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Resumen

El proposito de la investigacion fue determinar mediante las pruebas
inmunologicas de antigenos y anticuerpos la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en
un centro médico, Huaraz — 2024. La metodologia fue de tipo basica, no experimental,
descriptiva, la poblacién estuvo conformada por 100 estudiantes de ambos sexos de un
centro de salud de Huaraz. Para el procesamiento de datos se utiliz6 como instrumento la
ficha de evaluacion; se aplico la estadistica descriptiva a través de tablas de frecuencia.
Como resultados se determing, mediante la prueba inmunoldgicas de antigenos un 56%
de casos positivos y mediante la prueba de anticuerpos un 8% de casos positivos de
rotavirus, donde el sexo masculino tuvo mayor prevalencia en la enfermedad. Se concluy6
que, existe una especificidad del 100% y un 14.3% de sensibilidad en la prueba de
anticuerpos, donde se tuvo mayor precision de detectar los casos positivos y negativos de

la enfermedad, mediante la prueba inmunoldgico de antigenos.
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Abstract

The purpose of the research was to determine, through immunological antigen and
antibody tests, the detection of rotavirus in children treated in a medical center, Huaraz -
2024. The methodology was basic, non-experimental, descriptive, the population
consisted of 100 students of both sexes from a health center in Huaraz. For data
processing, the evaluation form was used as an instrument; descriptive statistics were
applied through frequency tables. As results, it was determined, through the
immunological antigen test, 56% of positive cases and through the antibody test, 8% of
positive cases of rotavirus, where the male sex had a higher prevalence in the disease. It
was concluded that there is a specificity of 100% and a sensitivity of 14.3% in the
antibody test, where there was greater precision in detecting positive and negative cases

of the disease, through the immunological antigen test.
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Introduccion

A continuacion, se detallan investigaciones previas con la finalidad de comprender a
profundidad el comportamiento de las variables en un contexto diferente, tal es el caso, a
nivel internacional Damtie et al. (2023), se evalu6 el rendimiento del kit de prueba répida
de antigenos fecal de rotavirus EpiTuub para el diagnéstico de la infeccion por rotavirus
entre nifios con enfermedad diarreica menores de cinco afios en entornos de atencion
médica de Etiopia. El tipo de metodologia fue experimental; se utilizo para la toma de
datos una prueba rapida con la RT-PCR mediante una estadistica Kappa a 537 nifios con
diarrea de tres hospitales. Los hallazgos mostraron que el kit de prueba rapida de antigeno
de rotavirus fecal ha demostrado una concordancia sustancial (78.7%, p = 0.0001) con la
RT-PCR de un paso. La precision general del Kit de prueba rapida de antigeno de
rotavirus fecal fue excelente con un area bajo la curva ROC del 86.9% (IC del 95% =
81.6, 92.1%) (p = 0.0001). Se concluyo, que en la prueba rapida de antigeno fecal de
rotavirus es una opcion sensible, especifica, facil de usar, rapida y que no requiere equipo
para usarse en puntos de atencion en entornos de atencion médica etiopes donde los

recursos son limitados y no permiten el uso de RT-P en un solo paso.

Inca y Satan (2023), evaluaron distintas pruebas de un laboratorio en la para la
determinacién de una enfermedad en un Hospital. El tipo de metodologia fue de nivel
descriptivo, con un disefio no experimental, de corte transversal; donde se utilizaron como
instrumento de toma de datos una hoja para registrar y una base de datos del laboratorio
clinico a 1860 pacientes con diarrea en nifios menores de 5 afios. Los hallazgos fueron se
extrajeron de los datos del servicio de un laboratorio a través de una evaluacion
inmunocromatografica, en donde se obtuvo 364 personas que resultaron con positivo para
Rotavirus en ambos sexos con un 19.56% de prevalencia , los nifios menores de 1 afio
tuvieron un bajo infeccion (12.91%), en cambio, de 1 a 2 afios fue un valor de 15.38% y
de 3 a 5 afios un valor minimo de 9.89%, por otro lado la infeccion en las nifias < 1 afio
fue de 21,98% predominando en la edad de 1 a 2 afios (26,37%) y de 3 a 5 afios un
promedio de 13,46%. Se concluy6 que existe una mayor infeccién de la enfermedad de

Rotavirus en el sexo femenino en un 26,37% (96/364).



Kirdar et al. (2022), determinaron el rendimiento de tres métodos de prueba
disponibles para detectar el rotavirus en muestras fecales. La metodologia de
investigacion fue experimental con un andlisis retrospectivo. Para la toma de datos se
utilizo el test CertTest, ELISA, una prueba inmunocromatografica (ICT) y una prueba de
aglutinacion de latex (LAT) a 85 pacientes; los hallazgos mostraron una concordancia
moderada entre RT-PCR y TIC (k=0,464, p<0,001); de igual forma entre RT-PCR y LAT
(k=0,493, p<0,001); una concordancia sustancial entre RT-PCR y ELISA (k=0,694,
p<0,001). La prueba ELISA mostro la mayor sensibilidad y un alto nivel de concordancia
de la RT-PCR. Se concluy6 que las TIC y LAT son pruebas rapidas y practicas para la

deteccion de rotavirus.

Wang et al. (2022), evaluaron el desarrollo de un inmunoensayo rapido y homogéneo
para la deteccion de rotavirus en muestras de heces. El tipo de estudio fue experimental
de enfoque comparativo; se utilizd para la toma de datos la prueba de AlphaLisa a 235
pacientes. Los hallazgos mostraron una variacion de intraensayo e interensayo el 2,99 a
3,85% y de 5,27 a 6,51%, respectivamente, en las muestras de heces se mostré una
consistencia general del 97,87% y un valor kappa de 0,894 (P < 0,001). Se concluyé que
el método AlphaLisa demostré una mayor sensibilidad y especificidad en comparacién
con la inmunocromatografico y mostré una alta consistencia con la RT-gPCR, lo que lo

convierte en una herramienta valiosa para la practica clinica en la deteccion del rotavirus.

