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TITULO:

El dengue y su relacion con indicadores hematoldgicos de laboratorio
tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica Cismedic,
Sechura 2023

Dengue and its relationship with early laboratory hematological
indicators of severity in patients attending the Cismedic Clinic, Sechura
2023



RESUMEN

Obijetivo: Establecer su relacion entre el dengue y sus indicadores hematol6gicos
de laboratorio tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica
Cismedic, Sechura 2023

Metodologia: La investigacion fue de tipo aplicada y disefio cuantitativo — no

experimental descriptivo y correlacional.

Poblacion: Todos los pacientes atendidos en el laboratorio particular, Muestra:
La muestra estara conformada por 279 pacientes seleccionados para el estudio.

Conclusiones: Diversos estudios hacen referencia de esta relacion. Sobre las
alteraciones hematoldgicas, analizamos el recuento plaquetario y leucocitario.
Asimismo, abarcamos las diferentes pruebas de laboratorio que se manejan para
la identificacion de dengue, de acuerdo al periodo de la enfermedad y la
descripcion de términos basicos, se realizd la operacionalizacion de las variables.
Se presento la metodologia, en él, se explica como se llevé a cabo la recoleccion
y el andlisis de datos. Por ultimo, se expone los resultados, la discusion de estos
con otros que se obtuvieron en diferentes estudios, las conclusiones y
recomendaciones hacia la poblacion, autoridades y personal de salud
conjuntamente se menciona las limitaciones que se presentaron a lo largo del

estudio.



ABSTRACT

Objective: To establish the relationship between dengue and its early hematological
laboratory indicators of severity in patients who attend the Cismedic Clinic, Sechura
2023.

Methodology: The research was of an applied type and quantitative design - non-
experimental, descriptive and correlational.

Population: All patients treated in the private laboratory, Sample: The sample will be
made up of 279 patients selected for the study.

Conclusions: Various studies refer to this relationship. Regarding hematological
alterations, we analyzed the platelet and leukocyte count. Likewise, we cover the
different laboratory tests that are used to identify dengue, according to the period of
the disease and the description of basic terms, the operationalization of the variables
was carried out. The methodology was presented, explaining how data collection and
analysis was carried out. Finally, the results are presented, the discussion of these with
others that were obtained in different studies, the conclusions and recommendations
towards the population, authorities and health personnel together with the limitations
that were presented throughout the study are mentioned.



INTRODUCCION

Antecedentes y fundamentacion cientifica

Renan A. (2023) Los distintos virus y las alteraciones hematoldgicas estan
influyentemente asociados. “Los virus alteran los resultados en el recuento
hematico causando anemia, linfopenia, linfocitosis o plaquetopenia que
requieren de diagndsticos diferenciales”. Es por ello, que el presente estudio hace
referencia al tema de alteraciones hematoldgicas en pacientes con dengue, dicha
enfermedad se puede definir como una enfermedad infecciosa aguda transmitida
por mosquitos del género “Aedes aegypti” que esta presente en casi todas las
zonas tropicales y subtropicales. Esta infeccion causa diversos sintomas que
empieza como los de una simple gripe, fiebre, dolores musculares, fatiga,
nauseas, hemorragia y asi, va evolucionando hasta que sea diagnosticado por
diferentes pruebas de laboratorio.

Para los estudios previos a la investigacion se cuenta en el lado Angulo y Pefia
(2022) en su articulo realizado en pobladores de Ecuador, que tuvo el fin de ver
la prevalencia del dengue, en un estudio descriptivo y mediante un cuestionario
aplicado a 247 personas se encontré que, del total de encuestados un 49% se
encontrdé muestra positiva de dengue y el otro 51% fueron negativas, también el
93% fue dengue y un 7% dengue grave, el autor concluy6 que la edad de los que
presentaron dengue fue de 5 a 9 afios, donde el sintoma que mas predominé fue

la fiebre.

Ochoa M, et al. (2021). El dengue se ha convertido en una enfermedad endémica
en las regiones tropicales y subtropicales de todo el planeta, en zonas urbanas y
rurales que cada afio dan cuenta de un nimero incrementado de contagios y
defunciones. Generalmente, se origina por irresponsabilidad de las autoridades

en el sector salud, que no tienen un control sobre el vector o no realizan



constantes fumigaciones en los hogares, también, muchas veces esto sucede, por

desinterés de la poblacion en tener en cuenta las medidas

Por su parte Montini et al. (2021) en su articulo que trata acerca de la presencia
del dengue, el estudio se realizé en pacientes registrados en una institucion de
salud publica en Malasia, con el proposito de observar la prevalencia del dengue
en este lugar, mediante un estudio a 350 casos se encontro que, la prevalencia de
dengue fue del 15.1%, asi mismo del total de infectados el 62.3% fue del sexo
femenino, mientras que el de los hombre fue del 37.7%, el rango de edad que
tuvo mas infectados fue de entre 13 a 17 afios con un 41.5%, seguido de 18 a 40
afios con un 39.6%, por ultimo el autor menciono que el motivo infeccion fue
debido a que las personas vivian cerca a zonas urbanas pobres, campo o

suburbios, los cuales tuvieron mayor tasa de infeccion.

