 MASCULINO 1 15,410 

1552 3 0 MASCULINO 1.8 19,880 

1553 16 0 FEMENINO 8.8 9,680 

1554 0 2 FEMENINO 1.4 11,470 

1555 0 11 MASCULINO 1.2 8,170 

1556 2 0 FEMENINO 1.3 8,210 

1557 1 0 MASCULINO 1.4 14,270 

1558 7 0 FEMENINO 2.9 10,010 

1559 2 0 FEMENINO 14.5 14,090 

1560 0 3 FEMENINO 2.6 13,430 

1561 12 0 FEMENINO 38.4 21,160 

1562 0 10 MASCULINO 1.4 4,860 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1563 11 0 MASCULINO 2.2 14,540 

1564 15 0 FEMENINO 1 9,460 

1565 0 9 FEMENINO 7 9,510 

1566 0 3 FEMENINO 15.5 12,890 

1567 1 0 FEMENINO 4.2 12,300 

1568 5 0 MASCULINO 1.3 8,490 

1569 2 0 FEMENINO 2.3 12,100 

1570 8 0 FEMENINO 1.9 7,990 

1571 0 10 MASCULINO 0.7 1,550 

1572 0 3 FEMENINO 17.8 17,660 

1573 4 0 MASCULINO 0.9 16,850 

1574 1 0 FEMENINO 0.4 24,860 

1575 1 0 MASCULINO 1.2 8,330 

1576 10 0 FEMENINO 7.5 8,120 

1577 5 0 MASCULINO 1.9 11,520 

1578 1 0 MASCULINO 7.4 16,790 

1579 0 6 MASCULINO 1.3 17,600 

1580 3 0 FEMENINO 1.93 4,400 

1581 5 0 MASCULINO 4.48 23,620 

1582 7 0 MASCULINO 2.16 16,070 

1583 0 9 MASCULINO 3 13,790 

1584 4 0 FEMENINO 5.2 14,540 

1585 6 0 MASCULINO 1.4 6,930 

1586 0 5 MASCULINO 17.2 16,430 

1587 0 1 MASCULINO 2.9 29,550 

1588 0 7 MASCULINO 17.4 12,070 

1589 7 0 MASCULINO 4.18 12,150 

1590 6 0 MASCULINO 1.7 17,680 

1591 0 6 MASCULINO 2.5 8,710 

1592 5 0 FEMENINO 7.8 16,310 

1593 6 0 FEMENINO 1.7 5,510 

1594 9 0 FEMENINO 1.7 16,370 

1595 8 0 MASCULINO 1.1 6,830 

1596 7 0 MASCULINO 1.85 8,980 

1597 14 0 MASCULINO 13.4 14,870 

1598 0 3 MASCULINO 1.1 8,210 

1599 4 0 MASCULINO 10 15,320 

1600 2 0 MASCULINO 8.7 4,200 

1601 0 3 FEMENINO 2.35 11,800 

1602 15 0 MASCULINO 2.67 18,780 

1603 4 0 MASCULINO 0.89 6,090 

1604 4 0 MASCULINO 3.75 17,840 

1605 0 2 MASCULINO 1.57 17,060 

1606 1 0 MASCULINO 0.98 8,560 

1607 0 2 MASCULINO 2 14,190 

1608 0 11 MASCULINO 9.7 7,520 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1609 4 0 MASCULINO 0.95 10,520 

