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RESUMEN

Esta investigacion dispuso como propoésito determinar la prevalencia y factores de riesgo
de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021.
Se desarrollé un analisis transversal retrospectivo en profundidad, descriptivo, de corte
transversal, cuantitativo y no experimental con una poblacion de 14697 y muestra de 448
pacientes con diagndstico de dengue positivos de 18 a 60 afios. De los resultados
evaluados se identificd que la prevalencia de dengue en el afio 2021 fue de 46.5 %. En
cuanto a factores de riesgo se determind que los pacientes que no tuvieron dengue
anteriormente obtuvieron un alto porcentaje de 76.3 % mientras tanto los que tuvieron
dengue anteriormente con un 23.7% Asi mismo las comorbilidades con mayor porcentaje
se encuentra la diabetes mellitus con un7.1% mientras que la obesidad con 4.2%, otras
enfermedades cronicas con 1.1%, pacientes que reciben tratamiento con anticoagulantes
corticoides con 2.2 %, y otras enfermedades con 5.6%. Por lo cual, se concluy6 que, si
existe relacion estadisticamente significativa entre prevalencia y factores de riesgo de
dengue en pacientes atendidos en Centro Salud Magllanal, 2021. lo cual aumenta a que las
personas incrementen el riesgo de sufrir una hemorragia, derrames, infartos y hasta la

muerte.

Palabras clave: Prevalencia, Dengue, Factores de Riesgo.
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ABSTRACT

The purpose of this research was to determine the prevalence and risk factors of
dengue in patients aged 18 to 60 years treated at Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021. An
in-depth, descriptive, cross-sectional, quantitative and non-retrospective cross-sectional
analysis was developed. experimental. with a population of 14,697 and a sample of 448
patients with a positive diagnosis of dengue from 18 to 60 years old. From the results
evaluated, it was identified that the prevalence of dengue in 2021 was 46.5%. Regarding
risk factors, patients who did not previously have dengue obtained a high percentage of
76.3%, while those who previously had dengue with 23.7%. Likewise, the comorbidities
with the highest percentage are diabetes mellitus with 7.1 % while obesity with 4.2%, other
chronic diseases with 1.1%, patients receiving treatment with corticosteroid anticoagulants
with 2.2%, and other diseases with 5.6%. Therefore, it is concluded that, if there is a
statistically significant relationship between prevalence and risk factors for dengue in
patients treated at Centro Salud Magllanal, 2021, which increases the risk of people

suffering from hemorrhage, stroke, heart attack and to death.

Key word: Prevalence, Dengue, Risk Factors.



1. INTRODUCCION

La arbovirosis mas importante presente en humanos tanto en términos de morbilidad
como de mortalidad es el virus del dengue (DENV), es una patologia viral transmitida
por artropodos mosquitos Aedes del género aegypti en nuestro conjunto de naciones,
caracterizada por fiebre, cefalea, dolor retroocular, mioartralgias y constantemente
exantemal. Los 4 serotipos de dengue DEN-1, 2, 3y 4 transitan durante las Américas y

en algunas ocasiones transitan paralelamente?.

A nivel internacional el 2019 registro, la mayor cantidad de casos de dengue. Cada una de las regione
notificado un gran ndmero de casos en Bangladesh (101 000), Malasia (131 000),
Filipinas (420 000) y Viet Nam (320 000)°.

La mayoria de los casos de dengue en las Américas se han notificado en Brasil, con 1
040 481 casos, que representan el 65% de todo. Adicional, paises con una cifra
fundamental fueron Paraguay con 218 798 casos, Bolivia con 82 460 casos, Argentina
con 79.775 casos y Colombia con 54.192 casos. En 2021, antes de la semana 22, la
mayor proporcion de casos dengue en el &rea se observo en Brasil con 559 587 casos
(83%), seguido de Peri con 28 086 casos (4%) y Nicaragua con 18 943 casos (3%)*.
En el mismo periodo, los casos de dengue en el Perd han presentado un
comportamiento estacional, aumentando durante la época de lluvias en la selva y en el
verano en las zonas costeras. En el 2019 se encontré el genotipo Cosmopolitan DENV-
2 en los departamentos de retrospectivo, detallado, transversal y no empirico se obtuvo
resultados con una muestra de 85 pacientes con una prevalencia del 61% en el periodo
2019 y 39% en el 2020. El género mas recurrente fue el masculino con un 54%,
predomind el dengue tradicional con 87. El simbolo de alarma mas recurrente fue el
dolor abdominal en pacientes de 4 a 10 afios con un 27% y de 11 a 16 afios con un
33%°.