La trombocitopenia, al igual que la leucopenia, se presentan generalmente en las
infecciones virales, entre ellas tenemos; el sarampidn, dengue, varicela,
parotiditis, y rubeola. En este caso tenemos como infeccién viral al dengue que
es una enfermedad producida por un virus de la familia flavivirus; por ende, es
considerado como una enfermedad virica emergente y reemergente que se
origind en las diversas regiones tropicales y subtropicales. “En el presente siglo,
viene constituyendo uno de los méas grandes retos para la salud publica por ser
una infeccion que frecuentemente es transmitida al ser humano por medio de un
vector artrépodo, seguin datos estadisticos se estima que el 40 % de la poblacion

mundial corre el riesgo de contraer dicha enfermedad” Ochoa M, et al. (2021).

Por otro lado Kumar, Kumar y Mishra (2020) en su articulo que se realizé en
Colombia, el cual tuvo por finalidad observar la prevalencia del dengue en
pacientes de un encontr6 de salud, se realiz6 un estudio a los datos clinicos de
4252 pacientes, de los cuales se encontré que la prevalencia de esta enfermedad

fue del 23%, siendo 978 personas infectadas, ademas el género més afectado fue
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el masculino con un 53.71%, por ultimo se encontro que los afectados fue debido

a la zona en la que vivian, siendo esta la zona rural.

En referencia a la fundamentacion cientifica, segin Pience y Piloso (2020),
indican que el Aedes aegypti es un tipo de mosquito agresor que pica a las horas
diurnas, unicamente las hembras son las causantes de la picadura, la cual es mas
intensa en las proximidades del amanecer y el anochecer, en interiores, estos
mosquitos llegan a picar durante la noche en viviendas bien iluminadas. Llegan
a ser habiles en ocultarse en roperos y debajo de las camas, tanto los mosquitos
adultos machos como hembras se nutren de sustancias dulces como néctar y
frutas, sin embargo, y hembras necesitan proteinas presentes en la sangre para
poder desarrollar sus huevos, las hembras frecuentemente emplean tacticas de
"ataque furtivo", acercandose a sus objetivos desde atras para morder en tobillos
y codos, presumiblemente como un mecanismo de proteccidn para evitar ser
detectadas y evadir posibles reacciones defensivas, también son conocidas como
"alimentadoras en sorbos™, en vez de extraer la sangre que necesitan para una
sola comida en una sola picadura, realizan varios sorbos pequefios durante
maltiples picaduras, incrementando la cantidad de victimas que un solo
mosquito portador llega a infectar, después de ingerir sangre, las hembras pueden
poner alrededor de entre 100 a 200 huevos, de acuerdo a la cantidad de sangre

consumida.

Acerca de la prevalencia del dengue se cuenta con Ayon et al. (2022) quien
comenta que el dengue es una enfermedad contagiosa y viral que se presenta
principalmente en areas tropicales y subtropicales, esta enfermedad tiene un
impacto significativo en los Latinoamericanos y en el Caribe, causando la
pérdida de numerosos vidas humanas, los efectos econémicos y de salud del
dengue son comparables a los ocasionados por otras enfermedades, la
propagacion del vector y la presencia de diversos serotipos en la region han

resultado en un aumento considerable, con una incidencia de dengue que se ha
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incrementado en 30 veces, a nivel global, se registran entre 50 y 100 millones de
casos anualmente, y la tasa de mortalidad es del 5%.

También Leicea, Sabatier y Martinez (2021) expresan que el dengue es una
enfermedad viral endémico-epidémica, sistémica en su naturaleza, esta
enfermedad se propaga entre las personas mediante la picadura de mosquitos del
género Aedes, el resultado es una infeccion que puede manifestarse de diversas
maneras clinicas, desde fiebre indiferenciada, que es comun en nifios, hasta
fiebre acompariada de sintomas como dolor de cabeza, malestar general, dolores
en articulaciones y masculos, con o sin erupciones en la piel, reduccion de
glébulos blancos y algin tipo de sangrado (con las petequias siendo las mas
frecuentes), ademas de estas formas clinicas, existen variantes graves del dengue
que incluyen el choque hipovolémico debido a la pérdida de plasma, con o sin
trombocitopenia (reduccion de plaquetas) moderada o severa, y hemorragias
significativas en areas como el sistema digestivo y otras partes del cuerpo,
también es posible que el dengue se presente de manera atipica, enfocandose de
manera intensa en el dafio a un 6rgano o sistema especifico, como hepatopatia,
miocardiopatia 0 encefalopatia, esta enfermedad es considerada una de las
arbovirosis emergentes en las Ameéricas, por lo que la supervision constante y la

comprension de su diagndéstico y tratamiento son de alta prioridad.
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Justificacion de la investigacion

Justificacion tedrica: Generalmente, la enfermedad del dengue pasa por tres fases,
fase febril, fase critica y fase de recuperacion. Segun la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) esta enfermedad se organiza en tres tipos: dengue
sin signos de alarma, dengue con signos de alarma y dengue grave, resultando el

dengue grave el méas perjudicial.

