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RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre los parametros bioquimicos
y hematoldgicos en pacientes con dengue atendidos en el Centro de Salud Morro Solar-
Jaén durante el afio 2024. Se traté de una investigacion observacional, con enfoque
cuantitativo, disefio no experimental y correlacional, realizada en una muestra de 97
pacientes. La recoleccion de datos se efectué mediante una ficha estructurada y el
analisis se llevo a cabo utilizando la prueba de chi-cuadrado. Los resultados mostraron
elevaciones de las transaminasas TGO (51,5%) y TGP (52,6%), asi como alteraciones
hematologicas predominantes como leucopenia (74,2%) y trombocitopenia (52,6%).
La hemoglobina y el hematocrito permanecieron en rangos normales en el 85,6% y
443 % de los casos, respectivamente. En cuanto a las diferencias por género los
varones presentaron con mayor frecuencia concentraciones elevadas de TGO y TGP
(28,9%) y trombocitopenia (28,9%), mientras que la leucopenia afect6 por igual a
hombres y mujeres (37,1%). Se concluye que las principales alteraciones asociadas al
dengue en esta poblacion fueron la leucopenia, trombocitopenia y la elevacion de
transaminasas, encontrandose una relacion altamente significativa entre los parametros
bioquimicos y la plaquetopenia (p<0,0001), lo que resalta la importancia de su

monitoreo para el manejo clinico oportuno de la enfermedad.

Palabras clave: relacion, pardmetros bioquimicos, pardmetros hematoldgicos,

plaquetopenia, dengue.
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ABSTRACT

The study aimed to determine the relationship between biochemical and
hematological parameters in patients with dengue treated at the Morro Solar-Jaén
Health Center during the year 2024. This was an observational study, with a
quantitative approach, non-experimental and correlational design, carried out in a
sample of 97 patients. Data collection was carried out using a structured worksheet
and the analysis was carried out using the chi-square test. The results showed
elevations in the transaminases Aspartate Aminotransferase AST/SGOT (51.5%) and
Alanine Aminotransferase ALT/SGPT (52.6%), as well as predominant hematological
alterations such as leukopenia (74.2%) and thrombocytopenia (52.6%). Hemoglobin
and hematocrit remained in normal ranges in 85.6% and 44.3% of cases, respectively.
Regarding gender differences, men had higher concentrations of TGO and TGP
(28.9%) and thrombocytopenia (28.9%), while leukopenia affected men and women
equally (37.1%). It is concluded that the main alterations associated with dengue in
this population were leukopenia, thrombocytopenia and elevated transaminases,
finding a highly significant relationship between biochemical parameters and
thrombocytopenia (p<0.0001), which highlights the importance of its monitoring for

the timely clinical management of the disease.

Keywords: relationship, biochemical parameters, hematological parameters,

thrombocytopenia, dengue.



L. INTRODUCCION

El dengue es un problema de salud publica global, con incidencia en aumento que
afecta a mas del 50% de la poblacion mundial. Anualmente se reportan entre 100 y
400 millones de infecciones, de las cuales el 80% son leves o asintomaticas. La
enfermedad es predominante en regiones tropicales y depende de factores climaticos,
sociales y ambientales!. En Per(i, el nimero de casos va en aumento, solo en lo que
va del ano hasta la semana epidemioldgica (SE) 20 del 2025 se han reportado 33759
casos de dengue con una tasa de incidencia de 99.26 por cada 100000 habitantes?. Asi
mismo, en Jaén a la misma SE, se han reportado 4321 casos de dengue con una tasa
de incidencia de 276,7 por cada 10000 habitantes y una tasa de letalidad de 0,1 % (5

defunciones)’.

El dengue es una enfermedad viral aguda, endemo-epidémica, producida por uno de
los cuatro serotipos del virus dengue (DENV-1, DENV-2, DENV-3 y DENV-4), que
pertenecen al grupo de virus transmitido por artrépodos (Artropod Borne Virus o
Arbovirus) del género Aedes, principalmente aedes aegypti, considerada actualmente
la arbovirosis mas importantes a nivel mundial en términos de morbilidad, mortalidad

e impacto econdomicol*,

La infeccion cursa por tres fases clinicas: 1) fase febril, de inicio brusco, con fiebre
alta, dolores dseos, artralgias, eritema generalizado, cefalea, mialgias, entre otros. 2)
En la fase critica, desaparece la fiebre, aumenta la permeabilidad capilar y el
hematocrito; en esta fase los pacientes pueden mejorar o agravarse. 3) La fase de
recuperacion, se caracteriza por una sensacion de bienestar, recuperacion del apetito,
estabilidad del estado hemodindmico y del hematocrito, disminucion de los sintomas

gastrointestinales y aumento de la diuresis, leucocitos y plaquetas®.

El diagnostico de laboratorio se puede establecer por medio de métodos virologicos
y serolégicos. Las técnicas viroldgicas se basan en la identificacion directa de los
virus o de uno de sus componentes como la deteccion de secuencias del genoma, la
de antigenos NS1 (proteina no estructural 1) y el Aislamiento viral. Los métodos
serologicos como los ensayos de ELISA permiten detectar los anticuerpos
inmunoglobulina M (IgM) e inmunoglobulina G (IgG) contra el virus del dengue.

Estas técnicas presentan algunos inconvenientes en relacion al tiempo, la



adaptabilidad al tiempo real; ademas, requieren personal capacitado y equipamiento

caro e infraestructura>-®.

Dentro de los pardmetros medibles con técnicas de laboratorio, el dengue causa
irregularidades hematoldgicas y bioquimicas que son caracteristicas de la infeccion.
La anormalidad més frecuente es la trombocitopenia (<150,000 plaquetas/mm3),
presente en 90% de los pacientes, con recuento de plaquetas <100,000 en el 78%;
seguida de leucopenia (<4,000 leucocitos/mm3), relativa linfocitosis en 60-80% y
aumento del hematocrito en casos de dengue grave. Ademads, se ha observado
incremento en los niveles de transaminasas en el 90% de los pacientes con dengue,
con mayor elevacion de la Transaminasa Glutamica Oxalacética (TGO) o aspartato
aminotransferasa (AST) y Transaminasa Glutamico Piravico (TGP) o alanina
aminotransferasa (ALT), evidenciando alteraciones de la funcion hepatica producidas

tras la infeccion®.