1610 0 1 FEMENINO 9.8 19,710 

1611 0 9 FEMENINO 2.14 9,070 

1612 0 1 FEMENINO 4.2 14,040 

1613 0 9 MASCULINO 1.95 23,780 

1614 0 9 FEMENINO 1.3 9,050 

1615 1 0 MASCULINO 13.9 19,540 

1616 0 1 MASCULINO 1.5 6,510 

1617 0 6 FEMENINO 1.9 16,240 

1618 0 5 FEMENINO 4.5 12,450 

1619 1 0 FEMENINO 6.9 10,780 

1620 1 0 MASCULINO 4.99 11,440 

1621 2 0 MASCULINO 5.91 21,130 

1622 11 0 FEMENINO 9.5 10,900 

1623 1 0 FEMENINO 0.6 14,690 

1624 1 0 MASCULINO 1 3,850 

1625 0 5 MASCULINO 0.6 5,960 

1626 1 0 MASCULINO 0.7 15,140 

1627 0 9 MASCULINO 14.7 18,520 

1628 9 0 MASCULINO 2.1 7,350 

1629 0 4 MASCULINO 1 6,530 

1630 5 0 MASCULINO 1.1 6,240 

1631 15 0 MASCULINO 5.2 30,190 

1632 2 0 MASCULINO 1.6 12,310 

1633 8 0 FEMENINO 1 12,240 

1634 2 0 FEMENINO 2.2 9,820 

1635 1 0 MASCULINO 2.6 15,860 

1636 7 0 MASCULINO 32 16,800 

1637 0 4 MASCULINO 4.2 6,260 

1638 0 2 FEMENINO 44 12,060 

1639 2 0 FEMENINO 1.2 11,310 

1640 0 9 FEMENINO 1.9 5,620 

1641 1 0 MASCULINO 3.8 4,930 

1642 1 0 MASCULINO 2.3 9,760 

1643 0 3 MASCULINO 16.2 21,660 

1644 4 0 FEMENINO 0.7 6,310 

1645 0 3 MASCULINO 1 12,700 

1646 0 1 FEMENINO 1.55 8,850 

1647 2 0 FEMENINO 5.67 13,300 

1648 3 0 FEMENINO 2.46 9,600 

1649 1 0 MASCULINO 1.24 7,320 

1650 10 0 MASCULINO 0.84 17,250 

1651 0 2 MASCULINO 0.5 9,860 

1652 0 10 MASCULINO 9.8 10,670 

1653 0 8 MASCULINO 1 8,770 

1654 0 11 MASCULINO 5.95 18,480 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1655 1 0 MASCULINO 1.21 16,780 

1656 10 0 MASCULINO 1.83 11,670 

1657 2 0 MASCULINO 20 12,520 

1658 0 5 MASCULINO 4.9 8,720 

1659 14 0 MASCULINO 11.1 18,720 

1660 5 0 MASCULINO 13.4 14,010 

1661 1 9 FEMENINO 0.9 9,130 

1662 11 0 FEMENINO 0.9 17,790 

1663 3 0 MASCULINO 1 11,230 

1664 4 0 MASCULINO 7.5 12,960 

1665 8 0 MASCULINO 36.3 7,230 

1666 7 0 FEMENINO 12.5 13,150 

1667 3 0 FEMENINO 2.3 10,750 

1668 16 0 FEMENINO 49 12,210 

1669 0 2 FEMENINO 26.7 12,920 

1670 0 11 MASCULINO 23 14,000 

1671 2 0 MASCULINO 1.2 9,200 

1672 1 0 FEMENINO 2.6 5,980 

1673 7 0 MASCULINO 4.7 11,360 

1674 2 0 MASCULINO 2.8 9,790 

1675 0 3 MASCULINO 0.7 18,590 

1676 12 0 FEMENINO 8.3 14,470 

1677 0 10 FEMENINO 18 16,830 

1678 11 0 FEMENINO 1.3 16,870 

1679 15 0 MASCULINO 25.3 25,580 

1680 0 9 MASCULINO 1.4 16,430 

1681 0 3 FEMENINO 1.2 17,910 

1682 1 0 FEMENINO 7.2 17,040 

1683 5 0 MASCULINO 1.7 11,530 

1684 2 0 MASCULINO 8 11,100 

1685 8 0 MASCULINO 4.2 7,390 

1686 0 10 MASCULINO 1.87 22,550 

1687 0 3 FEMENINO 1.38 6,030 

1688 4 0 MASCULINO 7 5,990 

1689 1 0 FEMENINO 38.5 12,320 

1690 1 0 FEMENINO 1.1 8,030 

1691 10 0 MASCULINO 3.2 12,740 

1692 5 0 FEMENINO 3 10,170 

1693 1 0 FEMENINO 1.7 7,330 

1694 0 6 MASCULINO 1 11,050 

1695 3 0 MASCULINO 6.5 12,810 

1696 5 0 FEMENINO 2.1 5,340 

1697 7 0 MASCULINO 0.8 9,290 

1698 0 9 FEMENINO 2.74 7,170 

1699 4 0 MASCULINO 19.5 11,680 

1700 6 0 MASCULINO 13.5 13,770 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1701 0 5 FEMENINO 0.53 22,500 