Justificacion préactica: Diagnosticar apropiadamente y oportunamente con los
indicadores hematoldgicos como el recuento de plaquetas y recuento de leucocitos
en las instituciones de salud del pais y en forma particular en la region Grau, se
convierte en una ocasion como indicador epidemioldgico, es importante estimar
objetivamente la prevalencia y puede proporcionar un concepto general en
términos de variables, como se comporta la enfermedad y de como deberia ser

abordada en los proximos afios.

Justificacion social: la importancia del estudio de esta tesis radica en generar
evidencia objetiva sobre la prevalencia de Dengue en la regién Piura, la cual
particularmente esta siendo golpeada este 2023 casos que se estdn aumentando
nivel nacional; por lo tanto, estimar la prevalencia de dengue en Sechura Piura y
segun sus variables importantes en la epidemiologia de la enfermedad es una
informacion relevante para la Direccion Regional de Salud de Piura, sobre todo en

la toma de decisiones en cuanto a los programas de vigilancia.
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3. Problema

Pregunta de investigacion

¢Cudl es la relacion del dengue con los indicadores hematoldgicos de laboratorio
tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica Cismedic, Sechura
2023?

4.  Conceptualizacion y Operacionalizacion de las variables
El presente estudio va a establecer dos variables:
Variable 1: Dengue
« Definicion conceptual: Causas que contribuyen en la probabilidad del
desarrollo de la enfermedad. Y de forma operacional el dengue es la presencia de
la enfermedad ante un resultado positivo para la prueba Ig G, Ig M, NS1 dengue.
Variable 2: (Organizacion Panamericana de Salud, 2023).
« Definicion conceptual: Indicadores hematologicos. Son pruebas de laboratorio
que nos sefiala alguna alteracion en la célula. Y de forma operacional se obtendra

del resultado de plaquetas y leucocitos. Alaye-R, (2013)

5. Hipdtesis
H1: La relacion del dengue con los indicadores hematoldgicos de laboratorio
tempranos de gravedad en pacientes permite prevenir el control de la
enfermedad en la Clinica Cismedic, Sechura 2023
Ho: La relacion del dengue con los indicadores hematolégicos de laboratorio
tempranos de gravedad en pacientes no permiten prevenir el control de la

enfermedad en la Clinica Cismedic, Sechura 2023.

6.  Objetivos

14



Objetivo General

Establecer su relacion entre el dengue y sus indicadores hematoldgicos de
laboratorio tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica
Cismedic, Sechura 2023

Objetivos especificos

Determinar la prevalencia del dengue utilizando pruebas rapidas en
pacientes segun edad tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la
Clinica Cismedic, Sechura 2023

Determinar la relacion del dengue utilizando su indicador de plaquetas
tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica Cismedic,
Sechura 2023

Determinar la relacion del dengue utilizando su indicador de leucocitos
tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica Cismedic,
Sechura 2023

15



METODOLOGIA

Tipo y Disefio de investigacion

Tipo de Investigacion: Considerando que se va a resolver un problema es una
investigacion aplicada.

Enfoque cuantitativo: Se utiliz6 datos numéricos que fueron procesados
estadisticamente

Nivel: Descriptivo y correlacional donde se observaron las variables
independientemente

Disefio: Considerando que es una investigacion descriptiva el disefio es no
experimental.

Se utilizara la observacion para contrastar la hipdtesis

Disefio:
No Experimental: segun Alvarez (2020) No presentan determinacion aleatoria,
no se manipulan variables o grupos para comparar. El investigador no interviene

solo observa lo que ocurre naturalmente.

Esquema:
Vi
r
M I
V,
Leyenda:
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Muestra de estudio: M
Variables de estudio (Dengue, Indicadores hematologicos ): V1 — V>

Relacion de las variables de estudio: r

Poblacion y muestra
La Poblacién: Todos 500 pacientes con sintomas de dengue atendidos en el
laboratorio particular
La Muestra: La muestra estara conformada por 279 pacientes seleccionados

para la investigacion.

Criterios de inclusion:

Incluye las muestras de los pacientes que se hicieron la prueba de deteccién del
dengue con los indicadores hematolégicos como plaquetas y leucocitos en el de
laboratorio tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la Clinica
Cismedic, Sechura 2023, durante los meses de enero a julio 2023.

Criterios de exclusion:

Pacientes que se realizaron pruebas no seleccionadas para el estudio

Técnicas e instrumentos de investigacion

Como técnica se utilizd la deteccion por el método de inmunocromatografia para
la deteccion de Anti-Dengue Ig M e Ig G y AgNsl, que tiene una buena
sensibilidad. Se estudiaran 279 pacientes, todos los parametros fueron evaluados
en sangre. De las fichas clinicas de las pacientes se tomaron datos, asi como otros
indicadores de interés.

Cuaderno de registro de pacientes que acudieron a la Clinica Cismedic — Sechura

desde enero a julio del 2023.

Procesamiento y analisis de la informacion

17



Obtenidos los datos utilizando los instrumentos de recoleccion prosigue el
procesamiento de estos, su finalidad consiste en desarrollar el analisis guardando

coherencia con los objetivos, hipotesis y problema de investigacion.