Las transaminasas TGO y TGP son enzimas que transfieren grupos amino y su
elevacion en sangre indica destruccion o lisis de las células en tejidos que las
contienen. TGO estd presente en diversos tejidos como el musculo esquelético,
cardiaco, higado, pancreas, rifion y cerebro, mientras que TGP se encuentra
predominantemente en el higado. Un aumento en los niveles de estas enzimas
evidencia dafio celular en los 6rganos o tejidos donde estan presentes, reflejando

posibles condiciones patoldgicas subyacentes’.

Los parametros hematoldgicos son un conjunto de valores y medidas que permiten
evaluar las caracteristicas de los componentes celulares de la sangre. Los leucocitos
son una agrupacion de familias de células dedicadas a proteger a su huésped de
infecciones y agentes extrafios; las plaquetas, mantienen la integridad de los vasos
sanguineos al promover las reparaciones de la pared vascular; la hemoglobina es una
proteina cuaternaria implicada en el transporte de oxigeno hacia los tejidos; el

hematocrito es la relacion entre el volumen de eritrocitos y el volumen de sangre total.

Dada la problematica, se formuld como cuestion general la siguiente pregunta: ;Cual
es la relacion entre pardmetros bioquimicos y hematoldgicos en pacientes con dengue
en el centro de salud Morro Solar Jaén, 20247 Para abordar este problema se
formularon cuatro preguntas especificas: Primero, ;Cudles son los niveles de

parametros bioquimicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar



Jaén 2024? Segundo, ;Cudles son los niveles de parametros hematologicos en
pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar Jaén 2024? Tercero, ;Cuales
son los niveles de parametros hematologicos y bioquimicos segun género en pacientes
con dengue en el Centro de Salud Morro Solar Jaén 2024? Y cuarto, (Cudl es el
analisis estadistico de los pardmetros hematolégicos y bioquimicos de los pacientes
con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024? Estas preguntas guiaron
el enfoque de la investigacién y ayudaron a establecer los aspectos clave del

problema.

Conocer la relacion entre los parametros bioquimicos y hematoldgicos en pacientes
con dengue, permite establecer un punto de referencia mas preciso en el diagnostico
diferencial, cuando la enfermedad se aleja de la presentacion clinica habitual o la
determinacion serologica de screening no es concluyente. Para contextualizar la
problematica planteada y expandir el marco tedrico se consultaron diversos autores

que anteceden la presente investigacion:

Waseen et al® en su investigacion realizada en Pakistan, publicada el 2025, con el
objetivo de evaluar las diferencias clinicas ¢ indices hematologicos en el dengue y
correlacionar los hallazgos con la gravedad de la enfermedad. Realiz6 un estudio
transversal en 131 pacientes hospitalizados en tres hospitales militares; observo que
la mayoria de pacientes presentaron leucopenia (84%) y trombocitopenia <100 000
(67%); ademas, el hematocrito y la hemoglobina estaban dentro de los pardmetros
normales en un 71%. Llegando a la conclusion que el recuento de plaquetas es un
marcador hematolédgico critico y rentable que disminuye significativamente en tanto

la gravedad de la enfermedad aumenta.

Burgos-Ruela y Quimis-Cantos® en su estudio publicado el afio 2024 en Ecuador, con
el objetivo de determinar la asociacion de los marcadores hematologicos y
bioquimicos con la gravedad del Dengue en pacientes tratados en el Hospital Liborio
Panchana en el afo 2023 ; disefid un estudio retrospectivo y transversal, en una
muestra de 181 pacientes, donde observaron que el 42% presentd un recuento bajo de
plaquetas y el 58 % valores normales; el 70,2 % de los pacientes tenian niveles
normales de TGO, mientras que en el 29,8 % estaban elevados; por otro lado, el 66,3
% presentd TGP dentro de rangos normales y el 33,7% tuvo valores elevados. En
conclusion, demostréd que los niveles de PCR, TGO, TGP, LDH, albtimina y plaquetas,

presentaron una relacion significativa con un valor de p<0.001; Resaltando su



importancia en la valoracion clinica del dengue y posibilitando una temprana

identificacion de complicaciones graves.

Ankitha et al '° en su estudio publicado el 2024 en la India, con el objetivo de evaluar
la correlacion entre los marcadores bioquimicos de la funcion renal y hepatica con los
marcadores hematolégicos en dengue grave. Realizaron un estudio descriptivo con
enfoque prospectivo en 167 pacientes de entre 20 a 60 afios en un hospital de atencion
terciaria. Encontraron que los valores promedio de transaminasas en pacientes con
dengue fueron en TGO (150,8 £145) y TGP (94,8+£82,5); mientras que el recuento
promedio de plaquetas fue (71350+60586). En conclusion, las pruebas de funcion
hepatica, la serologia y el recuento de plaquetas ayudan en la deteccion temprana de
la infeccion, son cruciales para prevenir complicaciones futuras y reducir la

mortalidad.

Aleaga y Merchan!!' en su investigacion publicada el afio 2024 en Ecuador, con la
finalidad de evaluar los parametros hematologicos y bioquimicos en pacientes con
dengue del Centro Clinico Quirurgico Ambulatorio Hospital del Dia Nueva Loja,
2023. Disefiaron un estudio observacional de tipo analitico, transversal y retrospectivo
en una muestra de 250 pacientes con dengue confirmado, distribuidos en 126 nifios y
124 adultos. Observaron que el 36% de los pacientes tenian leucopenia, el 30,4%
trombocitopenia, el 38 % TGO elevada y el 28 % TGP aumentada. Ademas, los
leucocitos estaban disminuidos en promedio (3100£1400), plaquetas (100200+ 40.7);
del mismo modo, las alteraciones de las transaminasas mostraron concentraciones
promedio de TGO (75,4+£5,4) y TGP (67,5+2,02). En conclusion, se evidenciaron
concentraciones séricas significativamente altas para las transaminasas (TGO y TGP),
asi como, leucopenia y trombocitopenia en frecuencias variables en la poblacion de

estudio.