Por otro lado, Rojas et al®. (2020) En su trabajo de investigacion, “Factores de riesgo
asociados al ingreso a unidad de cuidados intensivos en pacientes pediatricos
hospitalizados por dengue en Cali, Colombia”. En un analisis de casos y controles
anidados en una cohorte, evaluando 24 casos y 176 controles, la mediana de edad en
meses fue de 142 vs 106 (rango intercuartilico RIC: 59-142). El 83% eran del area
metropolitana de Cali y el 53% eran hombres. La exposicién a un derrame pleural OR
3.4 (IC 95% 1.2-9.8) y cambios cardiovasculares OR 4.7 (IC 95% 1.7-13.1) aument¢ la
probabilidad de ingreso a la unidad de cuidados intensivos pediatricos. Fallecieron 3

pacientes, todos pertenecientes a los casos asociados.

Seguin Davila V’. (2021) En su trabajo cuyo objetivo fue, “Demostrar la prevalencia de
dengue con signos de alarma en pacientes de 20 a 40 afios atendidos en el Hospital de
Infectologia Dr. José Daniel Rodriguez Mariduefia de la ciudad de Guayaquil en el afio
2019”. Como estudio no experimental, descriptivo, correlativo y de corte transversal,
pudieron determinar que, en pacientes con signos de alarma entre 20 y 40 afios, el sexo
femenino tiene la mayor prevalencia con un 64.71% y también la alarma que se

presenta con mayor frecuencia es un intenso dolor abdominal con un 43%.

En el presente proyecto de investigacion buscé determinar cuél es la prevalencia y
factores de riesgo de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud
Magllanal-Jaén, 2021, lo cual se justifica porque con los resultados obtenidos de esta
investigacion las autoridades sanitarias y los regimenes locales podran llevar a cabo
actividades de prevencion y reduccion del componente de peligrosidad lo que
contribuiré a optimizar la salud y calidad de vida de la poblacion de este sector y de la
provincia de Jaén, de igual forma servira de nexo para futuras cuestiones ampliando

conocimiento en la busqueda de soluciones a este problema de salud publica.

Esta investigacion tuvo como objetivo general: determinar la prevalencia y factores de
riesgo de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud Magllanal —
Jaén, 2021, y como objetivos especificos: identificar la prevalencia de dengue en
pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021,
identificar los factores de riesgo en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro
Salud Magllanal — Jaén, 2021, identificar la prevalencia de dengue segun género en
pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021,



1. MATERIAL Y METODOS
1.1. Poblacién y muestra
1.1.1. Poblacion

La poblacién en el presente proyecto de tesis estuvo constituida por 14697 habitantes
de 18 a 60 afios de edad adscriptos al Centro Salud Magllanal 2021, Jaén, segun

Instituto Nacional de Estadistica e informatica (INEI).
1.1.2. Muestra

En este trabajo de investigacion, la muestra incluy6 a 448 pacientes con diagnostico de
dengue positivos de 18 a 60 afios de edad que fueron atendidos en Centro Salud

Magllanal - Jaén, en el afio 2021 y que cumplieron con los criterios de inclusion.
1.1.3. Criterios de inclusién

Pacientes de 18 a 60 afos de edad atendidos en el Centro Salud Magllanal, Jaén

Cajamarca, 2021.

Pacientes de 18 a 60 afios de edad con diagndstico de Dengue atendidos en Centro

Salud Magllanal, Jaén — Cajamarca, 2021.

Pacientes de 18 a 60 afios de edad con ficha epidemiolédgica de dengue completa

atendidos en Centro Salud Magllanal, Jaén — Cajamarca, 2021.
1.1.4. Criterios de exclusion

Pacientes de 18 a 60 afios de edad que no fueron atendidos en Centro Salud

Magllanal, Jaén — Cajamarca, 2021.

Pacientes de 18 a 60 afos de edad sin diagnostico de Dengue atendidos en Centro

Salud Magllanal, Jaén — Cajamarca, 2021.



- Pacientes menores de 18 afios de edad y mayores de 60 afios de edad que fueron
atendidos en Centro Salud Magllanal, Jaén — Cajamarca, 2021.