Los datos se procesaron utilizando la estadistica descriptiva que es un conjunto
de técnicas y metodos que hacen posible el recojo, presentacion y analisis de

datos en forma automatizada. Se utiliz6 un programa de estadistica descriptiva
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RESULTADOS

Tabla 1.

Distribucién en relacion entre el dengue y su indicador hematoldgico de plaquetas

Dengue Plaquetas
Rho de Spearman Dengue Coeficiente de correlacion 1,000 ,058
Sig. (bilateral) . ,332
N 279 279
Plaquetas Coeficiente de correlacion ,058 1,000
Sig. (bilateral) ,332
N 279 279

Del total de pacientes en relacién al dengue y su indicador hematoldgico de plaguetas
nos indica que los resultados correlaciénales mostraron que no hay relacion entre la
variable a evaluar y su significancia no supera ampliamente el valor de 0.05.
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Tabla 2.

Distribucién en relacién entre el dengue y su indicador hematoldgico de Leucocitosis

Dengue Leucocitosis
Rho de Spearman Dengue Coeficiente de correlacion 1,000 -,060
Sig. (bilateral) . ,316
N 279 279
Leucocitosis Coeficiente de correlacion -,060 1,000
Sig. (bilateral) ,316
N 279 297

Del total de pacientes en relacion al dengue y su indicador hematoldgico de leucocitos
nos indica que los resultados correlaciénales mostraron que no hay relacion entre la

variable a evaluar y su significancia no supera ampliamente el valor de 0.05.
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Tabla 3.

Distribucién de la prevalencia del dengue utilizando pruebas rapidas segin NSI

tempranos de gravedad.

NS1
Negativo Positivo Total
Dengue N 169 89 258
% 60,6% 31,9% 92,5%
N 18 3 21
% 6,5% 1,1% 7,5%
Total N 187 92 279
% 67,0% 33,0% 100,0%

Los pacientes con la prueba rapida y con resultados negativos para NS1, no descartan

la enfermedad alcanzando de 187 pacientes un 67.0% y con NS1 positivos se logré de

92 pacientes un 33%.
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Tabla 4.
Distribucién de la prevalencia del dengue utilizando pruebas rapidas segun Ig G

tempranos a la gravedad

IgG
Negativo Positivo Total

Dengue Negativo N 258 0 258
% 92,5% 0,0% 92,5%

Positivo N 0 21 21

% 0,0% 7,5% 7,5%

Total N 258 21 279
% 92,5% 7,5% 100,0%

Los pacientes con la prueba rapida con resultados positivos para Ig G, puede indicar
enfermedad actual o pasada, obteniéndose en este estudio de 21 pacientes un 7.5% y

con resultados negativos de 258 pacientes un 92.5%.
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Tabla 5.

Distribucion de la prevalencia del dengue utilizando pruebas rapidas segun Ig M

tempranos de gravedad.

IgM
Negativo Positivo Total

Dengue Negativo N 247 11 258
% 88,5% 3,9% 92,5%

Positivo N 19 2 21

% 6,8% 0,7% 7,5%

Total N 266 13 279
% 95,3% 4,7% 100,0%

Los pacientes con la prueba rapida y con resultados negativos para Ig M, no descartan

la enfermedad alcanzando en este estudio en 266 pacientes negativos un 95.3% y con

resultados positivos de 13 pacientes un 4.7%.
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Tabla 6.

Distribucién de la relacion del dengue utilizando sus indicadores de plaquetas

tempranos de gravedad.

Plaquetas
Trombocitosis Normal  Trombocitopenia No realizo Total

Dengue Negativo n 3,7 194,2 31,4 28,7 258,0
% 1,1% 71,0% 9,7% 10,8% 92,5%

Positivo n 3 15,8 2,6 2,3 21,0

% 0,4% 4,3% 2,5% 0,4% 7,5%

Total n 4,0 210,0 34,0 31,0 279,0
% 1,4% 75,3% 12,2% 11,1% 100,0%

Los pacientes con dengue versus plaquetas en una trombocitosis alcanzaron resultados

negativos de 1.1% y positivo 0.4% esta enfermedad se manifiesta cuando el cuerpo produce

demasiadas plaquetas, que son las células que ayudan a la coagulacion de la sangre. Segun

trombocitopenia alcanzo resultados negativos del 9.7% y con resultados positivos un 2.5%,

La trombocitopenia es una afeccion que aparece cuando el recuento de plaquetas de la sangre

es demasiado bajo. Luego en pacientes normales alcanzo un 71.3% y finalmente hubo

pacientes que no se realizaron un 11.1%
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Tabla 7.
Distribuciéon de la relacion del dengue utilizando sus indicadores de leucocitos

tempranos de gravedad.