Bhattarai et al'?> en su estudio realizado en Nepal, 2023, cuyo objetivo fue establecer
la asociacion de parametros hematologicos y bioquimicos con marcadores serologicos
de infeccion aguda por dengue durante el brote de dengue de 2022. Haciendo uso de
una metodologia de regresion logistica, obtuvieron resultados significativos en
pacientes NS1 positivo: trombocitopenia (p = 0,006), leucopenia (p < 0,001), nivel de
glucosa (p = 0,029), AST (p = 0,001) y monocitosis (p = 0,020). Asi mismo, la
trombocitopenia (p = 0,001), nivel de glucosa (p = 0,004) y AST (p < 0,001) fueron

significativas en los pacientes IgM positivos. Ademas, se demostrd que ambos grupos



NS1 + IgM positivos fueron predictores independientes, concluyendo que dichos
parametros tienen un alto valor prondstico en el diagndstico de dengue y su gravedad

durante una infeccion activa.

Jantikar'3 en su investigacion realizada el afio 2022 en la India, con el proposito de
determinar la correlacion de los diversos parametros bioquimicos y hematolégicos
con el estado positivo de dengue, ideé un estudio de cohorte observacional y
retrospectivo donde encontrd que en pacientes con dengue los niveles promedio de
TGO (U/L) fueron de (151,9+£288,4) y TGP (119,3£213,9); mientras que en pacientes
con dengue negativo los niveles promedio de TGO (U/L) fueron de (69,9+70,7) y
TGP (60 +85,1); con una probabilidad TGO p=0,047 y TGP p=0,0462. Por otro lado,
la bilirrubina total, la proteina plasmatica total, la globulina y la fosfatasa alcalina
mostraron una correlacion inversa (disminuida) con el estado positivo del dengue,
mientras que la relacion albumina/globulina provocd una correlacion directa
(aumentada). Del mismo modo, la glucemia aleatoria, bilirrubina directa, bilirrubina
indirecta, albiimina, TGP y TGO no mostraron una correlacion clara con el estado

positivo o negativo del dengue.

Huy y Toan'* en su estudio realizado el afio 2022 en Vietnam, con el objetivo de
evaluar los indicadores prondsticos del dengue grave segun sus etapas de progresion
idearon un estudio transversal, en una muestra de 326 pacientes, donde observaron
las principales alteraciones causadas por dengue tanto en parametros hematologicos
como parametros bioquimicos: hematocrito elevado (63,8%), leucopenia (78,8%),
trombocitopenia (65,3%), TGO (82,5%) y TGP (64,4%). Concluyendo que durante
los primeros 3 dias de enfermedad, los indicadores pronosticos deben ser el recuento
de plaquetas o la albumina sérica (p=0,01) y a partir del 4° y 6° dia de enfermedad,

los indicadores pronoésticos deben ser AST, ALT, albumina o bilirrubina total(p=0,01).

Ortega et al'> en su trabajo realizado el afio 2021 en Bolivia, con el fin de caracterizar
la plaquetopenia, leucopenia y aumento del hematocrito con la evolucién y gravedad
de los pacientes con dengue, en el Hospital Univalle, en la ciudad de Cochabamba,
disefiaron un estudio retrospectivo, longitudinal y analitico en 235 pacientes, el 75%
pertenecid a dengue sin signos de alarma (p=<0,01). Obtuvieron hallazgos
importantes como plaquetopenia (62,5%), leucopenia (75,7%) y concentraciones
normales de hematocrito (91,9%; elevado: 4,3%); ademas en relacion al género las

alteraciones hematologicas fueron: plaquetopenia (Varones: 36,6%; Mujeres: 25,9%)



y leucopenia (Varones: 40%; Mujeres: 35,7%). En conclusion, estos pardmetros son
biomarcadores de severidad clinica relacionados con el diagnostico precoz del

dengue.

Garcia y Velis'® en su estudio realizado en Ecuador el afio 2020, con la finalidad de
asociar los parametros hematoldgicos y bioquimicos a infeccion por dengue en la
ciudad de Jipijapa, idearon un trabajo descriptivo, prospectivo y de corte transversal
en 159 pacientes seleccionados por trombocitopenia, un parametro clinicamente
relevante en infecciones por dengue, encontraron que las transaminasas estaban
elevadas en promedio TGO (42,6 £ 7,3) y TGP (41,6 + 10,5); del mismo modo, el
promedio de plaquetas fue (106000 £+ 26692,6), leucocitos (4019,2 £+ 795,2),
hemoglobina (15,5 + 2,5) y hematocrito (46 = 6,4). En conclusion, se rechazo la

hipotesis ya que no se encontrd una relacion significativa evidenciando valores de “p

superiores 0.05.

Chanducas y Gallardo '7 en su estudio publicado el afio 2025 en Jaén, con el objetivo
de determinar la relacion entre las alteraciones hematoldgicas y bioquimicas con
factores de riesgo en un laboratorio privado durante el afio 2024. Disefiaron un estudio
descriptivo, correlacional y transversal en una muestra de 87 pacientes con dengue
positivo. Obtuvo como resultados elevacion de las transaminasas TGO en un 79,3 %
y TGP en un 43,7 %; en relacion al género el 58,6 % fueron varones y el 41,4 %
mujeres. En el perfil hematolégico no observaron alteraciones significativas,
leucopenia 10,3 %, trombocitopenia 21,8 % y hemoglobina normal 79,3 %; en
conclusion, las alteraciones bioquimicas presentan mayor relevancia en cuanto

alteraciones producidas por el dengue a diferencia de los parametros hematologicos.

Solis y Huantarico'® en su trabajo publicado en Junin el afio 2024 , con el objetivo de
determinar los marcadores bioldgicos asociados al dengue en pacientes hospitalizados
en EsSalud La Merced entre enero y junio de 2023, esquematizaron un estudio
correlacional, observacional, no experimental, analitico, transversal y retrospectivo
en el que encontraron que el 75 % de los casos presentaron leucopenia, el 20 %
recuentos normales y el 5 % leucocitosis; trombocitopenia en el 82 % de los pacientes,
recuento normal 12 % y trombocitosis 6 %. Asi mismo, el porcentaje de hematocrito
era normal en el 79 % de los pacientes, el 15 % obtuvieron niveles bajos y solo el 6

% valores elevados. Por otro lado, las transaminasas se encontraban elevadas en un



97 % para TGO y 92 % para TGP. En conclusion, se logro establecer una correlacion

positiva moderada.