Yang et al. (2022), determinaron la incidencia de norovirus y rotavirus en el suroeste
de china en nifios menores de 5 afios gastroenteritis aguda. El tipo de metodologia fue
observacional retrospectivo con un enfoque cuantitativo; para la recoleccion de datos se
utilizé un analisis de muestras fecales usando técnicas de diagnostico molecular como la
gRT-PCR; a 111,070 muestras para rotavirus y 17,797 muestras para norovirus. Los
hallazgos mostraron una tasa de deteccion del 24.5% en rotavirus y el 26.1% de norovirus.
Se detectaron infecciones mixtas por rotavirus/norovirus en el 5,0% de los casos. Si bien
no hubo diferencias en la incidencia de norovirus en pacientes ambulatorios en
comparacion con los casos hospitalizados, el rotavirus se detectd dos veces mas en
pacientes ambulatorios en comparacidn con los casos hospitalizados (26,6 % frente a 13,6

%; P <0,001). Se concluyo que en el rotavirus y norovirus sigue siendo importantes
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agentes virales de gastroenteritis aguda en nifios menores de cinco afos en el suroeste de

China. La tasa de deteccion de ambos virus es alta y presentan picos estacionales distintos.

Rakau et al. (2022), evaluaron la relacién entre la infeccion sintomatica por rotavirus
y antigenos de histogrupo sanguineo en nifios pequefios con diarrea en Pretoria. El tipo
de metodologia fue experimental de enfoque descriptivo; emplearon como instrumento a
ELISA basados en saliva para determinar los antigenos A, B, C y Lewis para la
tipificacion del grupo sanguineo a 342 nifios menores de cinco afios. Los hallazgos
mostraron que el 62.5% es de tipo de sangre O, seguido por los grupos A (26%), B (9.3%),
y AB (2,2%). Los secretores basados en H1 fueron comunes (82,7%) en comparacion con
los no secretores (17,3%, y los fenotipos positivos al antigeno de Lewis fueron
predominantes (54,5%). Se concluyd, que los antigenos Lewis, o falta de ellos, pueden
servir como factores de susceptibilidad a la infeccion por rotavirus por genotipos VP4
especificos humano predominado debido a su capacidad de unirse a una variedad de
fenotipos HBG.

Gonzalez-Serrano et al, (2020), determinaron las técnicas inmunocromatogréficas
comerciales para la deteccion rapida de rotavirus/adenovirus y norovirus. El tipo de
metodologia fue experimental; utilizd6 como instrumento de recoleccién de datos una
prueba de IGG y PCR; a 100 muestras de heces fecales. Los hallazgos indicaron que las
pruebas de inmunocromatograficas evaluadas mostraron una alta especificidad >97%.
Los valores de sensibilidad fueron altos para rotavirus/adenovirus >80%, pero mas bajos
por norovirus 57%. Teniendo en cuenta las coinfecciones, se pudieron detectar virus 32%,
bacterias 14% y parasitos 1%. El rotavirus-A fue el virus identificado con mayor
frecuencia 16%, seguido de enterovirus y la norovirus. Se concluyo, que la técnica de
inmunocromatograficas es una herramienta Gtil para el diagndstico rutinario de
infecciones por AGD, los estudios epidemioldgicos, se necesita el uso de métodos de
amplificacion y secuenciacion, que también permiten monitorear la aparicion de nuevas
cepas o variantes. Asimismo, se determin6 un patégeno etioldgico solo en el 44% de las

muestras.

A nivel nacional Gonzales y Ortiz, (2023), determinaron la prevalencia de virus

usando pruebas en muestras de diarreas en nifios menos de 5 afios en un Instituto de salud
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para nifios. El tipo de metodologia fue descriptivo y analitico transversal; se utiliz6 como
método de recoleccion de datos pruebas inmunocromatograficas para rotavirus y
adenovirus a nifios menores de cinco afios. Los hallazgos mostraron que las frecuencias
de positividad para rotavirus y adenovirus fueron de 10.4% y 7.3% respectivamente. Se
pudo evidenciar que existe asociacion entre servicio de emergencia y el positivo a
rotavirus con significancia 0.043. Se concluy6 que entre la prueba de leucocitos fecales
no presentd asociacién con la presencia de virus en las muestras, posiblemente por la

naturaleza de las diarreas de origen viral.

Perez (2023), determin0 las causas relacionadas a la enfermedad de la diarrea aguda
en personas menores de 12 afios en el hospital en Puerto Maldonado, su metodologia fue
de tipo bésica, analitico, no experimental, retrospectivo. Utiliz6 como instrumento una
encuesta para recolectar datos de 130 pacientes; los hallazgos mostraron la enfermedad
diarreica aguda en personas menores de 12 afios en el hospital fueron: estado nutricional
(p=0.008, OR=2.57; IC 95%: 1.27-5.22), presencia de animales en casa (p=0.032,
OR=2.18, IC 95%: 1.07-4.47) y la lactancia materna exclusiva (p=0.034, OR=0.468; IC
95%:0.232- 0.949) resulto ser un factor protector. Se concluy6, que la presencia de
animales en casa, el estado nutricional y la lactancia materna. Estos factores demostraron
ser estadisticamente significativos, indicando su relevancia en la incidencia de la

enfermedad diarreica aguda en los pacientes.

Rojas (2021), analiz6 el diagnostico de la enfermedad de diarrea en nifios menores
de 2 afios en el Hospital. El tipo de investigacion fue cuantitativo, descriptiva y de disefio
experimental. Se utiliz6 como instrumento la técnica de la observacion directa la misma
consiste en el registro de informacion; a 77 nifios que son menores de 2 afios. En los
hallazgos se encontré que los nifios menores de 2 afios con rotavirus positivo
corresponden al 100% en la cual existe una mayor incidencia en el sexo masculino con
41 pacientes clo que corresponde al 53% de la poblacién. Las excretas de las personas
estudiadas que tienen rotavirus se pueden ver que el 94% de las muestras tiene menos de
30% de infeccidn. Se concluyo que la ejecucion de las pruebas es importante para hallar

la enfermedad diarreica aguda.
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La fundamentacion cientifica de la variable prueba de antigenos, de acuerdo Sen et
al. (2020), el rotavirus es el virus entérico de doble cadena con alto tropismo de células
epiteliales que causa diarrea deshidratante grave en nifios pequefios. Tanto la infeccién
natural como la vacunacion generalmente provocan una fuerte inmunidad adaptativa, que
es esencial para la eliminaciéon de la infeccion primaria, asi como para la proteccion contra
la reinfeccion. Si bien las vias de sefializacion inmunitaria innata que conducen al control
de la replicacion viral inicial se han diseccionado en detalle, los requisitos para la

induccion de la inmunidad adaptativa al rotavirus siguen siendo menos conocidos.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2021), el diagnostico la diarrea causada
por rotavirus, una confirmacion a través de pruebas en el laboratorio de estudio. Sin
embargo, en lugares donde las pruebas de laboratorio para el rotavirus no son facilmente
accesibles, los trabajadores de la salud a menudo dependen del analisis de los signos
clinicos y de las pruebas de laboratorio que requieren mas tiempo para descartar las causas

bacterianas de la diarrea.