1702 0 1 FEMENINO 3.3 14,260 

1703 0 7 FEMENINO 0.4 4,750 

1704 7 0 MASCULINO 12.6 18,440 

1705 6 0 MASCULINO 2.7 15,940 

1706 0 6 MASCULINO 0.7 5,660 

1707 5 0 MASCULINO 6.58 14,260 

1708 6 0 MASCULINO 1.67 11,590 

1709 9 0 MASCULINO 1.05 10,260 

1710 8 0 MASCULINO 1.22 7,900 

1711 7 0 FEMENINO 1.82 5,440 

1712 14 0 FEMENINO 28.1 13,860 

1713 0 3 FEMENINO 1.35 10,520 

1714 4 0 FEMENINO 1.26 18,280 

1715 2 0 FEMENINO 1.14 10,920 

1716 0 3 MASCULINO 17.74 11,390 

1717 15 0 MASCULINO 2.56 6,690 

1718 4 0 MASCULINO 9.5 12,330 

1719 4 0 MASCULINO 1.4 12,440 

1720 0 2 MASCULINO 5.2 22,880 

1721 1 0 MASCULINO 2.9 7,780 

1722 0 2 FEMENINO 1.4 19,310 

1723 0 11 MASCULINO 1.2 10,360 

1724 4 0 FEMENINO 2.1 14,630 

1725 0 1 FEMENINO 6.2 8,050 

1726 0 9 FEMENINO 12.2 28,160 

1727 0 1 FEMENINO 2.3 12,280 

1728 0 9 FEMENINO 2.82 20,650 

1729 0 9 FEMENINO 0.9 8,940 

1730 1 0 FEMENINO 1.3 5,130 

1731 0 1 MASCULINO 0.4 8,490 

1732 0 6 FEMENINO 29.2 13,210 

1733 0 5 FEMENINO 0.82 14,930 

1734 1 0 FEMENINO 5.8 15,170 

1735 1 0 FEMENINO 16.2 10,850 

1736 2 0 FEMENINO 1.62 11,160 

1737 11 0 MASCULINO 21 16,960 

1738 1 0 FEMENINO 5.7 14,410 

1739 1 0 FEMENINO 2.58 9,650 

1740 0 5 MASCULINO 2.52 8,260 

1741 1 0 MASCULINO 8.13 19,930 

1742 0 9 MASCULINO 2.14 11,000 

1743 10 0 FEMENINO 6.36 13,770 

1744 0 4 FEMENINO 3.16 14,360 

1745 5 0 FEMENINO 1.93 8,390 

1746 15 0 FEMENINO 1.44 10,800 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1747 2 0 FEMENINO 5.56 12,540 