Madrid y Vega!® en su investigacion realizada el afio 2024 en Chiclayo, con la
finalidad de describir el perfil clinico, hematolégico y serologico en pacientes
infectados con el virus del dengue en dos centros de salud de Chiclayo, 2024.
Realizaron un trabajo descriptivo no experimental en una muestra de 162 pacientes.
Encontraron que del 55,6% de la poblacion que contaba con perfil laboratorial, el 56,7
% presentaron neutropenia, el 52,2% leucopenia, el 18,9 % trombocitopenia y solo el
6,7% presentaron aumento del hematocrito. En conclusion, el aumento de
hematocrito, la trombocitopenia y la leucopenia son biomarcadores de severidad
clinica y estancia hospitalaria, que presentan una correlacion directa con aquellos

pacientes que presentaron dengue con signos de alarma.

Elera? en su estudio realizado el afio 2023 en Bagua, con el fin de determinar el patron
hematologico en pacientes con dengue atendidos en el hospital Gustavo Lanatta
Lujan, disefié un estudio transversal en el que obtuvo como resultados que el 74,8%
de los pacientes con dengue presentaron trombocitopenia, el 69,4% leucopenia y el
34,2% un hematocrito alto. Ademas, el 52,3% de los pacientes con dengue fueron de
género masculino y el 47,7% femenino. El grupo etario més perjudicado corresponde
a poblaciones jovenes, de 30 a 45 afos con 42,3% y de 18 a 29 afios con 37,8%. En
conclusion, estos hallazgos sugieren que la trombocitopenia y la leucopenia son las

alteraciones hematologicas mas frecuentes en los pacientes con dengue.

Coronel e Ilatoma?! en su estudio realizado el afio 2023 en Jaén, con el objetivo de
establecer la relacion entre la prueba rapida para diagndstico de dengue y el
hemograma (leucocitos, hematocrito y plaquetas), en pacientes atendidos en el
laboratorio Solidaridad Paucar S.A.C, 2021, basandose en la observacion de una
poblacion de 500 pacientes, encontraron que el 54% presentd leucopenia, 58.2 %
trombocitopenia, 32,6% resultd positivo para NS1 y el 46% presentaron valores
normales en el hemograma. De igual manera, el 20,4% represent6 el valor bajo de
hematocrito, el 76,0% el valor normal y un 3,6% el valor alto. Concluyendo que existe
relacion entre los marcadores hematologicos estudiados y la prueba répida para

diagndstico de dengue con un valor de p=0.039.



Miranda y Montero??> en su estudio realizado en Huancayo el afio 2021. Con la
finalidad de evaluar las variaciones hematologicas en pacientes con dengue del
Hospital Regional de Medicina Tropical Dr. Julio César Demarini Caro,
Chanchamayo de enero a marzo del 2021, haciendo uso del método deductivo
encontraron que el 56,2% de pacientes presentaron trombocitopenia, el 37,5 % un
recuento plaquetario normal y el 6,3% trombocitosis. Las alteraciones en el recuento
leucocitario, mostraron leucopenia, en el 63,7% de los casos, el 35% valores
normales, y el 1,3% leucocitosis. Se encontrd alteraciones del hematocrito 65%

valores elevados, 25 % normales, y 10% disminuidos.

El dengue causa diversas alteraciones de la funcidon organica y hemodinamica del
cuerpo llegando a provocar cuadros clinicos que pueden diferir significativamente de
paciente a paciente, complicando su diagnostico oportuno y causando complicaciones
graves que pueden conducir a la muerte; por ello es importante conocer las
alteraciones bioquimicas y hematologicas que se presentan tras la infeccion y como
se relacionan entre ellas durante la evolucion de la enfermedad, para poder actuar de
manera mas eficiente en el manejo de los pacientes infectados, obteniendo mejores
resultados en el diagnostico y tratamiento en etapas iniciales evitando asi

complicaciones graves.

En el aspecto teorico, el estudio de los parametros bioquimicos y hematologicos en
pacientes con dengue es crucial debido a la persistente prevalencia de esta enfermedad
en regiones tropicales, a pesar de los esfuerzos de prevencion. Conocer la relacion
entre los parametros bioquimicos y hematologicos en pacientes con dengue del Centro
de Salud Morro Solar, permitira establecerlos como un diagnostico diferencial de esta
patologia cuando el desarrollo de la enfermedad se aleje de la presentacion clinica

habitual o la determinacion seroldgica no sea concluyente.

Con fines practicos, este estudio tiene como objetivo ofrecer datos precisos que guien
a los profesionales de la salud en la toma de decisiones clinicas mas informadas. Al
observar alteraciones de los niveles de transaminasas, junto a la hemoglobina,
hematocrito, leucocitos y plaquetas en pacientes con sospecha de dengue se podra
establecer un diagnoéstico diferencial conociendo la relacion que dichos pardmetros
presentan y las caracteristicas distintivas de la infeccidn, ain, en ausencia de una

serologia positiva. Ademas, el trabajo busca llenar un vacio en la investigacion actual



proporcionando una base de datos relevante para futuras investigaciones y ayudando

a establecer nuevos estandares en el manejo del dengue.

Desde una perspectiva social, los hallazgos de este estudio beneficiardn directamente
a la sociedad al mejorar la capacidad de los servicios de salud para tratar el dengue de
manera mas eficiente. El diagndstico oportuno del dengue permitird un tratamiento
temprano, anticipando complicaciones graves, evitando que evolucione hacia un
estado critico, reduciendo la tasa de mortalidad y las secuelas a largo plazo. Este
enfoque proactivo en la gestion del dengue es crucial para proteger a las poblaciones

mas vulnerables, especialmente en regiones con alta incidencia de la enfermedad.

Este trabajo se enfocara en una metodologia observacional y correlacional para
asociar los parametros bioquimicos y hematoldgicos en pacientes con dengue en el
Centro de Salud Morro Solar, cuyos resultados de laboratorio permitirian establecer
la relacion de los valores obtenidos mediante un estudio estadistico para asi estimar
su importancia en el diagnostico precoz de esta patologia. En el &mbito académico,
esta investigacion tendra un impacto significativo, ya que contribuira al conocimiento
existente sobre el dengue y sus complicaciones. Los resultados de este estudio seran

de gran utilidad para estudiantes y profesionales en formacion.