Ademas, se pueden utilizar numerosas técnicas para la deteccion de rotavirus,
incluidos los métodos de deteccion tradicionales, los métodos de deteccion inmunoldgica
y los métodos de deteccion bioldgica molecular. Los métodos de deteccidn tradicionales,
como el aislamiento de virus en cultivo celular, la microscopia electrénica y las pruebas

seroldgicas, son dificiles y largos de operar (Wang et al., 2022).

Para las consideraciones para obtencion, recojo y procesamiento de muestras de
pruebas antigenos Segun Sanchez-Romero et al. (2019), las pruebas de antigenos, son
unas pruebas de diagndstico rapida adecuada como prueba en el punto de atencién que
directamente detecta la presencia o ausencia de un antigeno; para interpretar los
resultados microbioldgicos, siempre va a depender de la calidad del contenido de las
muestras que se reciben para su estudio correspondiente. Es por ello que se necesita una
adecuada gestion de las muestras que se recogen. Asi pues, la importancia también se
encuentra en la forma en la que se obtiene, transporta, conserva y procesa la muestra.
Igualmente, la informacion médica permite al laboratorio que se apliquen técnicas de

diagnostico mas eficientes.
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Primero, para la obtencion de la muestra se realiza con el accesorio que posee el
envase estéril y si no lo tuviera se realiza con un accesorio desechable de la manera mas
aséptica posible. Segundo, se coloca en la muestra de plastico y se refrigera entre 3°C a
6°C de temperatura. Ademas, en esta fase se recomienda lo siguiente: Se debe identificar
correctamente la muestra: Es importante para conocer a que paciente le corresponde la
muestra. Se debe tener un envase estéril adecuado en peso y cantidad de la muestra. Se
debe contar con un transporte apropiado para la muestra y se traslade en condiciones de

conservacion optimas (Sanchez-Romero et al., 2019).

Tercero, para el procesamiento se realizan pruebas quimicas y analisis
microbioldgicos las cuales siguen el procedimiento dependiendo del tipo de muestra que
se va a analizar. Asi pues, existe la fase de pretratamiento donde se tiene las técnicas de
centrifugacion, sonicacién y homogenizacion. Después la inoculacion de los medios de
cultivo, la cual consiste en técnicas de aislamiento para elegir las muestras medio menos
selectivas y se aconseja que se inocule y finalmente, se realiza el proceso de incubacion.
(S&nchez-Romero et al., 2019).

La prueba antigeno se realiz6 mediante el analisis de heces, donde se identifico la

existencia de rotavirus en los nifos.

En este sentido, se define a las pruebas de anticuerpos a aquellas moléculas esenciales
para el diagnostico y tratamiento de enfermedades causadas por patdgenos y sus toxinas.
Ademas, son analisis de sangre que tienen como objetivo identificar la presencia de
anticuerpos, que son proteinas especificas de la enfermedad que permiten al cuerpo
combatir las infecciones y pueden proporcionar inmunidad (Bodenstein, Corsetti, &
Guerrieri, 2022). De acuerdo a Peérez et al. (2020), los anticuerpos imprescindibles en la
inmunidad frente a los virus, tiene una medicién sencilla y se puede contar con muchas

cantidades de pruebas para la deteccion de la presencia.

Es asi que el autor Garcia-Bermejo y de Ory (2017) , menciono que para detectar los
anticuerpos (IgM) se capta muestras de suero o plasma las cuales seran sometidas a
estudios serolégicos, es decir se necesita fase liquida para la evaluacion. De acuerdo a lo

explicado, se puede colocar sangre y también otros fluidos corporales en papel de filtro
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las cuales seran analizados mediante técnicas seroldgicas para su diagnostico rapido

mediante los ensayos de IFl y ELISA.

El método Elisa implica ausencia de movilidad del antigeno en un plato de
microtitulado al que se le agrega el suero del paciente lo que permite la union. Después
se agrega un anticuerpo secundario que puede reconocer el anticuerpo del paciente que
estd vinculado con una enzima. Por ultimo, al adicionar un sustrato para esta enzima
conlleva a la produccion de un cambio de color con precipitaciones (Garcia-Bermejo y
Ory, 2017).

Algunas técnicas rapidas en la serologia son: las técnicas automatizadas, las cuales
brindan beneficios en el incremento del rendimiento, precision, velocidad de
procesamiento y menor trabajo manual y algunas desventajas que presenta son el alto
costo de los reactivos y equipos y los problemas técnicos que se pueden suscitar (Garcia-
Bermejo y de Ory, 2017).

De la misma manera, otra técnica rapida son los ensayos Point-of-care (PoC), en esta
técnica se tiene que utilizar un filtro de nailon por el cual fluira la muestra en la cual, si
el color se torna de otro color, esta indicando que hay presencia de anticuerpos (Garcia-
Bermejo y de Ory, 2017).

Cabe destacar que los laboratorios clinicos deben acreditarse con la norma UNE EN
ISO 15189:2022, asegura que los ensayos se realicen de acuerdo con estandares, cuyo
objetivo es fomentar el bienestar de los pacientes mediante la confianza en la competencia
y calidad de los laboratorios médicos. Asi pues, para los laboratorios clinicos que analizan
muestras de origen humano, deben demostrar que: poseen un sistema de gestion de
calidad, hay una cultura de competencia y tienen capacidad orientada a resultados con
validez. Esta norma es validada por organismos de acreditacién nacionales las cuales
sustentan la acreditacién demostrando de manera objetiva el compromiso que posee con
un laboratorio de calidad y con competencia. Asi también demuestra y garantiza que los
laboratorios clinicos que se acrediten podran tener la capacidad de cumplir con cualquier
realizacion de diagndstico clinico por el bien de la salud de las personas (Garcia-Bermejo
y de Ory, 2017).
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La prueba de anticuerpos se realiz6 mediante el analisis de sangre, donde se identifico

la existencia de rotavirus en los nifios.

La presente investigacion tuvo justificacion tedrica, porque se explica la interaccion
entre antigenos virales y anticuerpos especificos. Ademas, el estudio contribuyé al
conocimiento existente sobre la epidemiologia del rotavirus, proporcionando una base

solida para futuras investigaciones y mejorando la comprension de esta enfermedad.