1748 8 0 MASCULINO 1.22 6,050 

1749 2 0 MASCULINO 1.44 9,140 

1750 1 0 MASCULINO 4.28 14,260 

1751 7 0 MASCULINO 2.29 14,660 

1752 0 4 FEMENINO 4.76 12,750 

1753 0 2 FEMENINO 1.35 16,780 

1754 2 0 FEMENINO 1.6 8,800 

1755 0 9 FEMENINO 7.84 7,160 

1756 1 0 FEMENINO 2.5 14,150 

1757 1 0 MASCULINO 8 11,780 

1758 0 3 FEMENINO 9.7 28,730 

1759 4 0 MASCULINO 13.3 22,150 

1760 0 3 FEMENINO 1 15,460 

1761 0 1 MASCULINO 1.6 12,110 

1762 2 0 FEMENINO 10.7 11,010 

1763 3 0 FEMENINO 5.1 6,620 

1764 1 0 MASCULINO 4 14,420 

1765 10 0 MASCULINO 1.4 9,630 

1766 0 2 MASCULINO 1.15 13,790 

1767 0 10 MASCULINO 2.6 17,050 

1768 0 8 FEMENINO 1.2 17,350 

1769 0 11 MASCULINO 12.2 41,670 

1770 1 0 FEMENINO 2 10,000 

1771 10 0 FEMENINO 1.4 8,010 

1772 2 0 FEMENINO 4.4 12,110 

1773 0 5 MASCULINO 0.69 7,880 

1774 14 0 MASCULINO 8.19 17,330 

1775 5 0 MASCULINO 1.24 11,490 

1776 1 9 MASCULINO 2.17 7,570 

1777 11 0 FEMENINO 2.95 6,120 

1778 3 0 MASCULINO 15.9 18,910 

1779 4 0 MASCULINO 0.9 10,530 

1780 8 0 FEMENINO 5.55 12,570 

1781 7 0 MASCULINO 0.75 5,830 

1782 3 0 MASCULINO 3.1 20,930 

1783 16 0 MASCULINO 4.65 7,310 

1784 0 2 MASCULINO 1.49 9,420 

1785 0 11 FEMENINO 2.45 15,230 

1786 2 0 MASCULINO 0.9 9,320 

1787 1 0 MASCULINO 5.1 14,580 

1788 7 0 MASCULINO 16.6 12,800 

1789 2 0 FEMENINO 1.1 9,910 

1790 0 3 FEMENINO 3 11,770 

1791 12 0 MASCULINO 2.1 20,790 

1792 0 10 MASCULINO 46.8 15,680 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1793 11 0 MASCULINO 1.4 10,320 

1794 15 0 FEMENINO 1.4 9,600 

1795 0 9 MASCULINO 1.3 6,850 

1796 0 3 FEMENINO 7.9 19,520 

1797 1 0 MASCULINO 1.2 9,090 

1798 5 0 MASCULINO 0.7 11,690 

1799 2 0 FEMENINO 0.8 15,200 

1800 8 0 MASCULINO 1.2 16,800 

1801 0 10 FEMENINO 1 4,370 

1802 0 3 MASCULINO 1.3 5,700 

1803 4 0 MASCULINO 0.9 12,770 

1804 1 0 MASCULINO 32.4 13,340 

1805 1 0 MASCULINO 1.7 8,590 

1806 10 0 FEMENINO 19.7 8,690 

1807 5 0 MASCULINO 2 8,840 

1808 1 0 MASCULINO 14 20,010 

1809 0 6 MASCULINO 2.5 11,170 

1810 3 0 FEMENINO 1 13,950 

1811 5 0 FEMENINO 11.8 17,380 

1812 7 0 MASCULINO 1.3 28,610 

1813 0 9 MASCULINO 3.9 15,330 

1814 4 0 FEMENINO 1.5 10,830 

1815 6 0 MASCULINO 34 25,300 

1816 0 5 MASCULINO 3.7 17,110 

1817 0 1 MASCULINO 30.8 7,400 

1818 0 7 MASCULINO 8.3 12,990 

1819 7 0 FEMENINO 2.7 11,700 

1820 6 0 FEMENINO 1.4 12,060 

1821 0 6 MASCULINO 1.13 13,000 

1822 5 0 MASCULINO 1.5 8,530 

1823 6 0 MASCULINO 1.5 2,760 

1824 9 0 MASCULINO 2 3,030 

1825 8 0 MASCULINO 1.8 9,240 

1826 7 0 FEMENINO 2.7 13,830 

1827 14 0 FEMENINO 8.5 30,480 

1828 0 3 MASCULINO 1.2 16,290 

1829 4 0 FEMENINO 4.3 8,120 

1830 2 0 FEMENINO 3.1 11,200 

1831 0 3 MASCULINO 23.7 14,900 

1832 15 0 FEMENINO 2.2 11,740 

1833 4 0 MASCULINO 24 16,450 

1834 4 0 FEMENINO 6.6 12,450 

1835 0 2 MASCULINO 0.7 10,680 

1836 1 0 MASCULINO 0.6 12,170 

1837 0 2 MASCULINO 20.2 11,230 

1838 0 11 FEMENINO 13.85 12,300 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1839 4 0 FEMENINO 23.2 14,210 