Este trabajo tuvo como objetivo general, establecer la relacion entre los parametros
bioquimicos y hematologicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro
Solar - Jaén, 2024. Y se plantearon los siguientes objetivos especificos:1) Identificar
los niveles de parametros bioquimicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud
Morro Solar - Jaén, 2024; 2) Reconocer los niveles de parametros hematologicos en
pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024; 3) Clasificar
los niveles de parametros hematologicos y bioquimicos segun género en pacientes
con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024; y 4) Analizar
estadisticamente los parametros hematoldgicos y bioquimicos de los pacientes con

dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024.
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II. MATERIALY METODOS
2.1. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion

Estuvo constituida por 221 pacientes con dengue registrados por la oficina de

epidemiologia del Centro de Salud Morro Solar — Jaén, hasta la SE 45 del 2024.
Muestra

Estuvo constituida por 97 pacientes con dengue, registrados por la oficina de
Epidemiologia del Centro de Salud Morro Solar — Jaén, hasta la SE 45 del 2024, que
cumplieron con los criterios de inclusion (descritos posteriormente). La muestra se

calcul6 mediante la fébrmula de poblaciones finitas (Anexo 1).
Criterios de inclusion

- Pacientes con diagnoéstico de dengue

- Pacientes adscritos al Centro de Salud Morro Solar — Jaén.

- Pacientes que no padecen patologia hepéatica, Hepatitis A, B, C

- Pacientes que no ingieren medicamentos, alcohol ni estén expuestos a agentes
toxicos.

- Pacientes que no padecen sindromes metabdlicos.
Criterios de exclusion

- Pacientes sin diagnoéstico de dengue, otros diagnosticos.

- Pacientes no adscritos al Centro de Salud Morro Solar — Jaén.

- Pacientes que padecen patologia hepatica, Hepatitis A, B, C

- Pacientes que ingieren medicamentos, alcohol ni estén expuestos a agentes
toxicos.

- Pacientes que padecen sindromes metabolicos.
Muestreo

Muestreo no probabilistico, por conveniencia.
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Métodos
2.2. Tipo, disefio y método de investigacion

La presente investigacion es de tipo bésica, ya que se realizo con el fin de ampliar y
profundizar el conocimiento sobre un evento de interés, sin tomar en cuenta sus
posibles aplicaciones practicas. Se caracteriza por originarse en un marco teorico y

permanece en é1%.
Enfoque de la investigacion:

Este estudio adopta un enfoque cuantitativo, ya que los datos recolectados mediante
el instrumento correspondieron a valores numéricos, medibles y cuantificables. Estos
fueron organizados de manera sistematica y procesados con técnicas estadisticas, lo

que permiti6 obtener los resultados del estudio?*.
Disefio de la investigacion

No experimental: ya que se analizaron datos de eventos ocurridos de manera natural
sin manipular las variables. Se basa esencialmente en la observacion del evento de
interés tal y como se dan en su contexto natural para analizarlos con posterioridad; es
este caso se evaluaron datos de pacientes con dengue del centro de Salud Morro Solar,
Jaén?*,

Documental: ya que los datos de los pacientes con dengue se obtuvieron a partir de
historias clinicas, registros de la oficina de epidemiologia y registros del laboratorio

del centro de Salud Morro Solar, Jaén.

Retrospectiva: Porque los datos recolectados en el instrumento pertenecen a un

periodo de tiempo anterior al momento de inicio del estudio; en este caso el afio 2024.

Transversal: Porque describe y evalia un fendmeno o evento de interés en un
momento especifico y determinado de tiempo; refiriéndose estrictamente al periodo

comprendido entre enero y diciembre del afio 20242°,
Nivel de la investigacion

Comparativa: porque se logré establecer la relacion entre los parametros bioquimicos
y hematologicos de pacientes con dengue en el Centro De Salud Morro Solar — Jaén,

2024.
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Método de la investigacion

Inductivo: por que se pretende validar o rechazar una hipotesis yendo de lo particular
hacia lo general, pues, se busca hacer generalizaciones sobre una poblacion a partir

de una muestraZ®-27,

Técnicas de procesamiento de datos
Técnicas de recoleccion de datos

Este trabajo empleo el analisis documental para registrar, organizar y sistematizar la
informacion proveniente de los informes de laboratorio sobre transaminasas TGO,
TGP y parametros hematologicos (hemoglobina, hematocrito, recuento de leucocitos
y plaquetas), registrados y almacenados en las historias clinicas de los pacientes
atendidos en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024. En la ficha de recoleccion
de datos (Anexo 3), se registro la informacion necesaria de acuerdo con los objetivos

y las variables planteadas en la investigacion.
Instrumento: ficha de recoleccion de datos

La ficha de recoleccion de datos (Anexo 3) se disefid con el fin de obtener la
informacion basica, edad, sexo, fecha, pardmetros bioquimicos y hematologicos de
los pacientes atendidos en centro de salud Morro Solar 2024, y asi, identificar las
variables de acuerdo con los objetivos planteados en la investigacion. La ficha de

recoleccion de datos fue revisada y validada por tres expertos en el area de estudio

(Anexo 4).
Procedimientos de recoleccion de datos

Para proceder a realizar la recoleccion de datos, primero se obtuvo el permiso del
Gerente del CLAS Morro Solar — Jaén. Haciendo uso de la ficha de recoleccion de
datos, se extrajo la informaciéon almacenada en los archivos de la oficina de
epidemiologia y registros de resultados del laboratorio; se organizo la informacion de
acuerdo con las variables de estudio: género, fecha, parametros bioquimicos y
parametros hematoldgicos de los pacientes, tomando en cuenta los objetivos

planteados en la investigacion y los criterios de inclusion/ exclusion.
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Analisis de datos

La informacién obtenida en la ficha de recoleccion de datos se digitalizé en una hoja
de calculo Excel y posteriormente fue analizada haciendo uso del Paquete estadistico
Statistical Package For Social Sciencies (SPSS) version 28.0. Se realiz6 la prueba de
normalidad de Lilliefors (Anexo 5) cuyos resultados guiaron el estudio hacia el uso
de la estadistica no paramétrica ya que la mayoria de las variables no presentaron una
distribucién normal. Para determinar la relacion entre los parametros hematologicos
y bioquimicos en los pacientes atendidos en el Centro de Salud Morro Solar — Jaén
durante el afio 2024, se utiliz6 la prueba estadistica del chi-cuadrado con un nivel de

confianza del 95%. Los datos obtenidos fueron expresados en tablas.
Aspectos éticos de la investigacion

En este trabajo se respetaron los principios éticos de beneficencia y no-maleficencia,
ya que no se pretendio causar dafio fisico, psiquico, econdémico o moral a los sujetos
de estudio, asegurando la confidencialidad y privacidad de los pacientes cuya
informacion se encontraba en los archivos revisados, de modo que los datos obtenidos
con el instrumento fueron codificados sin incluir nombres, apellidos o referencias
personales evitando la vinculacion directa con la identidad de cada paciente. Asi
mismo, se consider6 el principio de justicia ya que se aplicaron criterios de igualdad
tratando de reducir las diferentes causas de discriminacidon. Para cumplir con el
principio de autonomia, se obtuvo la autorizacién institucional correspondiente del
Centro de Salud Morro Solar (Anexo 6), en el contexto, que cada institucion es capaz
de tomar sus propias decisiones y gestionar sus recursos dentro del marco legal y
normativo?®; ademas del compromiso de no divulgar la informacion individual en

ninguna circunstancia, y utilizarla inicamente con fines de investigacion cientifica®.