De igual forma, tuvo justificacion practica, ya que permitié un manejo clinico méas
eficiente, facilitando la identificacion temprana y tratamiento adecuado de los casos.
Consecuentemente, se esper6 una disminucion en la tasa de hospitalizacion y

complicaciones asociadas.

De justificacion social, porque la deteccion temprana y precisa del rotavirus mediante
pruebas inmunologicas tuvo un impacto significativo en la salud publica de Huaraz.
Reduciendo la propagacion del virus entre los nifios, se disminuyd las tasas de contagio

y la carga sobre el sistema de salud.

De justificacion metodoldgica, ya que permitio una identificacion precisa del virus
mediante dos pruebas; las cuales facilito la implementacion de tratamientos oportunos y

efectivos, reduciendo la morbilidad en los nifios afectados.

Y por ultimo tiene una justificacion cientifica, ya que el estudio contribuy6 al campo
cientifico mediante la validacidon de pruebas inmunolégicas para la deteccion de rotavirus

en una poblacion especifica.

En funcién a la realidad problematica, las enfermedades gastrointestinales son la
afeccion muy comun que aqueja a los nifos. Como en otras enfermedades de caracter
infeccioso, el empefio realizado en la prevencion de estas infecciones supone una labor
investigativa sobre la mortalidad y los causantes de la enfermedad, especialmente en
zonas que se encuentran en pésimas condiciones sanitarias. Por lo que el nivel de higiene
de los alimentos y agua que consumen los nifios juegan un papel importante en el control

de esas enfermedades (Rakau et al., 2022).
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Las enfermedades siguen siendo uno de los primeros motivos de consulta médica y
también la causa de muerte de muchos nifios en el mundo. Es por ello que se considera
que es un problema muy grande que afecta a personas de cualquier edad y los grupos mas
vulnerables son los nifios y adultos de la tercera edad. Lo cual convierte al rotavirus como
una enfermedad preocupante cuyos signos de alarma son la falta de higiene de los
alimentos y malas condiciones sanitarias en las que viven las personas (Rakau et al.,

2022).

A nivel internacional, la infeccion por la enfermedad del rotavirus se le denomina
como un problema global junto con la gastroenteritis. Asi pues, las hospitalizaciones han
mostrado una reduccion del 20 al 50%. En consecuencia, entre el 7'y 10% de todos los
nifios con gastroenteritis y entre el 34 y 39% de los nifios hospitalizados tienen resultados
positivos para rotavirus (Dian et al., 2021). Asi pues, en Chile se habian realizado pruebas
antigenas en 493 nifios donde se obtuvo que en 427 muestras existia al menos un
patdgeno, en 174 muestras habia nifios que padecian de dos o mas patdgenos, en las que
el rotavirus, norovirus, sapovirus y adenovirus fueron los virus que mas se detectaron.
Por lo que las bacterias que se encontraron fueron: EPEC (26%), C. difficile (16%),
EAEC (13.5%) y Campylobacter (8.5%) (Poulain et al., 2021).

A nivel nacional, el rotavirus afectd gran parte de la poblacion que afectd en gran
parte a los nifios, donde la evaluacion tuvo lugar en el afio 2023 del cual se realizaron
pruebas en 616 nifios y como resultado se obtuvo 231 (37,5%) pruebas positivas. Para
otros virus como el enterovirus se tienen 99 pruebas positivas (24,2%) y para la norovirus

se tienen 4 (16%) pruebas positivas (Hurtado et al., 2023).

En un estudio en Perq, se realizé un seguimiento en los meses de noviembre hasta
diciembre por parte del sector de salud la cual fue realizada con el HIS — Minsa, sobre las
vacunas para revertir el rotavirus se obtuvo que el 48% de nifios(as) estan dentro de una

prioridad muy alta para realizar seguimiento (Palacios, 2022).

A nivel local, en la ciudad de Huaraz, la incidencia de infecciones por rotavirus en
niflos es alta, lo que provoca diarreas severas y complicaciones de salud. La falta de

pruebas inmunologicas eficaces para la deteccion temprana de antigenos y anticuerpos
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dificulta el diagnostico y tratamiento oportuno, agravando la situacion sanitaria en la
poblacion infantil atendida; por tal razon, se formul6 la siguiente pregunta investigacion:
(Cudl es la especificidad y sensibilidad de las pruebas inmunolodgicas de antigenos y
anticuerpos para la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en un centro médico, Huaraz

-2024?

La variable prueba de antigenos se define conceptualmente como unas pruebas de
diagndstico rapida adecuada como prueba en el punto de atencion que directamente
detecta la presencia o ausencia de un antigeno (Sanchez-Romero et al., 2019). En relacién
a la definicion operacional, se medié por su dimension muestra de heces fecales, de los
cuales fue determinado como positivo o negativo. La variable prueba de anticuerpos, se
define conceptualmente por aquellas moléculas esenciales para el diagnostico y
tratamiento de enfermedades causadas por patégenos y sus toxinas (Bodenstein et al.,
2022). En cuanto a la definicidon operacional, se medird por su dimensién muestra de

sangre, de los cuales sera determinado como positivo o negativo.

La investigacion no presento hipdtesis. El objetivo general fue: Determinar mediante
las pruebas inmunologicas de antigenos y anticuerpos la deteccion de rotavirus en nifios

atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024. Y los objetivos especificos fueron:

Identificar segun la prueba inmunoldgica de antigenos la deteccion de rotavirus en

nifos atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024.

Identificar mediante la prueba inmunoldgica de antigenos la deteccidn de rotavirus

en nifios segln sexo atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024.

Identificar segin la prueba de anticuerpos la deteccion de rotavirus en nifios

atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024.

Identificar mediante la prueba de anticuerpos la deteccion de rotavirus en nifios segun

sexo atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024.

Medir la especificidad y sensibilidad de las pruebas inmunolégicas de antigenos y
anticuerpos para la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en un centro médico, Huaraz
—2024.
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Metodologia

La investigacion fue basica, porque ayudd a expandir los conocimientos aportando
nueva informacion en un campo determinado como son la variable prueba de
antigenos y prueba de anticuerpos. De acuerdo Arias (2021) este tipo de investigacion
no busca solucionar algin problema, sino se utiliza como base tedrica para posteriores

estudios.