Leucocitos
Leucocitosis Normal Leucopenia No realizo Total

Dengue Negativo n 43,5 137,8 48,1 28,7 258,0
% 15,4% 48,7% 17,6% 10,8% 92,5%

Positivo n 3,56 11,2 3,9 2,3 21,0

% 1,4% 4,7% 1,1% 0,4% 7,5%

Total n 47,0 149,0 52,0 31,0 279,0
% 16,8% 53,4% 18,6% 11,1% 100,0%

Segun Dengue versus leucocitos, pacientes que presentaron Leucocitosis negativos un
15.4% y con leucocitosis positivos un 1.4% un aumento en el nimero de glébulos blancos
(leucocitos) de mas de 11 000 células esta causada a menudo por una respuesta normal del
organismo frente a combatir una infeccion., luego con Leucopenia negativos un 17.6% y
con Leucopenia positivos un 1.1% y una leucopenia expresa que tenemos pocos leucocitos
en la sangre circulante. Observando que hubieron pacientes Normales con un 53.4%, y

pacientes que no se realizaron con un 11.1%.
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ANALISIS Y DISCUSION

De los resultados de la tabla 1, se puede decir que de las 279 muestras analizadas
durante los meses de enero a julio de 2023 del total de pacientes en relacion al dengue
y su indicador hematoldgico de plaquetas nos indica que los resultados correlacidnales
mostraron que no hay relacién entre la variable a evaluar y su significancia no supera
ampliamente el valor de 0.05 podria atribuirse a diversos factores. Se podria especular
que, durante ese periodo, la region experiment6 condiciones climaticas favorables para
la proliferacion del mosquito vector del dengue, aumentando la exposicién de la
poblacion al virus. Se podria diferenciar con la investigacion de Montini et al. (2021)
en su articulo que trata acerca de la presencia del dengue, el estudio se realiz6 en
pacientes registrados en una institucion de salud publica en Malasia, con el propdsito
de observar la prevalencia del dengue en este lugar, mediante un estudio a 350 casos

se encontrd que, la prevalencia de dengue fue del 15.1%

De los resultados de la tabla 2, la Del total de pacientes en relacion al dengue y su
indicador hematoldgico de leucocitos nos indica que los resultados correlacionales
mostraron que no hay relacién entre la variable a evaluar y su significancia no supera
ampliamente el valor de 0.05. A diferencia de otro autor acerca de la prevalencia del
dengue se cuenta con Ayon et al. (2022) quien comenta que el dengue es una
enfermedad contagiosa y viral que se presenta principalmente en areas tropicales y
subtropicales, esta enfermedad tiene un impacto significativo en los Latinoamericanos

y en el Caribe, causando la pérdida de numerosos vidas humanas,

De los resultados de la tabla 3, Los pacientes con la prueba rapida y con resultados
negativos para NS1, no descartan la enfermedad la menor frecuencia del marcador Ag
NS1 sugiere que, durante el periodo de estudio, hubo una proporcién considerable de
casos agudos de dengue. Estos resultados son muy importantes debido a que expresan
que las personas ya han contraido en otros momentos la enfermedad, tal como lo
establece el CDC (2019) que destaca que la deteccion del virus mediante pruebas de

antigeno NS1 en una sola muestra confirma el dengue a nivel de laboratorio.
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alcanzando de 187 pacientes un 67.0% y con NS1 positivos se logré de 92 pacientes
un 33%.

En la investigacion, de los resultados de la tabla 4, Los pacientes con la prueba rapida
con resultados positivos para Ig G, puede indicar enfermedad actual o pasada, en la
poblacion estudiada. Se podria suponer que una proporcion significativa de individuos
ha estado previamente expuesta al virus del dengue y ha desarrollado una respuesta
inmunoldgica a largo plazo, como lo indica la presencia de 1gG, obteniéndose en este
estudio de 21 pacientes un 7.5% y con resultados negativos de 258 pacientes un 92.5%.

En latabla 5, Los pacientes con la prueba rapida y con resultados negativos para Ig M,
no descartan la enfermedad alcanzando en este estudio en 266 pacientes negativos un
95.3% y con resultados positivos de 13 pacientes un 4.7%. Sugiere una infeccion
reciente por el virus del dengue. En este sentido, Hurtado y Fernandez (2021) discuten
la utilidad del test seroldgico en la deteccion del dengue. Estas pruebas identifican
inmunoglobulinas, especificamente IgM e IgG, que se generan en respuesta a
infecciones. La IgM se detecta en la fase inicial, aproximadamente después de la
primera semana de la infeccion, mediante una muestra de suero obtenida tras
centrifugacion sanguinea. De igual modo, Suérez, Solari y Timna (2017) mencionan
en un articulo de EsSalud la prueba de deteccidon de antigeno NS1 para el dengue.
Identifica la proteina NS1 en la etapa inicial, mostrando sensibilidad comparable a
pruebas moleculares durante los primeros 7 dias de sintomas. Un resultado positivo

indica infeccion por dengue, pero no especifica la variante viral.