III. RESULTADOS

Tabla 1. Relacion entre los parametros bioquimicos y hematologicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024.

TGO TGP TGO TGP
<35 (Normal)  >35(Elevado) <40 (Normal) > 40 (Elevado)
ni % ni % ni % ni % Prueba P valor Prueba P valor
Leucocitos
<4000 (Bajo) 34 351% 38 392% 34 351% 38 392% o,
1 2 _

4000 - 1000045 43400 12 124% 12 124% 13 134% = 0170 008 =005 057
(Normal)
Plaquetas
< 150000 (Bajo) 11 11.3% 40 41.2% 10 10.3% 41 42.3%
150000 - X?
450000 36 37.1% 10 10.3% 36 37.1% 10 10.3% =131.123 0.000  Xf = 33370 0.000
(Normal)
Hemoglobina
Bajo 6 6.2% 3 3.1% 6 6.2% 3 3.1% x2
Normal 38 39.2% 45 46.4% 39 40.2% 44 45.4% =21 699 2 X% =2.851 2
Elevado 3 3.1% 2 2.1% 1 1.0% 4 4.1% '
Hematocrito
Bajo 16 16.5% 17 17.5% 17 17.5% 16 16.5% )
Normal 23 23.7% 20 20.6% 20 20.6% 23 23.7% )=(21 339 0.512 X?=0412 0.814
Elevado 8 8.2% 13 13.4% 9 9.3% 12 12.4% '
Total 47 48.5% 50 51.5% 46  47.4% 51 52.6%

14
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En la tabla 1 se observa una relacion clara entre la elevacion de enzimas hepaticas
(TGO y TGP) y la disminucion de plaquetas en pacientes con dengue. Mas de la mitad
de los pacientes present6 valores elevados de TGO o TGP, y dentro de estos, un alto
porcentaje mostr6 trombocitopenia, lo que sugiere que el dafio hepatico evidenciado
por la elevacion de transaminasas podria estar vinculado con la disminucion de
plaquetas. Sin embargo, no se encontrd asociacion estadisticamente significativa con
leucocitos, hemoglobina ni hematocrito, indicando que estos pardmetros
hematologicos no dependen directamente de la alteracion bioquimica en este

contexto.
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Tabla 2. Alteraciones de los pardmetros bioquimicos en pacientes con dengue en el
Centro de Salud Morro Solar — Jaén durante el afio 2024.

PARAMETROS o Y
BIOQUIMICOS °
TGO

<35 (Normal) 47 48.5%
> 35 (Elevado) 50 51.5%
TGP

<40 (Normal) 46 47.4%
> 40 (Elevado) 51 52.6%
Total 97 100.0%

La tabla 2 muestra que la distribuciéon de TGO y TGP en la poblacion estudiada es
practicamente equitativa, con una ligera mayoria de pacientes presentando valores
elevados (51.5% para TGO y TGP, 52.6%). Esto indica que la afectacion hepatica es
muy frecuente en el dengue y que mas de la mitad de los pacientes experimentan un

incremento en estas enzimas.
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Tabla 3. Alteraciones de los pardmetros hematologicos en pacientes con dengue en el
Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024

Total

Niveles de parametros
hematologicos

ni %
Leucocitos
<4000 (Bajo) 72 74.2%
4000 - 10000 (Normal) 25 25.8%
Plaquetas
< 150000 (Bajo) 51 52.6%
150000 - 450000 (Normal) 46 47.4%
Hemoglobina
Bajo 9 9.3%
Normal 83 85.6%
Elevado 5 5.2%
Hematocrito
Bajo 33 34.0%
Normal 43 44.3%
Elevado 21 21.6%
Total 97 100.0%

La Tabla 3 presenta los niveles de parametros hematoldgicos en pacientes con dengue.
Se observa predominio de la leucopenia (74,2%) reflejando una marcada disminucion
en el conteo de leucocitos, caracteristica comun en el dengue por la supresion de la
médula 6sea y el efecto viral sobre el sistema inmune. La trombocitopenia también es
muy frecuente (52,6%), aumentando el riesgo de hemorragias. En contraste, la
hemoglobina se mantiene normal en la mayoria de los casos (85,6%), y el hematocrito
presenta variabilidad, con un 34% bajo y un 21,6% elevado, lo que podria reflejar

desde anemia hasta hemoconcentracion asociada a fuga plasmatica.



Tabla 4. Clasificacion de las alteraciones hematologicas y bioquimicas segiin género
en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar — Jaén durante el afio

2024.
Género
Femenino Masculino Total
ni % ni % ni %

Pardmetros Bioquimicos

TGO

<35 (Normal) 24 24.7% 23 23.7% 47 48.5%
> 35 (Elevado) 22 22.7% 28 28.9% 50 51.5%
TGP

<40 (Normal) 23 23.7% 23 23.7% 46 47.4%
> 40 (Elevado) 23 23.7% 28 28.9% 51 52.6%
Parametros hematologicos

Leucocitos

<4000 (Bajo) 36 37.1% 36 37.1% 72 74.2%
?I?Ig?ma_l) 10000 10 10.3% 15 15.5% 25 25.8%
Plaquetas

< 150000 (Bajo) 23 23.7% 28 28.9% 51 52.6%
(113283121')450000 23 23.7% 23 23.7% 46 47.4%
Hemoglobina

Bajo 5 5.2% 4 4.1% 9 9.3%
Normal 37 38.1% 46 47.4% 83 85.6%
Elevado 4 4.1% 1 1.0% 5 5.2%
Hematocrito

Bajo 26 26.8% 7 7.2% 33 34.0%
Normal 20 20.6% 23 23.7% 43 44.3%
Elevado 0 0.0% 21 21.6% 21 21.6%
Total 46 47.4% 51 52.6% 97 100.0%
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Al analizar la muestra por género, se puede notar que hay una ligera predominancia
de hombres, quienes también presentan con mayor frecuencia niveles elevados de
TGO y TGP (28.9%). Tanto hombres como mujeres exhiben porcentajes comparables
de leucopenia (37.1%), sin embargo, los hombres presentan una mayor incidencia de
trombocitopenia (28.9% vs. 23.7%). En las mujeres es mas comun el hematocrito bajo
26,8 %), mientras que en los hombres es mas frecuente el hematocrito elevado
(21,6%), lo que podria indicar diferencias fisiologicas en la respuesta inflamatoria al

dengue, segun género.