1840 0 1 MASCULINO 10.2 9,450 

1841 0 9 FEMENINO 1.4 21,430 

1842 0 1 MASCULINO 1.45 52,570 

1843 0 9 FEMENINO 0.7 8,510 

1844 0 9 MASCULINO 4.31 9,450 

1845 1 0 MASCULINO 9.3 8,790 

1846 0 1 MASCULINO 1.3 9,950 

1847 0 6 MASCULINO 8.5 36,530 

1848 0 5 MASCULINO 10.9 10,280 

1849 1 0 MASCULINO 20.8 6,820 

1850 1 0 MASCULINO 3.13 10,980 

1851 2 0 FEMENINO 1.3 21,200 

1852 11 0 MASCULINO 48.5 17,810 

1853 1 0 MASCULINO 1.68 15,770 

1854 1 0 FEMENINO 0.54 10,660 

1855 0 5 MASCULINO 1.1 13,410 

1856 1 0 MASCULINO 0.9 6,800 

1857 0 9 FEMENINO 2 10,700 

1858 2 0 FEMENINO 1.93 10,760 

1859 0 4 MASCULINO 1.7 17,490 

1860 5 0 MASCULINO 6.7 12,330 

1861 15 0 MASCULINO 1.8 11,070 

1862 2 0 MASCULINO 1.8 9,580 

1863 8 0 MASCULINO 1.5 7,030 

1864 2 0 MASCULINO 2.8 17,720 

1865 1 0 MASCULINO 1.49 7,700 

1866 1 0 MASCULINO 1.4 5,560 

1867 1 0 MASCULINO 12.6 15,200 

1868 4 0 FEMENINO 1.1 14,190 

1869 9 0 MASCULINO 2.23 14,730 

1870 0 3 FEMENINO 2.3 16,520 

1871 5 0 FEMENINO 1.23 14,550 

1872 0 3 MASCULINO 4.44 10,040 

1873 5 0 MASCULINO 1.47 17,990 

1874 3 0 MASCULINO 6.03 15,500 

1875 3 0 MASCULINO 1.07 6,380 

1876 7 0 MASCULINO 1.78 21,730 

1877 9 0 MASCULINO 1.78 9,690 

1878 0 10 FEMENINO 1.3 25,100 

1879 0 9 MASCULINO 3 17,610 

1880 0 8 MASCULINO 5.26 11,590 

1881 3 0 MASCULINO 0.6 6,820 

1882 7 0 FEMENINO 1.5 7,980 

1883 0 9 FEMENINO 0.9 21,470 

1884 16 0 FEMENINO 0.6 16,160 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1885 0 6 MASCULINO 1.15 8,580 

1886 13 0 MASCULINO 10.7 14,420 

1887 0 9 MASCULINO 1.9 8,520 

1888 0 2 MASCULINO 5 11,980 

1889 3 0 MASCULINO 5.79 9,380 

1890 2 0 MASCULINO 0.94 12,500 

1891 0 1 FEMENINO 1.61 11,980 

1892 0 4 FEMENINO 0.96 12,130 

1893 0 1 FEMENINO 1.38 12,820 

1894 6 0 FEMENINO 2.96 14,900 

1895 3 0 MASCULINO 1.16 10,890 

1896 0 3 FEMENINO 1.22 13,790 

1897 1 0 FEMENINO 1.55 11,050 

1898 4 0 MASCULINO 2.3 14,730 

1899 7 0 MASCULINO 1.4 7,200 

1900 0 7 MASCULINO 3 6,950 

1901 0 11 MASCULINO 10.6 26,070 

1902 10 0 MASCULINO 1.9 25,910 

1903 4 0 FEMENINO 0.9 12,000 

1904 2 0 MASCULINO 8.8 7,680 

1905 0 8 FEMENINO 1.1 5,560 

1906 0 1 FEMENINO 1.6 10,140 

1907 0 7 MASCULINO 1.4 19,460 

1908 11 0 MASCULINO 3 22,120 

1909 5 0 MASCULINO 1.1 8,490 

1910 3 0 MASCULINO 3.1 11,910 

1911 0 9 MASCULINO 1 8,350 

1912 0 3 MASCULINO 0.7 11,080 

1913 1 0 FEMENINO 1 12,530 

1914 0 8 FEMENINO 9.9 10,100 

1915 8 0 MASCULINO 4.4 14,870 

1916 0 2 MASCULINO 1.4 14,990 

1917 0 11 MASCULINO 0.82 5,950 

1918 7 0 MASCULINO 1.63 8,770 

1919 0 6 MASCULINO 6.58 11,890 

1920 3 0 MASCULINO 1.2 11,770 

1921 4 0 FEMENINO 1.3 6,850 

1922 6 0 MASCULINO 4.9 6,240 

1923 10 0 MASCULINO 5.4 12,010 

1924 11 0 FEMENINO 2.6 6,610 

1925 3 0 MASCULINO 1.8 5,440 

1926 0 5 FEMENINO 1.5 15,970 

1927 13 0 FEMENINO 2.1 16,600 

1928 5 0 FEMENINO 1.2 5,240 

1929 5 0 MASCULINO 7.5 14,150 

1930 13 0 FEMENINO 6.9 7,440 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1931 7 0 MASCULINO 1.51 15,640 