2.2.Variables de estudio
VI: Prevalencia de Dengue
V2: Factores de riesgo Del dengue
Operacionalizacion de variable (ver anexo 1)

2.3 Métodos, técnicas, procedimientos e instrumentos de recoleccion de datos
2.3.1 Tipo y disefio de Investigacion

Descriptiva: Buscamos explicar y describir lo cual se investiga, empero no exponer

las causas por las que sucede®,

Retrospectiva: se enfoca en los acontecimientos anteriores para producir un analisis

cronolégico que permita comprender el presente®,

De corte transversal: es una averiguacion observacional debido a que revisa datos
de variables recopiladas en una época sobre una poblacion muestra o subconjunto

predefinido®.

Es cuantitativo. pues se concentra en la medicion cuantitativa de la coleccion y el

estudio de datos®.

No experimental: Se fundamenta en categorias, conceptos, cambiantes, eventos,
comunidades o entornos que ocurren sin mediacién directa del investigador, o sea;

Sin modificar el objetivo de la investigacion®.
2.3.2 Técnicas e instrumento de recoleccion de datos

En este trabajo investigativo se utilizaron las técnicas de analisis documental, el
andlisis tuvo como herramienta la ficha de recopilacion de datos (Anexo 2); los
cuales se obtuvieron de las fichas epidemioldgicas de dengue archivadas en las
historias clinicas de pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud Magllanal,

Jaén-Cajamarca, 2021.
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2.3.3 Procedimientos de recoleccién de datos

Para la recopilacion de datos se obtuvo la autorizacion del Gerente del CLAS
Magllanal- Jaén (Anexo 3). Después se hizo la coordinacion con el personal
encargado del area de archivo y epidemiologia para el acceso a las historias clinicas

y poder obtener los datos de los pacientes que corresponden al presente estudio.
2.4 Analisis de datos

Después de recopilar y revisar los datos, se analizan y procesan utilizando se ha
enviado el paquete estadistico SPSS version 25 para generar tablas estadisticas.
Prueba estadistica no paramétrica de chi cuadrado con un grado de significancia de a

= 0,05 (nivel de confianza del 95 % y margen de error del 5 %).

El valor de Chi se evalla mediante la siguiente expresion:

Y (0i — Ei)
Ei

X2 =
Donde:
X?2 = Chi cuadrado.
Oi = Frecuencia observada (respuestas obtenidas del instrumento).
Ei = Frecuencia esperada (Respuestas que se esperaban).
El criterio para la comprobacién de la hipétesis se define asi:

Si el X2 es mayor que el X2 se aprueba la hipdtesis alternativa y se desaprueba la
hipotesis nula, en caso contrario que X2 fuese mayor que X2 se aprueba la hipotesis

nula y se desaprueba la alterna.

14



RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia y factores de riesgo de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos

en Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021.

Diagnostico de Dengue

Total
Sl NO
_ Frecuencia 19 55 74
Obesidad
% 4.2% 10,7% 7,7%
) _ Frecuencia 32 36 68
Diabetes Mellitus
% 7,1% 7,0% 7,1%
cronicas % 1,1% 2,9% 2,1%
Factores de
Riesgo Tratamiento con Frecuencia 10 9 19
anticoagulantes o
corticoides
% 2,2% 1,7% 2,0%
Frecuencia 25 77 102
Otras enfermedades
% 5,6% 15,0% 10,6%
factor de riesgo % 79,7% 62,7% 70,6%
Frecuencia 448 515 963
Total
% 100,0% 100,0% 100,0%
X? = 46,575a P=0,000< 0.05

Chi — cuadrado

12
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En la tabla 1 Se identifico la prevalencia con relacién a los factores de riesgo de dengue
referente a Diabetes mellitus un alto porcentaje de 7,1%, mientras otros 5,6% en cuanto a
la obesidad se dio en 4,2%, tratamiento con anticoagulantes o corticoides 2,2%,
enfermedades cronicas 1,1% Yy pacientes que No tienen ningun factor de riesgo con un
79.7%. Los factores de riesgo mencionados conllevan a tener dengue mucho méas grave
que las personas que padecen dicha enfermedad, las complicaciones se pueden presentar
por tener las defensas bajas y por su disminucion de plaquetas. En relacion a prevalencia y
factores de riesgo es altamente significativo, lo cual aumenta a que las personas

incrementen el riesgo de sufrir una hemorragia, derrames, infartos y hasta la muerte.

Tabla 2. Prevalencia de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud
Magllanal — Jaén, 2021.

Frecuencia Porcentaje (%)
Positivos 448 46.5
Negativos 515 53.5
Total 963 100

En la tabla 2 se indica la prevalencia de dengue en pacientes de 18 a 60 afios, que
pertenece al 46,5% de los pacientes atendidos en el Centro de Salud Magllanal- Jaén,
2021.