Tabla 5. Analisis estadistico de los pardmetros hematologicos y bioquimicos de los
pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024.

N Media Desvrlac10n
estandar
TGO 97 51.21 36.588
TGP 97 52.14 33.063
LEUCOCITOS 97 3433.47 1524.278
PLAQUETAS 97 134402.06 54157.883
HEMOGLOBINA 97 14.016 1.7510
HEMATOCRITO 97 42.60 5.509

20

El analisis estadistico muestra promedios elevados de TGO y TGP, confirmando el
patron de lesion hepatica. El recuento medio de leucocitos (3433/ul) esta por debajo
del rango normal, corroborando la leucopenia generalizada. Las plaquetas promedio
(134402/uL) también estan bajas, consistente con trombocitopenia. La hemoglobina
(14 g/dL) y el hematocrito (42,6%) se ubican en rangos considerados normales,

aunque la vigilancia es clave para detectar cambios que indiquen hemoconcentracion

y riesgo de choque.
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IV. DISCUSION

Esta investigacion tuvo como propdsito identificar la relacion entre los parametros
bioquimicos y hematologicos en pacientes diagnosticados con dengue, atendidos en
el Centro de Salud Morro Solar — Jaén, durante el afio 2024. Los hallazgos del presente
estudio demostraron una asociacion significativa entre las alteraciones de las
transaminasas (TGO y TGP) y la trombocitopenia en pacientes con diagnostico
confirmado de dengue. Se observo una elevacion marcada de los niveles séricos de
TGO y TGP, acompafiada de una disminucion progresiva del recuento plaquetario,
particularmente en aquellos pacientes que desarrollaron signos de alarma o dengue
grave. La elevacion de las transaminasas TGO y TGP refleja el compromiso hepatico
caracteristico del dengue, resultado de la replicacion viral directa en los hepatocitos y

la respuesta inflamatoria sistémica.

La trombocitopenia observada se explica por multiples mecanismos fisiopatoldgicos,
incluyendo la supresion medular, el secuestro esplénico, la destruccion plaquetaria
inmunomediada y el consumo plaquetario asociado a la disfuncion endotelial. La
correlaciéon entre ambos parametros sugiere que la gravedad del compromiso
multiorgdnico en el dengue puede evaluarse mediante el monitoreo conjunto de estos
marcadores bioquimicos y hematoldgicos. Los resultados obtenidos confirman la
hipotesis planteada al demostrar una relacion estadisticamente significativa entre los
parametros bioquimicos (TGO y TGP) y hematoldgicos (recuento plaquetario) en
pacientes con dengue. Esta asociacion fortalece la validez del uso conjunto de estos
marcadores como herramientas de diagnoéstico, clasificacion de gravedad y

seguimiento clinico.

Los resultados de esta investigacion son consistentes con los hallazgos reportados en
la literatura internacional. Burgos-Ruela y Quimis-Cantos® en Ecuador, el afio 2024,
encontraron una asociacion altamente significativa entre los parametros bioquimicos
TGO - TGP y el recuento bajo de plaquetas (p < 0,001), coincidiendo con nuestros
hallazgos. De manera similar, Huy y Toan!# en Vietnam reportaron valores de p<0,01
para la asociacion entre el aumento de las transaminasas y la disminucion plaquetaria
en pacientes con dengue. Adicionalmente, Battarai et al'? en Nepal, 2024, obtuvieron
resultados comparables, identificando una asociacion altamente significativa entre

parametros bioquimicos y hematolégicos en pacientes con dengue NSI e IgM
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positivos con valores de p=0,006 para trombocitopenia y p=0,001 para TGO. Esta
consistencia en los hallazgos a nivel internacional refuerza la validez externa de
nuestros resultados y confirma la universalidad de estas alteraciones laboratoriales en

el dengue, independientemente de la region geografica o el serotipo viral circulante.

Los hallazgos de este estudio tienen importantes implicaciones clinicas y
epidemioldgicas. La identificacion temprana de las alteraciones en TGO, TGP y
recuento plaquetario pueden facilitar el diagnoéstico oportuno del dengue,
especialmente en areas endémicas donde el diagnostico diferencial con otras
enfermedades febriles es fundamental. Asi mismo, el monitoreo seriado de estos
parametros permite identificar pacientes en riesgo de desarrollar dengue grave,
optimizando las decisiones terapéuticas y reduciendo la morbimortalidad. La
aplicabilidad de estos marcadores en centros de atencion primaria como el Centro de
Salud Morro Solar representa una ventaja significativa, considerando que son pruebas
de laboratorio rutinarias, de bajo costo y ampliamente disponibles. Sin embargo, es
importante reconocer que estos parametros deben interpretarse en el contexto clinico

apropiado y en conjunto con otros criterios diagnosticos establecidos por la OMS.

El objetivo de este analisis fue reconocer las alteraciones de parametros bioquimicos
en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024. Los
resultados muestran que mas del 50 % de los casos presentaron elevacion de las
transaminasas TGO y TGP. Estos hallazgos son comparables a los obtenidos por Solis
y Huantarico'® el afio 2024 en Junin, donde el 97% y 92% de los pacientes
hospitalizados por dengue grave, presentaron elevacion de TGO y TGP,
respectivamente. De modo similar, Chanducas y Gallardo'” el afio 2024 en Jaén,
reportaron aumento de la TGO en el 79,3% de sus pacientes y de la TGP en el 43,7
%, mientras que Aleaga y Merchan'! el 2024 en Ecuador, encontraron elevacion de

TGO en solo el 38% y TGP en el 28% de los casos.