1932 7 0 FEMENINO 14.2 16,650 

1933 10 0 MASCULINO 9.53 5,240 

1934 2 0 MASCULINO 1.77 7,030 

1935 8 0 FEMENINO 0.88 13,000 

1936 0 3 MASCULINO 1.33 15,050 

1937 2 0 MASCULINO 2.64 22,600 

1938 0 11 MASCULINO 36.82 32,820 

1939 0 3 MASCULINO 2.11 9,880 

1940 6 0 MASCULINO 4.98 10,530 

1941 3 0 FEMENINO 32.83 25,270 

1942 3 0 MASCULINO 1.39 7,620 

1943 1 0 MASCULINO 3.8 12,750 

1944 3 0 MASCULINO 3 10,500 

1945 4 0 MASCULINO 6.8 13,860 

1946 4 0 MASCULINO 3.12 12,640 

1947 4 0 FEMENINO 1.9 14,320 

1948 4 0 FEMENINO 2.24 10,810 

1949 2 0 MASCULINO 5.71 13,500 

1950 0 8 MASCULINO 1.43 8,470 

1951 1 0 MASCULINO 0.94 17,610 

1952 14 0 MASCULINO 19.4 14,780 

1953 4 0 MASCULINO 0.92 5,400 

1954 6 0 MASCULINO 1.13 10,990 

1955 4 0 MASCULINO 8.1 11,770 

1956 0 2 MASCULINO 2.5 4,440 

1957 0 8 MASCULINO 1 8,750 

1958 2 0 MASCULINO 4.5 12,460 

1959 8 0 MASCULINO 12.3 8,080 

1960 16 0 MASCULINO 0.85 12,320 

1961 3 0 MASCULINO 22.5 8,360 

1962 1 0 FEMENINO 0.74 10,810 

1963 0 9 MASCULINO 1.5 13,610 

1964 4 0 MASCULINO 8.3 9,880 

1965 16 0 MASCULINO 2.5 10,530 

1966 1 0 FEMENINO 6.1 8,720 

1967 8 0 MASCULINO 3 21,610 

1968 0 11 MASCULINO 1.1 11,130 

1969 0 10 MASCULINO 1.5 22,790 

1970 7 0 MASCULINO 1.5 20,270 

1971 7 0 MASCULINO 2.4 12,600 

1972 0 8 MASCULINO 11.2 8,900 

1973 3 0 MASCULINO 1 13,910 

1974 4 0 MASCULINO 1.9 11,300 

1975 0 3 FEMENINO 2.4 14,540 

1976 0 10 FEMENINO 14.9 20,850 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