En la tabla 6, los pacientes con dengue versus plaquetas en una tronbocitosis
alcanzaron resultados negativos de 1.1% vy positivo 0.4%. Esta enfermedad se
manifiesta cuando el cuerpo produce demasiadas plaquetas, que son las células que
ayudan a la coagulacion de la sangre. Segun trombocitopenia alcanzé resultados
negativos del 9.7% y con resultados positivos un 2.5%, La trombocitopenia es

una afeccion que aparece cuando el recuento de plaquetas de la sangre es demasiado
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bajo. Luego en pacientes normales alcanzo un 71.3% y finalmente hubieron pacientes

que no se realizaron un 11.1%

En la tabla 7, segun Dengue versus leucocitos, pacientes que presentaron Leucocitosis
negativos un 15.4% y con leucocitosis positivos un 1.4% un aumento en el nimero de
gldbulos blancos (leucocitos) de mas de 11 000 células esta causada a menudo por una
respuesta normal del organismo frente a combatir una infeccion., luego con
Leucopenia negativos un 17.6% y con Leucopenia positivos un 1.1% y una leucopenia
expresa que tenemos pocos leucocitos en la sangre circulante. Observando que
hubieron pacientes Normales con un 53.4%, y pacientes que no se realizaron con un
11.1%.

28



CONCLUSIONES

Segun su objetivo general: Establecer su relacién entre el dengue y sus indicadores
hematoldgicos de laboratorio tempranos de gravedad en pacientes que acuden a la
Clinica Cismedic, Sechura 2023 en relacion al dengue y su indicador hematologico
de plaquetas y leucocitos nos indica que los resultados correlacionales mostraron que
no hay relacion entre las variables a evaluar y su significancia supera ampliamente el

valor de 0.05 podria atribuirse a diversos factores.

De los resultados de la tabla 3, se concluye que los pacientes con la prueba rapida y
con resultados negativos para NS1, no descartan la enfermedad la menor frecuencia
del marcador Ag NS1 sugiere que, durante el periodo de estudio, hubo una proporcion
considerable de casos agudos de dengue. Estos resultados son muy importantes debido

a que expresan que las personas ya han contraido en otros momentos la enfermedad.

De los resultados de la tabla 4, se concluye que los pacientes con la prueba rapida con
resultados positivos para Ig G, puede indicar enfermedad actual o pasada, en la
poblacion estudiada. Se podria suponer que una proporcion significativa de individuos
ha estado previamente expuesta al virus del dengue y ha desarrollado una respuesta

inmunoldgica a largo plazo

De los resultados de la tabla 5, Los pacientes con la prueba rapida y con resultados
negativos para Ig M, no descartan la enfermedad. Sugiere una infeccion reciente por

el virus del dengue

De los resultados de la tabla 6, los pacientes con dengue versus plaguetas en una
tronbocitosis alcanzaron resultados muy bajos. La trombocitosis se manifiesta cuando
el cuerpo produce demasiadas plaquetas, que son las células que ayudan a la

coagulacion de la sangre. La trombocitopenia es una afeccion que aparece cuando el
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recuento de plaquetas de la sangre es demasiado bajo, resaltando con este estudio ya

gue se encontrd un porcentaje alto en valores normales

De los resultados de la tabla 7, segin Dengue versus leucocitos, pacientes que
presentaron Leucocitosis negativos un 15.4% y con leucocitosis positivos un 1.4% un
aumento en el nimero de glébulos blancos (leucocitos) de mas de 11 000 células esta
causada a menudo por una respuesta normal del organismo frente a combatir una
infeccidn., luego con leucopenia que expresa que tenemos pocos leucocitos en la
sangre circulante. Observando que hubieron pacientes Normales con un porcentaje

alto.
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RECOMENDACIONES

Implementar métodos de control de vectores y medidas preventivas adecuadas a las
condiciones y necesidades de las &reas rurales, promoviendo la participacion de la

comunidad en la eliminacion de criaderos de mosquitos.

Llevar inmediatamente al centro de salud, para descartar mediante las pruebas de

laboratorio alguna alteracion en el resultado

Hacer mucha difusion en la poblacion para que se pueda tomar en cuenta y se trate

inmediatamente y asi evitar complicaciones
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Anexos

Anexo 1: Conceptualizacion y operacionalizacion de variables

Variable Definicién Definici6 | Dimension | Indicadores Escala/Catego
conceptual n es ria
operacion
al
Dengue Es una enfermedad febril que afecta a lactantes, nifios y | Historia | NS1 Positivo
adultos. OPS/OMS en 2016 clinica Negativo
Reportes
de IgG Positivo
laboratori Negativo Ordinal
0
Positivo
igM
Negativo
Indicadores | Son parte del conteo sanguineo completo (CSC) y se Historia | Plaquetas | Trombocitosis
Hematolog utilizan para ayudar a diagnosticar la causa de anemia, clinica Normal Nominal
€08 una afeccion en la cual hay muy pocos globulos rojos, Reportes Trombocitope
blancos, de nia
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plaquetas. https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/0
03648.htm

laboratori

(o)

Leucocitos

Leucocitosis
Normal

Leucopenia
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Anexo 2: Matriz de consistencia Idgica y metodoldgica

Titulo Problema Objetivos Hipotesis Variables Tipo de estudio
El dengue y su ¢Cual es la relacion | Objetivo general: H1: Si guardan | Dengue La investigacion fue
relacion con del dengue con los | Establecer su relacion entre el (rjelacmn entre el de tipo aplicada y
e engue sus
indicadores indicadores dengue y sus indicadores indi?:adorez Indicadores disefio cuantitativo —
" lbaicos d " l6aicos d hematoldgicos de laboratorio o hematolégicos ] I
ematol6gicos de ematologicos de tempranos de gravedad en hematologlcos de no experimenta
laboratorio tempranos | laboratorio pacientes que acuden a la laboratorio descriptivo y
o : : tempranos de :
de gravedad en tempranos de Clinica Cismedic, Sechura P correlacional.
_ 2023 gravedad en
pacientes que acuden | gravedad en pacientes que Los datos se

a la Clinica Cismedic,
Sechura 2023

pacientes que
acuden a la Clinica
Cismedic, Sechura
2023?