De enfoque cuantitativa, porque detall6 las variables cuantificando los hallazgos
por medio del andlisis estadistico e inferencial. Segin Jiménez y Contreras (2022),
sirven para realizar analisis de estadistica y responder hipdtesis de trabajo para lo cual

se desarrolla bajo un modelo deductivo.

La investigacion fue disefio no experimental; debido a que se apoyd en la
observacion directa de las variables en su estado normal en su ambiente natural, sin
entrometerse para ser evaluados. Para el autor Arias (2021) el disefio mencionado
hace alusion a que no existen condiciones experimentales donde las variables se
encuentren sometidas, puesto que son evaluados en su contexto natural. Asimismo, el
nivel es descriptivo porque se evaluo el comportamiento de las variables. De acuerdo
a Arias (2021), explicé que con este nivel se observa y describen aspectos del

fendmeno sin manipular variables.

En relacion a la poblacién, es el conjunto de personas o elementos que tienen
caracteristicas especificas en la cual se realizard inferencias. El tamafio de la
poblacion puede ser pequefia o grande, puede ser accesible 0 no, y es posible que se
divida en diferentes grupos (Hadi, Martel, Huayta, Rojas, & Arias, 2023). Por lo tanto,
la presente investigacion tuvo como poblacion a 100 nifios atendidos en el centro

médico “Mi Salud”.

La muestra es la delimitacion correcta de la poblacion segun los objetivos que se
desea alcanzar (Arias, 2021). El presente estudio tuvo como muestra a 100 nifios

atendidos en el centro médico “Mi Salud”.

En la técnica de investigacion, se define como el medio regulan el proceso de

investigacion, en cada fase, de inicio a fin; desde que se descubre el problema hasta
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que se verifica e incorpora la hip6tesis. dentro de las teorias vigentes. Son parte del
método cientifico (Naupas et al., 2023). Para la investigacion se aplicé como técnica

la observacion.

Ademas, Segun Hadi et al. (2023), los instrumentos representan herramientas que
se utilizan para recolectar datos en una investigacion. Estos pueden entrevistas,
cuestionarios, fichas de observacion, etc. Por lo tanto, en el presente estudio, se utiliz6
como instrumento la ficha de observacion. Para Medina et al. (2023), la ficha de
observacién generalmente incluye una serie de preguntas o categorias, que pueden
incluir informacion demografica, comportamientos observables, contexto, fecha y

hora, y otros detalles relevantes.

El instrumento fue disefiado por el investigador, donde se registré los resultados
de las pruebas inmunoldgicas de antigenos y anticuerpos para detectar rotavirus, como

se muestra en el anexo 03.

El procesamiento de la informacion se inicid solicitando a la Universidad San
Pedro remitir una carta de autorizacion para la aplicacion del estudio en el centro
médico “Mi Salud”; luego de la recoleccion de datos se ordend y clasifico la data en
un archivo Excel para luego ser procesados en el programa estadistico SPSS, y
finalmente analizados estadisticamente segln los objetivos planteados. Con el fin de
analizar los datos recolectados, se utilizé Microsoft Excel y el programa estadistico
SPSS versidn 27.0, el cual permitié realizar una estadistica descriptiva, a través de

tablas de frecuencia de tendencia central.
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Resultados

De acuerdo a la obtencion de los datos, mediante la aplicacion de las pruebas
inmunoldgica de antigenos y la prueba de anticuerpo para la deteccién de rotavirus,

se encuentro lo siguiente:

Tabla 1l
Identificacion mediante la prueba inmunolégica de antigenos la deteccion de

rotavirus
Deteccidn de Rotavirus N %
Positivo 56 56,0
Negativo 44 44,0
Total 100 100,0

Nota. Informacién obtenida de muestra fecales de heces

Los resultados identificaron que, mediante la prueba inmunoldgicas de antigenos,
el 56% (56) de los nifios dieron positivos a rotavirus y el 44% (44) dieron negativo

al examen en el centro médico de Huaraz.
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Tabla 2

Identificacion mediante la prueba inmunoldgica de antigenos la deteccion de

rotavirus segun sexo

Prueba de Total
Femenino Masculino
antigenos
N % N % N %
Positivo 27 27,0% 29 29,0% 56 56,0%
Negativo 18 18,0% 26 26,0% 44 44.0%
Total 45 45,0% 55 55,0% 100 100,0%

Nota. Informacién obtenida de muestra fecales de heces

De acuerdo al analisis realizado, se identificé que, de los 100 nifios participantes

en la evaluacion, el 45% (45) pertenecen al sexo femenino y el 55% (55) del sexo

masculino. En relacion al sexo femenino el 27% sali6 positivo y en el sexo masculino

el 29% salid positivo a rotavirus.
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Tabla 3

Identificacion mediante la prueba de anticuerpos la deteccion de rotavirus

Deteccion de Rotavirus N %
Positivo 8 8,0
Negativo 92 92,0

Total 100 100,0

Nota. Informacién obtenida de muestra de sangre

Los resultados identificaron que, mediante la prueba de anticuerpos, el 8% (8) de
los nifios dieron positivos a rotavirus y el 92% (92) dieron negativo al examen en el

centro médico de Huaraz.
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Tabla 4

Identificar mediante la prueba de anticuerpos la deteccidn de rotavirus en nifios

segun sexo
Sexo
Prueba de ) ) Total
) Femenino Masculino
anticuerpos
N % N % N %
Positivo 4 4,0% 4 4,0% 8 8,0%
Negativo 41 41,0% 51 51,0% 92 92,0%
Total 45 45,0% 55 55,0% 100  100,0%

Nota. Informacién obtenida de muestra de sangre

De acuerdo al analisis realizado, se identifico que, de los 100 nifios participantes

en la evaluacion, el 45% (45) pertenecen al sexo femenino y el 55% (55) del sexo

masculino. En relacién al sexo femenino el 4% sali6 positivo y en el sexo masculino

el 4% salio positivo a rotavirus.
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Tabla b

Especificidad y sensibilidad de las pruebas inmunolégicas de antigenos y

anticuerpos para la deteccién de rotavirus

Prueba inmunoldgica de Antigeno Total
Prueba o )
) Positivo Negativo
Anticuerpos
N % N % N %