1977 5 0 MASCULINO 7.1 18,160 

1978 0 3 FEMENINO 3.5 26,400 

1979 0 8 MASCULINO 1.2 8,690 

1980 2 0 FEMENINO 3.5 15,130 

1981 7 0 FEMENINO 7.8 17,490 

1982 4 0 FEMENINO 1.5 4,710 

1983 7 0 FEMENINO 1.69 13,710 

1984 2 0 MASCULINO 4 11,030 

1985 8 0 MASCULINO 26 7,150 

1986 1 0 FEMENINO 0.93 17,890 

1987 17 0 FEMENINO 2.64 19,020 

1988 2 0 FEMENINO 1.55 20,180 

1989 3 0 FEMENINO 0.84 22,190 

1990 0 3 MASCULINO 0.93 7,110 

1991 0 1 FEMENINO 2.17 11,230 

1992 3 0 FEMENINO 7.8 11,370 

1993 4 0 MASCULINO 2.5 15,190 

1994 5 0 FEMENINO 1.7 13,730 

1995 7 0 MASCULINO 1.8 10,740 

1996 2 0 FEMENINO 3.1 5,250 

1997 8 0 MASCULINO 1 11,010 

1998 7 0 FEMENINO 6 6,620 

1999 1 0 MASCULINO 1.4 9,330 

2000 0 11 MASCULINO 3.6 10,880 

2001 10 0 MASCULINO 1.4 4,810 

2002 3 0 FEMENINO 1.2 8,930 

2003 2 0 MASCULINO 1.8 7,230 

2004 2 0 MASCULINO 2 12,380 

2005 4 0 MASCULINO 1.9 20,970 

2006 6 0 FEMENINO 0.7 19,190 

2007 0 2 MASCULINO 1.1 11,650 

2008 1 0 MASCULINO 0.6 5,910 

2009 5 0 MASCULINO 1.8 14,400 

2010 1 0 MASCULINO 1.2 14,510 

2011 0 2 MASCULINO 1.4 2,960 

2012 15 0 MASCULINO 1 8,880 

2013 0 8 MASCULINO 5.8 18,880 

2014 9 0 FEMENINO 1.2 11,410 

2015 0 3 FEMENINO 1 7,200 

2016 4 0 FEMENINO 1.2 11,250 

2017 1 0 MASCULINO 2 13,280 

2018 8 0 MASCULINO 1.26 13,680 

2019 4 0 MASCULINO 1.2 14,240 

2020 1 0 MASCULINO 7.7 14,790 

2021 3 0 MASCULINO 6.2 11,230 

2022 5 0 MASCULINO 0.65 7,320 
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PACIENTE 
EDAD 

(años) 

EDAD 

(meses) 
SEXO 

PROTEINA C REACTIVA 

(mg/dl) 

LEUCOCITOS 

(x mm3) 

2023 0 9 FEMENINO 1.1 10,060 

2024 11 0 MASCULINO 18 14,170 

2025 1 0 MASCULINO 0.8 5,700 

2026 0 2 MASCULINO 30 17,920 

2027 7 0 MASCULINO 0.9 1,570 

2028 5 0 MASCULINO 0.85 8,730 

2029 2 0 MASCULINO 9.9 27,730 

2030 0 2 MASCULINO 3.6 12,130 

2031 4 0 MASCULINO 2.2 3,580 

2032 1 0 FEMENINO 1.2 10,420 

2033 12 0 FEMENINO 3.2 12,850 

2034 3 0 FEMENINO 3.5 9,180 

2035 4 0 MASCULINO 1.2 12,280 

2036 10 0 FEMENINO 5.6 7,490 

2037 3 0 MASCULINO 1.2 11,350 

2038 13 0 MASCULINO 2.4 15,520 

2039 1 0 FEMENINO 0.7 5,470 

2040 0 1 FEMENINO 1.7 6,410 

2041 5 0 FEMENINO 2.9 5,980 

2042 0 6 MASCULINO 0.9 27,260 

2043 0 8 MASCULINO 0.2 11,380 

2044 12 0 FEMENINO 25.6 19,670 

2045 5 0 FEMENINO 4.4 18,790 

2046 1 0 MASCULINO 0.7 4,700 

2047 5 0 MASCULINO 0.6 16,090 

2048 0 1 MASCULINO 0.8 6,100 

2049 6 0 MASCULINO 0.8 8,020 

2050 0 2 MASCULINO 0.64 6,280 

2051 7 0 MASCULINO 2.8 15,210 

2052 0 7 MASCULINO 1.1 11,550 

2053 5 0 MASCULINO 0.96 8,850 

2054 6 0 MASCULINO 3.63 18,440 

2055 6 0 FEMENINO 2.7 15,540 

2056 5 0 FEMENINO 8.6 9,670 

2057 5 0 MASCULINO 9.4 10,210 

2058 1 0 MASCULINO 1.4 19,700 

2059 4 0 MASCULINO 1.9 22,340 

2060 0 1 FEMENINO 15.7 24,000 

2061 0 9 FEMENINO 14.8 26,040 

2062 2 0 FEMENINO 16.4 11,660 

2063 5 0 MASCULINO 9.3 18,770 

2064 5 0 MASCULINO 1 9,370 

2065 0 4 MASCULINO 1.3 11,300 

2066 5 0 FEMENINO 1.8 14,820 

2067 1 0 MASCULINO 1.3 16,830 
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Apéndice 

Acta de sustentación 
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