Tabla 3. Factores de riesgo de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en Centro
Salud Magllanal — Jaén, 2021.

Factores de

Frecuencia Porcentaje (%)
riesgo
Tuvo dengue Sj 106 237
anteriormente
No 342 76.3

15



Obesidad 19 42

Diabetes mellitus 32 7.1
Otras enfermedades 5 1.1
crénicas

Comorbilidades
Pacientes que reciben
tratamiento con 10 2.2
anticoagulantes

corticoides

Otros 25 5.6

Referente a los factores de riesgo, se tiene que respecto a la condicion de aquellos que
tuvieron dengue anteriormente se observa un alto porcentaje de 76.3% que no presentaron
dengue anteriormente y los que si presentaron dengue anteriormente con un 23.7%. En
cuanto a las comorbilidades, se encuentra la obesidad con un 4,2%, otras enfermedades
cronicas con 1.1%, pacientes que reciben tratamiento con anticoagulantes corticoides con

2.2 %, diabetes mellitus7.1% y otras enfermedades con 5.6%.

Tabla 4. Prevalencia de dengue segin género en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en
Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021.

Diagnostico de Dengue

S| NO Total

Femenino Frecuencia 261 282 543

GENERO % _ 58.3% 54.8% 56.4%
Masculino Frecuencia 187 233 420

% 41.7% 45.2% 43.6%

Total Frecuencia 448 515 963

% 100.0% 100.0% 100.0%

La Tabla 4 indica que el género mas comun fue el femenino con un 58,3% en comparacion

con el 41,7% de los varones.
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IV. DISCUSION

La prevalencia y factores de riesgo de dengue en pacientes de 18 a 60 afios atendidos
en Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021, referente a Diabetes mellitus presenta un alto
porcentaje de 7,1%, mientras Otros 5,6% en cuanto a la obesidad se dio en 4,2%,
tratamiento con anticoagulantes o corticoides 2,2%, enfermedades crénicas 1,1% y
pacientes que no tienen ningun factor de riesgo con un 79.7%. En relacién a
prevalencia y factores de riesgo es altamente significativo; ademas Bullones et al,°.
determinaron que la prevalencia de dengue fue 11,4% (1C95%:8,59 -14,23), en el
grupo de edad de 1-29 afios, 43,4% tuvo dengue (ORa =21, 1C95%:10,7- 41,1), en el
género femenino 15,3% fue afectado (ORa=1,9, 1C95%: 0,9- 3,5). Entre quienes
desconocian sobre la transmision de dengue, 13.3% lo padecieron (ORa=1,48, 1C95%:
0,7-2,9). Con relacion a las variables ambientales, se encontr6 que en las viviendas con
presencia de criaderos de larvas de Aedes aegypti, 15,3% de los entrevistados
presentaron dengue (ORa=2,1, 1C95%: 1- 4,7). Asi mismo Garcia et al. 1%,
determinaron que el 90% de jefes de familia encuestados, respondieron que los
mosquitos se reproducen en pozas, el 86% en llantas en la intemperie, el 83% en
floreros y tarrinas; y, el 2% no conoce donde se reproducen los mosquitos. Respecto a
los determinantes de la salud, el 98% de los domicilios tienen alcantarillado, el 96%
servicio de recoleccion de residuos firmes, el 66% poseen a su alrededor solares vacios
con depositos de agua y el 62% de solares vacios con maleza y basura. De los
resultados mencionados, el factor de riesgo de Diabetes mellitus tiene un mayor
porcentaje debido a su baja inmunidad de la persona, es decir que va tener bajas
defensas para enfrentar al virus aun cuando la carga del trasmisor sea débil. Ademas,
debido a que las personas poseen reservorios de agua en sus viviendas puede ser la
principal fuente de focos de proliferacion de zancudo, ademé&s por falta de
conocimiento de la poblacién de la enfermedad, lo cual va aumentar los casos de

dengue.
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La prevalencia del dengue en el afio 2021 en el Centro de Salud Magllanal, Jaén fue el
46.5%, a diferencia de Abad et al. 12, quienes obtuvieron una prevalencia del 61% en el
periodo del afio 2019 y del 39% en el 2020.Ademas Davila et al. /, mencionan que la
prevalencia de dengue con signos de alarma poblacional es de 13%. Los componentes
de peligros méas comunes en la poblacion de pacientes con signos de alarma no tener
comorbilidad 94.74%. La frecuencia de los datos clinicos — laboratoriales como
frecuencia respiratoria alterada representa el 36.84% y disminucion de plaquetas con el
63.16%. En dichos resultados se puede evidenciar que la prevalencia en el afio 2021 ha

aumentado un 14.5% mas en comparacion al afio 2020.