Positivo 8 14,3% 0 0,0% 8 8.0%
Negativo 48 85,7% 44 100,0% 92 92.0%

Total 56 100,0% 44 100,0% 100 100,0%

Nota. Informacién obtenida de ficha de evaluacién

De acuerdo a los resultados obtenidos, existe una especificidad del 100% y un

14.3% de sensibilidad. Por lo que, la tabla refleja que la prueba inmunolégica de

antigeno detectd un total de 56 casos positivos, mientras que la prueba de anticuerpos

detectd solo 8 casos positivos, lo que representa el 14,3% de los resultados de

anticuerpos. Los 48 casos negativos en la prueba de anticuerpos representan el

85,7%. En contraste, la prueba de antigenos tuvo una precision del 100% al clasificar

correctamente todos los 44 casos negativos. De esta manera, la prueba antigeno es

mucho mas sensible para detectar casos positivos.
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Anélisis y discusion
De acuerdo a los resultados obtenidos, en el objetivo “Identificar segiin la prueba
inmunoldgica de antigenos la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en un centro
médico, Huaraz — 2024”, se encontré que, mediante la prueba inmunoldgicas de
antigenos, el 56% (56) de los nifios dieron positivos a rotavirus y el 44% (44) dieron
negativo al examen en el centro médico de Huaraz. Esto sugiere que existe una alta
incidencia del rotavirus en infantes, siendo de importancia establecer medidas de

prevencion para mejorar la calidad de vida de los estudiantes.

En concordancia con estudios previos, Damtie et al. (2023), se evalué el rendimiento
del kit de prueba répida de antigenos fecal de rotavirus en nifios. Los hallazgos mostraron
que el kit de prueba répida de antigeno de rotavirus fecal ha demostrado una concordancia
sustancial (78.7%, p = 0.0001) con la RT-PCR de un paso. La precision general del Kit
de prueba réapida de antigeno de rotavirus fecal fue excelente con un area bajo la curva
ROC del 86.9% (IC del 95% = 81.6, 92.1%) (p = 0.0001). Estos hallazgos respaldan la
fiabilidad de la prueba inmunoldgica de antigenos para el diagnostico de rotavirus, por lo

que es una herramienta adecuada en la identificacion de los casos positivos y negativos.

Para, Sanchez-Romero et al. (2019), las pruebas de antigenos, son unas pruebas de
diagnostico rapida adecuada como prueba en el punto de atencién que directamente
detecta la presencia o ausencia de un antigeno; para interpretar los resultados
microbiologicos, siempre va a depender de la calidad del contenido de las muestras que

se reciben para su estudio correspondiente.

En el objetivo especifico “Identificar mediante la prueba inmunolédgica de antigenos
la deteccidn de rotavirus en nifios segin sexo atendidos en un centro médico, Huaraz —
20247, se encontr6 que, de los 100 nifios participantes en la evaluacion, el 45% (45)
pertenecen al sexo femenino y el 55% (55) del sexo masculino. En relacion al sexo
femenino el 27% salio positivo y en el sexo masculino el 29% sali6 positivo a rotavirus.

Por tanto, existe mayor incidencia de la infeccién en nifios del sexo masculino.

De acuerdo a la evaluacion realizada por Inca y Satan (2023), obtuvieron que 364

personas resultaron con positivo para Rotavirus en ambos sexos con una prevalencia,
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infeccidn de la enfermedad en el sexo femenino en un 26,37% (96/364). En contraste, los
hallazgos permiten evaluar la variacion de la prevalencia de rotavirus en diferentes
contextos y poblaciones, dando un aporte enriquecedor al conocimiento, fortaleciendo la
comprension de como los factores demograficos, geograficos y metodologicos influyen

sobre los resultados.

En el objetivo especifico “Identificar segun la prueba de anticuerpos la deteccion de
rotavirus en nifios atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024, donde se encontro
que, mediante la prueba de anticuerpos, el 8% (8) de los nifios dieron positivos a rotavirus
y el 92% (92) dieron negativo al examen en el centro médico de Huaraz. De acuerdo a
esta prueba, a diferencia de la prueba antigeno, sus resultados resaltan solo pequefio
porcentaje de nifios con problemas de rotavirus, por lo que, resulta necesario comparar

los resultados y evaluar los sintomas para tomar la medidas preventivas.

De acuerdo Bodenstein et al. (2022), las pruebas de anticuerpos a aquellas moléculas
esenciales para el diagndstico y tratamiento de enfermedades causadas por patdgenos y
sus toxinas. Ademas, son analisis de sangre que tienen como objetivo identificar la
presencia de anticuerpos, que son proteinas especificas de la enfermedad que permiten al

cuerpo combatir las infecciones y pueden proporcionar inmunidad.

En el objetivo “Identificar mediante la prueba de anticuerpos la deteccion de
rotavirus en nifios segun sexo atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024, se encontrd
que, de los 100 nifios evaluados, el 45% eran de sexo femenino y el 55% de sexo
masculino. Los resultados mostraron que tanto en las nifias como en los nifios la
prevalencia de rotavirus fue del 4%, lo que refleja una baja prevalencia de la infeccién en
ambos sexos. Comparado con la prueba de antigeno, donde la tasa de positividad fue
mayor (27% en nifias y 29% en nifios), estos hallazgos sugieren que la prueba de
anticuerpos detecta una fase diferente de la infeccion o que tiene una sensibilidad menor
en la identificacion de casos activos, lo que podria explicarse por el tipo de respuesta
inmunitaria que mide, que puede estar mas relacionada con infecciones pasadas que con

la presencia activa del virus.
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En el objetivo “Medir la especificidad y sensibilidad de las pruebas inmunoldgicas
de antigenos y anticuerpos para la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en un centro
médico, Huaraz — 2024”, se encontr6 que, existe una especificidad del 100% y un 14.3%
de sensibilidad en la prueba de anticuerpos. Por lo que, la tabla refleja que la prueba
inmunoldgica de antigeno detectd un total de 56 casos positivos, mientras que la prueba
de anticuerpos detect6 solo 8 casos positivos, lo que representa el 14,3% de los resultados
de anticuerpos. Los 48 casos negativos en la prueba de anticuerpos representan el 85,7%.
En contraste, la prueba de antigenos tuvo una precision del 100% al clasificar
correctamente todos los 44 casos negativos. De esta manera, la prueba antigeno es mucho

mas sensible para detectar casos positivos.