Objetivos Especificos:

eDeterminar la prevalencia del
dengue utilizando pruebas
rapidas en pacientes segln
edad tempranos de gravedad
en pacientes que acuden a la
Clinica Cismedic, Sechura

2023

acuden a la
Clinica Cismedic,
Sechura 2023

HO: No guardan
relacion entre el
dengue 'y sus

indicadores
hematol6gicos de
laboratorio
tempranos de
gravedad en
pacientes que

acuden a la

procesaron utilizando

la estadistica

descriptiva que es un

conjunto de técnicas y

métodos que hacen

posible el recojo,

presentacion y andlisis

de datos en forma

automatizada. Se
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*Clasificar los pacientes segun
sexo Determinar la relacion
del dengue utilizando su
indicador  de plaguetas
tempranos de gravedad en
pacientes que acuden a la
Clinica Cismedic, Sechura
2023

*Clasificar los pacientes segun
edad Determinar la relacion
del dengue utilizando su
indicador de  leucocitos
tempranos de gravedad en
pacientes que acuden a la
Clinica Cismedic, Sechura
2023

Clinica Cismedic,
Sechura 2023

utilizé un programa de

estadistica descriptiva.
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Anexo 3: Instrumento de Recoleccién de datos

LABORATORIO PARTICULAR

Ficha de recoleccion de datos para los pacientes

DATOS INFORMATIVOS:

Ficha de recoleccién de datos para los pacientes

2. Dengue
Ig G Positivo () Negativo (
lg M Positivo () Negativo (
Ag NS1 Positivo () Negativo (
Dengue Si | ) No (

3.-Indicadores Hematologicos:

Plaquetas

Leucocitos

)
)
)
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Anexo 4

Base de datos

[isnse 1208

o—.I @ Pacarne I le-] o Fecha T @ ] w ] o }lu-—-[,n—-!ampqﬁ -o—I
1 Femenino QUEREVALU FESTAS MARIA DEL MEAGROS 65,00 13032023 Negaten  MNegaten  Negatwo 198 00 1700
3 Mascslns SNENEZ JOSE VICENTE 6,00 WO Neguse  Megmse  Powteo 20 20 u.- nmum uuuu
3 Masculing ALFARD ARRUNATEGU JUAN 22,00 14032023 Vegatws  Megatwo  Negatwo 162,00 5200 Negmwo Vormal torma
L Mascuing PAIVA LLENQUE JESUS 4400 WWOIR3 Nagatvo Viegatno Viegatvo 00 00 Negstvn  Noresicze  No maice
§  Femenino ALVAREZ RUZ EMELY 10,00 15032023 Megstse  Megaine  Megatss 2100 STT00  Megmis T
& Mascuhno AMAYA PALOMNG ENMANLEL 29.00 150372023 Vegene  Negatre  Nagatvo 195,00 TTTO0  Megewo Yormal Vorma
7 - Masculinn VALDIVIEZD NAVARRO VICTOR 38.00 1ST2023 Negatvs  Megatso  Nagatwo 195.00 105.00 Negatrn Normal Leucoctass
[] Femanng ECA PANTA ROSA GLADYS 50,00 16UV Nogatwa  Negatwo  Negatwo 206 00 WIN0  tegm Hormat tormu
$  Mascules ECHE FIESTAS PEDRO JOEL 31.00 1T Negstwe  Mepates  Negatwo 0 D Negmwo MNomaskto  MNomakro
" Fememno FESTAS ANCO ASTRO 7.00 7R3 tegatsa  Negatsn  Negatwo 31,00 6200  Megmwo Mol Lescoctoss
M Mascuin MARTINEZ MARTINEZ JOSE 0,00 18037023 lagstrs  Mepsha  Megatwo 25400 45500  MNegmwo  Momasl  Noom
” Femamno VALOMEZD LLENGUE LUCILA 60,00 18032923 Negatws  Negatro Negatro 2500 o Negar Nomasl  Leuccpenas
13 Mascuing PABA LLENOUE CARLOS 38,00 20032023 agatve  Negatwa  Negatwo 319.00 TEOD  Negwtio Normar P
" Femaning ROSALES OLIVEROS MOMCA £4.00 20037023 tegatns  Magatse  Negatso 240.00 200 Megmw Normsl  Leucopena
3 | Femenno PEREZ JMENEZ REICHEL 5,00 21032023 Negstwe  Negstve  Niegatvo 21200 900 MNegmie Hormai tiomal
" Fomamns PANTA FIESTAS MASURY 20,00 20032223 Megasa  Magatse  Magateo 2200 6100  Negmwo Varmal Hama
w Masculing VALDIVIEZD PEREZ ENZO DAVID 33.00 21032023 Negstso  Negstno  Negatwo 0 00 Megmio  Homsico Mo mskes
- Mascuting ECHE QUEREVALU ALBER 42,00 2v32023 logatne  Negates  Hegatwo 212.00 ST00 Negawo Vormal Mormay
™ Musculing GARCIA ANTON DAYRON 8,00 230V2023 Negstws  Negstna  Negatwo M0 61500  Negmie Sioomal o
n Masculing SMENEZ MORALES JOSE 14,00 22032023 Vagaro Negatro Negatvo 157.00 230 Tepm Vol Norus
2 Femanng JACNTD FESTAS JAHARA .00 22032823 legsss  Megstho  Negatho 15300 IS0 Negmse Mommal  Leucopenss
- Mascufing ZAVALETA AMAYA MIGUEL MENRY 45,00 22032023 logstwe  Megatwa  Megatwo 16200 21300 Negatno Normal  Leucopersa
n Femanng VITE ROUAS JARUMY YAMILET 12,00 2393202 Tagatss  Megatns  Negatwo 3300 MEOD  Negmtwo Yowmal Norma
M Femening IGNACIO AVLA BERTHA 47 00 230372023 Negatws  MNegatvo  Miwgatwo 2100 1100 Megmieo tiormal Yo
= Mascuting ECA RAMIREZ ROBERT 35,00 23032823 tegave  Postse  Nagatho o 00 Pesew Hormal o
» Mascuting AMAYA BALDERA JHOSTN 12.00 22032023 Negaten  MNegaten  Negatwo 00 D0 Negaio  MNoreskes Mo eeskes
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Anexo 5: Documento administrativo
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Anexo 6: Derechos de autoria y declaracion de autenticidad