Se encontro que el género mas frecuente es el femenino con un 58.3% y en varones con
un 41.7%, lo cual se relaciona con Bullones et al.*® quienes mencionan que los factores
de riesgo que méas predominan con un 15.3% es el sexo femenino que ha sido
perjudicado (ORa=1.9, 1C95%: 0,9-3,5). En comparacion a Abad et al. *2, determinaron
que el género mas frecuente fue el masculino con 54%, el dengue clasico predomind en
el 87%. El signo de alarma maés frecuente fue el dolor abdominal en pacientes de 4 a 10
afios con 27% y con 33% de 11 a 16 afios. De dichos resultados, nuestra investigacion
y la de bullones et al.1° , se relaciona lo cual las mujeres tienen mayor prevalencia
debido a que mayormente las mujeres se dedican al hogar y estdn mas expuestas, En
comparacion a Abad et al.*? que afirma que los varones tiene mayor prevalencia.Entre
sus factores de riesgo del dengue, se obtuvo que, tuvo dengue anteriormente se observa
un alto porcentaje de 76.3% que no presentaron dengue anteriormente y los que si
presentaron dengue anteriormente con un 23.7%. En cuanto a las comorbilidades, se
encuentra la obesidad con un 4,2%, otras enfermedades cronicas con 1.1%, pacientes
que reciben tratamiento con anticoagulantes corticoides con 2.2 %, diabetes mellitus y
otras enfermedades con 7.1% y otros con 5.6% mientras que Garcia et al.l!,
determinaron los factores de riesgo asociados al dengue corresponden a que los
mosquitos se crian en estanques, eso es 86% enruedas exteriores, 83% en macetas y
tinas; y el 2% no sabe donde los mosquitos se reproducen. En interaccion con los
determinantes de la salud, el 98% de vivienda cuenta con alcantarillado, 96% servicio
de recoleccion de residuos solidos, el 66% tiene terreno baldio con tanques de agua y el
62% tiene terreno baldio vacio con malas hierbas y basura. Debido a los resultados
obtenidos de la prevalencia de dengue son muy relevantes, ya que cada una de las

personas no conocen a cerca de la recoleccion de basura adecuadamente, criaderos, etc.
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que pueden convertirse en potenciales criaderos de mosquitos que son una amenaza
para la salud publica, este virus podra ser eliminado con la ayuda de toda la sociedad.
En tales situaciones, implementar tantas estrategias preventivas y también llevar una
vida saludable para evitar algunos factores de riesgo y tener nuestras defensas de

nuestro cuerpo para poder enfrentar este virus.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1.Conclusiones

La prevalencia con relacion a los factores de riesgo de dengue referente a Diabetes
mellitus un alto porcentaje de 7,1%, mientras otros 5,6% en cuanto a la obesidad se
dio en 4,2%, tratamiento con anticoagulantes o corticoides 2,2%, enfermedades
cronicas 1,1% y pacientes que no tienen ningln factor de riesgo con un 79.7%. Los
factores de riesgo mencionados conllevan a tener dengue mucho mas grave que las
personas que padecen dicha enfermedad, las complicaciones se pueden presentar por
tener las defensas bajas y por su disminucion de plaquetas. En relacién a prevalencia
y factores de riesgo es altamente significativo, lo cual aumenta a que las personas
incrementen el riesgo de sufrir una hemorragia, derrames, infartos y hasta la muerte.
Debido al incremento de casos la prevalencia de dengue en pacientes de 18 a 60 afios
atendidos en Centro Salud Magllanal- Jaén, 2021, fue de 46.5%.
Los factores de riesgo de dengue de 18 a 60 afios atendidos en Centro Salud
Magllanal — Jaén, 2021 se tiene que respecto a la condicion de aquellos que tuvieron
dengue anteriormente se observa un alto porcentaje de 76.3% que no presentaron
dengue anteriormente y los que si presentaron dengue anteriormente con un 23.7%.
En cuanto a las comorbilidades, se encuentra la obesidad con un 4%, otras
enfermedades cronicas con 1.3%, pacientes que reciben tratamiento con
anticoagulantes corticoides con 2.9 %, diabetes mellitus7.1% y otras enfermedades
con 5.6%.
La prevalencia del dengue segln sexo en pacientes de 18 a 60 afios atendidos en
Centro Salud Magllanal — Jaén, 2021, el género mas comun fue el femenino con un
56.4%.