En el estudio de Kirdar et al. (2022), determinaron que, la prueba ELISA mostré la
mayor sensibilidad y un alto nivel de concordancia de la RT-PCR. Se concluyd que la
prueba inmunocromatografica (T1C) y prueba de aglutinacion de latex (LAT) son pruebas
rapidas y practicas para la deteccion de rotavirus. Por su parte, Wang et al. (2022), los
resultados mostraron una variacion de intraensayo e interensayo el 2,99 a 3,85% y de 5,27
a 6,51%, respectivamente, en las muestras de heces se mostrd una consistencia general
del 97,87% y un valor kappa de 0,894 (P < 0,001). Se concluyé que el método AlphaLisa
demostr6 una mayor sensibilidad y especificidad en comparacion con la
inmunocromatografico y mostrd una alta consistencia con la RT-gPCR, lo que lo

convierte en una herramienta valiosa para la practica clinica en la deteccion del rotavirus.

Es asi que, los estudios previos manifiestan la importancia de evaluar la sensibilidad
y especificidad de acuerdo a los diferentes métodos que existen para identificar la
deteccion de rotavirus. Donde la evolucion de la ciencia y avances clinicos permiten dar
un diagnostico mas efectivo sobre la enfermedad, siendo importancia la preparacion del
especialista para detectar mediante los mecanismos correctos, la enfermedad del paciente.
En efecto, esta investigacion determiné que la prueba antigeno mostré un nivel mayor de
sensibilidad y especificidad, en comparacién con la prueba de anticuerpos. Por lo que los
resultados, indican que el uso de la prueba de antigeno mediante el analisis de las heces
es eficaz para la identificacion de casos de rotavirus con una tasa de positividad mas alta

en pacientes con sintomas de la enfermedad.
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Conclusiones

Se determind mediante la prueba inmunolégicas de antigenos, que existe una mayor
prevalencia de casos positivos de rotavirus en un 56%, en nifios de un centro médico de

Huaraz.

Se determind mediante la prueba inmunoldgicas de antigenos, que el 27% de los
casos positivos corresponden al sexo femenino y el 29% al sexo masculino. Este ultimo

fue el de mayor prevalencia.

Se determind, mediante la prueba de anticuerpos, que existe una mayor prevalencia

de casos negativos de rotavirus en un 92%, en nifios de un centro médico de Huaraz.

Se determind, mediante la prueba de anticuerpos, que el 4% de los casos positivos

corresponden al sexo femenino y el otro 4% al sexo masculino.

Se determind que, existe una especificidad del 100% y un 14.3% de sensibilidad en
la prueba de anticuerpos, donde se tuvo mayor precision de detectar los casos positivos y

negativos de la enfermedad, mediante la prueba inmunolégico de antigenos.
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Recomendaciones

Se recomienda al centro de médico, la aplicacién de la prueba inmunoldgica de
antigenos, debido a que demostré mayor sensibilidad y precision, al detectar casos
positivos de rotavirus. Por lo que la implementacién de este método como diagnostico

primario permite tener un mayor control de la enfermedad.

Se recomienda al centro médico, la implementar la prueba anticuerpo como
complemento en estudios de seguimiento o en casos donde sospeche de infecciones
pasadas. Asimismo, se recomienda limitar su uso para la deteccion de infecciones activas

de rotavirus, dado que su capacidad para identificar casos positivos es limitada.

Se recomienda capacitar al personal de salud en el uso adecuado de la prueba de
deteccion de rotavirus para asegurar un diagndstico rapido y certero, lo cual es crucial en

la gestion clinica de los casos pediatricos.

Se recomienda a futuras investigacion, ampliar las muestras poblacionales, donde se
evalué datos sociodemograficos como la edad, antecedentes de vacunacion y también se
evallen las condiciones socioecondmicas, que podrian alterar o contribuir a los resultados

obtenidos.
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ANEexXos

1. Matriz de operacionalizacion de variables

Variables

Definicion conceptual

Definicion
operacional

Dimensiones

Indicadores

Escala de
medicion

Prueba de
antigenos

Las pruebas de antigenos, son unas
pruebas de diagnéstico rapida
adecuada como prueba en el punto de
atencién que directamente detecta la
presencia o ausencia de un antigeno
(Sanchez-Romero et al., 2019).

La variable prueba de
antigenos, se medira
por su dimensién
muestra de  heces
fecales, de los cuales
sera determinado
como  positivo o
negativo.

Muestra de heces
fecales

Positivo
Negativo

Pruebas de
anticuerpos

Se define a las pruebas de anticuerpos
a aquellas moléculas esenciales para
el diagnéstico y tratamiento de
enfermedades causadas por patbgenos
y sus toxinas (Bodenstein et al.,
2022)

La variable pruebas de
anticuerpos, se medira
por su dimension
muestra de sangre, de
los cuales ser4
determinado  como
positivo o negativo.

Muestras de
sangre

Positivo
Negativo

Nominal




2. Matriz de consistencia

Problema Variables Objetivos Metodologia
¢Cuadl es la Objetivo general:
especificidad y Pruebas Determinar mediante las pruebas inmunolégicas de antigenos y | Tipo de investigacidn: Basica,

sensibilidad de las

pruebas

inmunolégicas  de
antigenos y
anticuerpos para la
deteccion de

rotavirus en nifos
atendidos en un
centro médico,
Huaraz - 20247

inmunoldgicas
de antigenos

anticuerpos la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en un

centro médico, Huaraz — 2024

Pruebas de
anticuerpos

Objetivos especificos

- Identificar segun la prueba inmunoldgica de antigenos
la deteccion de rotavirus en nifios atendidos en un centro

médico, Huaraz — 2024.

- ldentificar mediante la prueba inmunolédgica de
antigenos la deteccion de rotavirus en nifios segun sexo

atendidos en un centro médico, Huaraz — 2024.

- Identificar segun la prueba de anticuerpos la deteccion
de rotavirus en nifios atendidos en un centro médico,

Huaraz — 2024.