Derechos de autoria y declaracién de autenticidad.

Quien suscribe: GONZALES PURIZACA JORGE ALBERTO, con documento de identidad
nimero 76069988, autora de I tesis titulada "EL DENGUE Y SU RELAQON CON
INDICADORES MEMATOLOGICOS DE LABORATORIO TEMPRANOS DE GRAVEDAD EN
PACIENTES QUE ACUDEN A LA CLINICA CISMEDIC, SECHURA 2023" y/o sfecto de
cumplir con las disposiciones vigente consideradas en el reglamente de grados y titulos
de la universidad San Pedro, declaro bajo juramento gque:

1.- L2 presente tesis es de autoriz. Por lo cual otorgo a I3 universidad San Pedro la
facultad de comunicar divuigar, publicar y reproducis parcial o totalmente la tesis con
soportes analogicos o digitales, debiendo indicar que I3 autoria o creacién de la tesis
corresponde a mi persona.

2.- He respetado las normal Internacionales de cita y referencias para las fuentes
consultadas, establecidas por la universidad San Pedro, respetando de esa manera los
derechos del autor,

3.- La presente tesis no ha sido publicada ni presentada con antedoridad para obtener
el grado académico titulo profesional aiguno.

4 - Los catos presentados en el resultado son reales, por tanto, resultados que se
exponen en la presente tesls se constituirdn en aportes teoricos y pricticos a la realidad
investigada.

5.- En tal sentido de identificarse fravde plagio, autoplagio o falsificacion asumo 13
responsabilidad y las consecuencias que de mi accionar deviene, sometiéndome a las
disposiciones contenidas en & norma de la académica de ks universidad

Chimbote, 5 de diciembre del 2023
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Anexo 7: Informe de conformidad del asesor
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INFORME DE ASESORIA DE TESIS
A $ Dra Jenny Cano Mejia
Decana (e) de o Faculind Crencun de b Salud
De : Mg. Clodemira Zapata Adeiansén
Ascsor de Tesls
Asunto Informe de conformidad de loforme Final
Fecha H Pruars, 08 de diciesnbre del 2023

Ref. RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA  N'0641-2025US1

EAPTM/D

Tengo o blen dorigiroe & sded, par sdidurls condialmieste v al ausne temngo
informurle que of laforme do Tesis tiulado “EL DENGUE Y SU RELACION CON
INDICADORES HEMATOLOGICOS DE LABORATORIO TEMPRANOS DE
GRAVEDAD EN PACIENTES QUE ACUDEN A LA CLINICA CISMEDIC, SECHURA
2023, presensada por ©f Bachiller GONZALES PURIZACA JORGE ALEERTO, sc
vecumnitn en condioin de ser evaluado por fos miersheos del Jurado Dsctaminadorn

Contanda con sl amnable sserscion il presente, s ocamsdin propicia pars renovarle
by mniestras de i especial deferencia personal

Alentamente,

Oy

Mg. Clodomira Zapats Adrlansén
Asesor de Tous
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Anexo 8: Formato de repositorio Institucional
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Anexo 9: Reporte de Similitud

El dengue y su relacion con indicadores hematoldgicos de
laboratorio tempranos de gravedad en pacientes que acuden

a la Clinica Cismedic, Sechura 2023
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