20



21



5.2.Recomendaciones

Después de obtener las siguientes conclusiones acerca de la enfermedad del dengue se

recomienda.

- Al Gerente del CLAS Magllanal, Se debe organizar y realizar campafias de
eliminacion de los materiales indesuso, y para ello se requiere la exploracion

inmediata y anticipada de un brote de dengue.

- Al jefe de laboratorio, cumplir con los estandares de calidad desde la etapa
preanalitica hasta la etapa posanalitica e identificar los signos y sintomas de los
pacientes para su deteccién oportuna de la enfermedad, y dar buenos resultados de
calidad y confiables.

- Al Gerente del CLAS Magllanal y al jefe del establecimiento de salud realizar
sesiones educativas de concientizacion a la poblacion para mejorar los hébitos de la

eliminacion correcta de los materiales indesuso.

- Al Gerente CLAS Magllanal realice coordinaciones con las autoridades
municipales y al personal sanitario del Centro de Salud Magllanal se deben alentar
y reforzar los comportamientos saludables, y se deben planificar actividades y
tacticas de precaucion y control, incentivando la vigilancia epidemioldgica del

dengue, para mejorar la calidad de vida y la salud de los residentes.

- Al director de la Escuela Profesional de Tecnologia Médica para que realice
actividades encaminadas a incentivar a los estudiantes de tecnologia médica de la
Universidad Nacional de Jaén a avanzar enriqueciendo la informacion que se

obtenga de futuras investigaciones relacionadas con el Dengue.

- Como futuras tecn6logos Médicos, identificaremos las zonas con mayor riesgo,
realizaremos campafas de descarte del virus para que puedan tratarse a tiempo y
poder prevenir, realizaremos visitas entomoldgicas con el objetivo de la
eliminacion de criaderos, fomentaremos a la poblacion a la participacion de
recoleccion de materiales en desuso y al correcto almacenamiento de agua, ya que

dichos factores de riesgo contribuyen a un aumento de casos de dengue.
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ANEXOS

Anexo 01: Operacionalizacion de variables

Definicion Definicion Tipo Dimension Indicadores Escala
Variable conceptual operacional
V1
La proporcion de | La prevalencia se
personas en  un | establecerd
conjunto o poblacion | empleando historias | Cuantitativa Si
Prevalencia | que exhiben una | clinicas de los
caracteristica 0 | pacientes que se Presencia de Ordinal
evento particular en | atendieron en el casos con No
un  momento o | Centro de Salud diagnostico de
periodo particular. Magllanal — Jaén. dengue.
Patologia viral
Se diagnostica a
propagada por
. través de pruebas Si
antropodos
Dengue mosquitos Aedes del como identificacion Ordinal
) . Viral, prueba rapida | Cuantitativo
género aegypti y de
. de Dengue NS1, 1gG No
prevalencia en las
e IgM, entre otras.
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areas tropicales y
subtropicales.

V2

Factores de

riesgo

Es cualquier
cualidad, rasgo o
exposicion de un
sujeto que aumenta
su posibilidad de
sufrir una patologia

o lesion.

Cada uno de los
datos seré recogido a
través de historias
clinicas y registros
del area de
epidemiologia de los

pacientes atendidos.

Cualitativa

Masculino
, Continuo

Género

Femenino

Nominal

Edad 18 - 60
Comorbilidades | Presencia Nominal

Ausencia
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Anexo 02: Ficha de recoleccion de datos

Factores de riesgo
Lugar de Tuvo Comorbilidades
Sexo procedencia dengue
anteriorme
nte
N° Edad | Sector Pacientes que
Urbano | Rural | Si No | Embarazo | obesidad | Diabetes | Cualqui | reciben
E | M mellitus | er tratamiento con
enferme | anticoagulantes
dad 0 corticoides
crénica
01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
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Anexo 03: Pruebas de Chi cuadrado

Pruebas de Chi-cuadrado

Significacion
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 46,575% 5 ,000
Pearson
Razdn de verosimilitud 48,633 5 ,000
N de casos validos 963

a. 0 casillas (0,0%) se ha esperado un nUmero menor que 5.
El nimero minimo requerido eses 8,84.

Anexo 04: Prevalencia de dengue seguin sexo en relacion a factores de riesgo.