- ldentificar mediante la prueba de anticuerpos la
deteccidn de rotavirus en nifios segin sexo atendidos en

un centro médico, Huaraz — 2024,

- Medir la especificidad y sensibilidad de las pruebas
inmunoldgicas de antigenos y anticuerpos para la
deteccidn de rotavirus en nifios atendidos en un centro

médico, Huaraz — 2024,

cuantitativa

Disefio de investigacion:
No experimental- descriptiva

Poblacion y muestra:
Poblacion: 100 nifios
Muestra: 100 nifios

Técnica e instrumento de
datos:
Técnica: Observacion

Instrumento: Ficha de
observacion




3. Instrumento de recoleccion de datos, incluyendo validez y confiabilidad

segun corresponda

PRUEBAS INMUNOLOGICAS DE ANTIGENOS Y
ANTICUERPOS PARA LA DETECCION DE ROTAVIRUS

NOMBRES Y APELLIDOS:
H.C.:
Edad:

Sexo:

PROCEDENCIA:
Hospitalizacion: ()
Particulares: ()

Neonatologia: ()

RESULTADO DEL EXAMEN

Positivo ()

Negativo ()

RESULTADO DEL EXAMEN

Positivo ()

Negativo ()



4. Base de datos

Items Edad Sexo Servicio Pru‘eba_ Prueba_anticuerpos
antigena

1 7 F Ambulatorio Positivo Negativo
2 5 M Ambulatorio Negativo Negativo
3 6 F Ambulatorio Positivo Negativo
4 4 F Emergencia Negativo Negativo
5 8 F Ambulatorio Positivo Negativo
6 9 M Emergencia Positivo Positivo
7 5 M Emergencia Negativo Negativo
8 4 M Emergencia Positivo Negativo
9 7 F Emergencia Negativo Negativo
10 5 M Emergencia Positivo Negativo
11 7 F Emergencia Negativo Negativo
12 6 F Emergencia Positivo Negativo
13 4 F Emergencia Positivo Positivo
14 5 M Emergencia Positivo Negativo
15 4 F Emergencia Negativo Negativo
16 4 F Emergencia Negativo Negativo
17 4 M Emergencia Negativo Negativo
18 5 F Ambulatorio Positivo Negativo
19 5 M Emergencia Positivo Positivo
20 7 M Emergencia Negativo Negativo
21 7 M Emergencia Negativo Negativo
22 7 M Emergencia Positivo Negativo
23 8 F Emergencia Positivo Negativo
24 7 F Emergencia Positivo Negativo
25 6 F Emergencia Negativo Negativo
26 7 M Emergencia Negativo Negativo
27 6 M Emergencia Positivo Negativo
28 8 M Ambulatorio Positivo Negativo
29 6 M Emergencia Positivo Negativo
30 9 F Ambulatorio Positivo Negativo
31 5 M Ambulatorio Negativo Negativo
32 6 M Ambulatorio Negativo Negativo
33 6 M Emergencia Positivo Negativo
34 9 F Emergencia Negativo Negativo
35 8 F Emergencia Negativo Negativo
36 6 M Emergencia Negativo Negativo
37 7 M Emergencia Positivo Negativo
38 6 F Emergencia Positivo Negativo
39 7 M Emergencia Positivo Negativo




40 9 M Emergencia Negativo Negativo
41 5 M Emergencia Negativo Negativo
42 8 F Ambulatorio Positivo Negativo
43 9 M Ambulatorio Positivo Negativo
44 6 M Ambulatorio Positivo Negativo
45 7 F Emergencia Negativo Negativo
46 9 F Emergencia Negativo Negativo
47 8 M Emergencia Positivo Negativo
48 6 M Emergencia Negativo Negativo
49 8 F Emergencia Negativo Negativo
50 8 M Emergencia Positivo Negativo
51 9 M Ambulatorio Positivo Negativo
52 6 M Ambulatorio Negativo Negativo
53 7 M Ambulatorio Positivo Negativo
54 6 M Emergencia Negativo Negativo
55 7 F Ambulatorio Positivo Negativo
56 6 F Emergencia Positivo Positivo
57 8 F Emergencia Negativo Negativo
58 6 M Emergencia Positivo Negativo
59 9 F Emergencia Negativo Negativo
60 5 M Emergencia Positivo Negativo
61 6 F Emergencia Negativo Negativo
62 6 F Emergencia Positivo Negativo
63 9 F Emergencia Positivo Positivo
64 8 M Emergencia Positivo Negativo
65 6 M Emergencia Negativo Negativo
66 7 F Emergencia Positivo Negativo
67 6 M Emergencia Negativo Negativo
68 7 F Ambulatorio Positivo Negativo
69 9 F Emergencia Positivo Positivo
70 5 F Emergencia Positivo Negativo
71 8 M Emergencia Negativo Negativo
72 9 M Emergencia Negativo Negativo
73 6 M Emergencia Negativo Negativo
74 7 M Emergencia Positivo Negativo
75 7 M Emergencia Positivo Positivo
76 5 M Emergencia Negativo Negativo
77 6 F Emergencia Positivo Negativo
78 4 F Emergencia Positivo Negativo
79 8 F Emergencia Positivo Negativo
80 9 M Ambulatorio Negativo Negativo
81 5 M Ambulatorio Negativo Negativo
82 4 M Ambulatorio Positivo Negativo




83 7 F Emergencia Negativo Negativo
84 5 M Ambulatorio Negativo Negativo
85 7 F Emergencia Negativo Negativo
86 6 F Emergencia Positivo Negativo
87 4 F Emergencia Positivo Negativo
88 5 M Emergencia Positivo Negativo
89 4 F Emergencia Negativo Negativo
90 4 F Emergencia Positivo Negativo
91 5 M Emergencia Positivo Positivo
92 6 F Emergencia Positivo Negativo
93 5 M Emergencia Negativo Negativo
94 6 M Ambulatorio Positivo Negativo
95 6 M Emergencia Negativo Negativo
96 5 M Emergencia Positivo Negativo
97 6 M Emergencia Negativo Negativo
98 7 F Emergencia Positivo Negativo
99 7 F Emergencia Negativo Negativo
100 5 M Emergencia Positivo Negativo
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7. Solicitud de aceptacion de la institucion

""-%\ CENTRO MEDICO Y SERVICIOS OCUPACIONALES
N puiss? MI SALUD S.R.I

Huaraz, 16 de seliembre del 2024

Asunto © Autorizacion de proyecto de investigacién

Erick Rondan Huerta
Gerenle General

Por & presante s2 hace da su conocoimients que, &l aea administrativa del Centro
Médico Mi Salud autoriza la realizacidn del proyecio de investigacion ‘Pruebas
inmunolégicas y anticuerpos para la deteccién de rotavirus en nifios atendidos en el
centro médico Mi Salud, Huaraz - 2024", por lo que se debera brindar las facilidades
que ef caso amedia a la seforils Bach. Leura Epifania Cashpa Paredes, pare la
ejecucion de dicho proyecto, asi mismo el interesado en el informe de tesis debera
especificar confidencialidad de los datos recogidos del centro médico, y dejara una copia
de dicho estudio del &rea administrativa; a la vez visitara con su respectivo equipo de
peoteccion persanal (EFF).
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