GENERO

- - Total
Femenino Masculino
Obesidad Frecuencia 46 28 74
% 8.5% 6.7% 7.7%
Diabetes . 37 31 68
. Frecuencia
Mellitus
% 6.8% 7.4% 7.1%
Enfermedades F . 12 8 20
L recuencia
cronicas
% 2.2% 1.9% 2.1%
Factores Tratamiento 14 5 19
de  con _
Riesgo  anticoagulantes Frecuencia
0 corticoides
% 2.6% 1.2% 2.0%
Otros Frecuencia 56 46 102
% 10.3% 11.0% 10.6%
No tienen 378 302 680
ningun factor  Frecuencia
de riesgo
% 69.6% 71.9% 70.6%
Total Frecuencia 543 420 963
% 100.0% 100.0%  100.0%
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Anexo 05

NOMERE DEL TRABAJD AUTOR
IFT-HUATANGARI ESTELA Y ZURITA MO HUATANGARI ESTELA Y ZURITA MONTA
NTALBAN.doex LBAN

RECUENTD DE PALABRAS RECUENTD DE CARACTERES

4882 Words 26484 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMARO DEL ARCHIVD

26 Pages 69.7KE

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Feb 9, 2024 10:00 AM GMT-5 Feb 9, 2024 10:01 AM GMT-5

#® 19% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

* 17% Base de datos de Internet + 2% Base de datos de publicaciones
» Base de datos de Crossref « Base de datos de contenido publicado de
Crossret

« 9% Base de datos de trabajos entregados

@ Excluir del Reporte de Similitud

» Material bibliografico « Material citado

« Material citado » Coincidencia baja (menos de 15 palabras)
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Quien suscribe Mg. Romel Ivan Guevara Guerrero, con documento de identidad N°
47363616 de profesion Microbidlogo con Grado de Magister en Bioquimica, Biologia

Molecular y Biomedicina, Actualmente ejerciendo como docente auxiliar en la UNJ.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion el
Instrumento (ficha de recoleccion de datos), a los efectos de su aplicacion en el Proyecto
de Tesis con titulo: PREVALENCIA Y FACTORES DE RIESGO DE DENGUE EN
PACIENTES DE 18 A 60 ANOS ATENDIDOS EN CENTRO SALUD
MAGLLANAL — JAEN, 2021. Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo

formular las siguientes apreciaciones.

Deficiente | Aceptable Bueno Excelente
Coherencia de items v
Amplitud de contenido 4
Redaccion de items 4
Claridad y 4
Comprensién
Pertinencia v

Lugar y Fecha: Jaén 29 de Setiembre del 2022

Firma

DNI N° 47363616
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Quien suscribe Angélica Emperatriz Oblitas Guerrero, con documento de identidad
N°27727360, de profesion Tecndlogo Médico, con Grade de Doctora ejerciendo

actualmente como Tecndlogo Médico en el Hospital Regional Lambayeque.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion el
Instrumento (ficha de recoleccion de datos), a los efectos de su aplicacién en el Proyecto
de Tesis con titulo: PREVALENCIA Y FACTORES DE RIESGO DE DENGUE EN
PACIENTES DE 18 A 60 ANOS ATENDIDOS EN CENTRO SALUD
MAGLLANAL - JAEN, 2021. Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo

formular las siguientes apreciaciones.

Deficiente | Aceptable | Bucno Excelente
Coherencia de ftems X
Amplitud de contenido X
Redaccidn de items X
Claridad y Comprension X
Pertinencia X

Lugar y Fecha: Jaén 28 de Agosto del 2023

Firma

DNIN®27727360



VALIDACION DEL INSTRUMENTO
. ' 1 - i
Quicn suscribe Jost G (lowns Savmand Cy  on documento de identidad
Ne JEN9 26 de profesion Teendlogo Médico con  Gedo Lo Doctor- ;

cjerciendo actualmente como Docente, en la Universidad Nacional de Jaén.

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de Validacion el
Instrumento (ficha de recoleccién de datos), a los efectos de su aplicacion en el
Proyccto de Tesis con titulo: PREVALENCIA Y FACTORES DE RIESGO DE
DENGUE EN PACIENTES DE 18 A 60 ANOS ATENDIDOS EN CENTRO
SALUD MAGLLANAL — JAEN, 2021. Lucgo de hacer las observaciones pertinentes,

puedo formular las siguientes apreciaciones.

Deficiente | Aceptable Bueno Excelente
Coherencia de ftems v
Amplitud de contenido 4
Redaccién de items v
Claridad y v
Comprension
Pertinencia v

Lugar y Fecha: Jaén 27 de Setiembre del 2022

Firma

pNINe JGINGR 28
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ESPECIALIDAD EN LABORATORIO CLINICO Y ANATOM

NBE® UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
CARRERA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA CON

PATOLOGICA

SOLICITAMOS AUTORIZACION PARA REALIZAR PROYECTO DE
TESIS,

SENOR:
GERENTE DEL CENTRO SALUD MAGLLANAL

Yo, Huatangari Estela Karen Mirella, identificada con DNI N274708353, con domicilio
actual en el caserio "Mano de la Virgen” del distrito de Huarango, provincia de San
Ignacio, regién Cajamarca y Zurita Montalvan Erlita, identificada con DNI Ne71522197,
con domicilio actual “Jaén” provincia de Jaén, regién Cajamarca.

Ante Ud., respetuosamente nos presentamos y exponemaos:

Que somos estudiantes del VI Ciclo de la Carrera Profesional de Tecnologia Médica,
e la Universidad

con especialidad en Laboratorio Clinico y Anatomia Patolégica d
e “Taller de

Nacional de Jaén; en el cual nos encontramos llevando el curso d

Investigacion Cientifica”; por tal motivo solicitamos a Ud., su permiso para realizar un

"PREVALENCIA Y FACTORES DE RIESGO DE DENGUE EN

proyecto de tesis sobre
NAL — JAEN,

PACIENTES DE 18 A 60 ANOS ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MAGLLA
2021” a través de datos estadisticos y de esta manera poder culminar nuestro

de tesis para obtener la aprobacién de uno de los requisitos importante para nuestra

proyecto

tesis de titulacion.
POR LO EXPUESTO
Rogamos a Usted acceder a nuestra solicitud por ser de justicia.

Jaén,16 de mayo del 2022
ATENTAMENTE
T ”yr-—-w
Ko /1 ;
Huatangarl Estela Karen Mirella Zurita Montalvan Erlita

Anexo 03:"86Iicitud
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Anexo 05: Permiso

AT ON vy GOBIERNO REGIONAL DE CAIAMARCA
DIRECCION REGIONAL DE SALUD i
DIRECCION DE SALUD JAEN GORICANG REGIONAL
CLAS MAGLLANAL CAJAMARCA

CONSTANCIA

EL GERENTE DEL A CLAS MAGLLANAL HACE CONSTAR:

Que KAREN MIRELLA HUATANGARI ESTELA, can DNI 74708353 y ERLITA
ZURITA MONTALVAN con DNI. 71588157, estudiantes del VIl ciclo de Tecnologia Medica
v Laboratorio Clinico y Anatomia Patoldgica de la Universidad de Jaén. (UNJ) tienen |a
autorizacion para realizar el trabajo de investigacion denominado “PREVALENCIA Y
FACTORES DE RIESGO DE DENGUE EN PACIENTES DE 18 ANOS A 60 AROS ATENDIDOS EN
CENTRO DE SALUD MAGLLANAL- JAEN 2021", con fines de optar y aprobar su proyecto de

TESIS.
Se expide la presante a solicitud del interesado para los fines que estime

conveEniente,

Jaén, 19 de mayo del 2022

CENTRO DE SALUD MAGLLANAL CALLE LAS ALMENDRAS S/N - MAGLLANAL
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Anexo 6. Evidencias fotogréaficas

f GDBIH?ND REGIONA‘I;_ %E sﬁl. _
U DRECCION DE SALUD JAEN
A CLAS MAGLLANAL

l |}
S FERMEDADES)

A5, [AS TUBERCUL06E
[|Tr § FERE TFACEL

Figura 1. Centro de Salud Magllanal, ubicado en la Provincia de Jaén, Departamento de
Cajamarca.

Figura 2. Recoleccion de datos de las historias clinicas en el area de epidemiologia.
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Imagen 3. Visita al area de epidemiologia del Centro de Salud Magllanal.
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1. El mismo que presento para optar (X) Grado de Bachiller () Titulo Profesional (X).
2. El proyecto de Investigacion no ha sido plagiado ni total ni parcialmente, para la cual
se han respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes
consultadas.
3. El proyecto de Investigacion presentado no atenta contra derechos de terceros.
4. El proyecto de Investigacion no ha sido publicado ni presentado anteriormente para
obtener algun grado académico previo o titulo profesional.
5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados, ni
duplicados, ni copiados. Por lo expuesto, mediante la presente asumo toda
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