Estos datos reflejan que las transaminasas TGO y TGP tienden a incrementarse con
forme avanza la enfermedad y comienzan a afectarse diversos o6rganos y tejidos. En
este sentido, la TGP es un marcador mas especifico de afectacion hepéatica, mientras
que la TGO tiene una menor especificidad. La liberacion de estas enzimas al torrente
sanguineo se produce por dafio o destruccién celular en los tejidos donde se
encuentran, lo subraya su papel clave en la identificacion temprana de complicaciones

hepaticas asociadas al dengue. Se confirma la hipétesis de que la elevacion de TGO
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y TGP es un indicador bioquimico relevante en la evolucion del dengue, con
implicaciones directas en el diagnostico, tratamiento y manejo clinico, especialmente

en pacientes con signos de alarma o dengue grave.

La comparacion con estudios previos demuestra una coherencia en la evidencia
cientifica actual, aunque con variabilidad en la frecuencia de elevacion reportada
segun la poblacion y la gravedad del cuadro clinico. Finalmente, desde un analisis
reflexivo, se enfatiza la necesidad de incluir estas pruebas bioquimicas rutinariamente
en la practica clinica de zonas endémicas, para facilitar un abordaje integral y
oportuno, lo que contribuird a mejorar el prondstico y reducir la morbimortalidad

asociada al dengue.

El objetivo de este analisis fue clasificar las alteraciones hematoldgicas en pacientes
con dengue en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024. El anélisis de los
parametros hematoldgicos, revelaron una serie de alteraciones caracteristicas de la
infeccion por dengue, se encontré que aproximadamente el 70% de pacientes
presentaron leucopenia. Estos resultados concuerdan con los hallazgos de Solis y
Huantarico'® el afio 2024 en Junin, quienes reportaron una prevalencia del 75% de
leucopenia, y de Elera®® en el afio 2023, que encontr6 una incidencia de 69,4 %. De
igual forma, Ortega et al'> el afio 2024, observaron una leucopenia en el 75,7% de sus
pacientes. La leucopenia es una manifestacion temprana y comun del dengue,
reflejando la supresion de la médula dsea y la lisis de globulos blancos inducida por

el virus.

En cuanto a la trombocitopenia, se encontrdé que el 58,2% de los pacientes la
padecieron. Este hallazgo es similar a lo reportado por Miranda y Montero?? el afio
2023, quienes identificaron una trombocitopenia en el 56,2% de los casos. De manera
analoga, Coronel e Ilatoma?® en Jaén el afio 2023, informaron que el 58,2% de sus
pacientes presentaron recuentos bajos de plaquetas. No obstante, nuestros resultados
difieren significativamente de los de Madrid y Vega!® en Chiclayo el afio 2024, que
registraron una trombocitopenia en tan solo el 18,9% de sus casos. Esta variacion
podria atribuirse a la fase de la enfermedad en que se tomd la muestra, ya que la
trombocitopenia tiende a ser mas pronunciada en la fase critica, o a diferencias de las

caracteristicas demograficas de las poblaciones de estudio.

El anélisis de otros parametros hematoldgicos mostré que la hemoglobina se mantuvo

en niveles normales en el 85,6% de los casos, lo que es comparable al 71% reportado
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por Waseem et al® en Pakistan el afio 2025. Por lo tanto, la hemoglobina no parece ser
un marcador diagnostico relevante en la mayoria de los casos. De manera similar el
hematocrito se encontraba elevado solo en el 21,6% de nuestros pacientes, lo que es
consistente con el 34,2% observado por Elera®® el afio 2023 en Bagua. La secuencia
de alteraciones hematoldgicas observadas en este estudio, que van desde la leucopenia
y el aumento del hematocrito en la fase inicial hasta la trombocitopenia en la fase mas
grave, confirma el patron de progresion de la enfermedad del dengue. Estos
marcadores son de vital importancia para el manejo clinico, pues su monitoreo
continuo permite a los médicos predecir la evolucion de la enfermedad y tomar
decisiones oportunas, especialmente en personas con signos de alarma. La
combinacion de estos parametros, en lugar de un tinico marcador, ofrece una vision

mas.

El objetivo de este analisis fue determinar las diferencias en los parametros
bioquimicos y hematologicos segun género en pacientes diagnosticados con dengue
atendidos en el Centro de Salud Morro Solar — Jaén en el afio 2024. Los resultados
muestran que el género masculino fue el mas afectado en relacion con la elevacion de
transaminasas (TGO y TGP), el aumento del hematocrito y la presencia de
plaquetopenia, en comparacion con el género femenino. Estas alteraciones sugieren
una mayor susceptibilidad del varon a presentar cambios bioquimicos y
hematologicos durante la evolucion de la enfermedad. La interpretacion de estos
hallazgos permite senalar que las diferencias observadas pueden estar vinculadas

tanto a factores bioldgicos como a aspectos sociales y de exposicién ambiental.

Desde el punto de vista fisiopatologico, se ha planteado que los hombres podrian
presentar una respuesta inflamatoria mas intensa ante infecciones virales, lo que
conllevaria a mayor dafo tisular y, por ende, mayor elevacion de enzimas hepaticas y
alteraciones hematologicas. Asi mismo, la exposicion ocupacional y la mayor
probabilidad de contacto con el vector podrian influir en la mayor afectacion del
género masculino. En relacion con la hipdtesis, los resultados permiten confirmarla
parcialmente, ya que se evidencian diferencias significativas entre géneros en algunos
parametros bioquimicos y hematoldgicos, lo cual abre la posibilidad de que el género
masculino represente un factor de riesgo para el desarrollo de formas més severas de

dengue.
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Al contrastar estos resultados con los de Ortega et al'> en Bolivia, se observa
similitud, pues en su estudio se reportd que el género masculino presentd con mayor
frecuencia trombocitopenia (36,6%) y leucopenia (40%), mientras que en el género
femenino la plaquetopenia se presentd en un 25,5 % y la leucopenia en un 35,7%. En
cuanto al hematocrito, se encontro una elevacion en el 4,2 % de los casos, siendo mas
prevalente en varones (3.8%). De manera reflexiva estos resultados plantean
interrogantes acerca de una posible vulnerabilidad relacionada con el género frente a
la infeccion por dengue, lo cual amerita estudios adicionales que profundicen los
mecanismos biologicos, inmunoldgicos y socioculturales que podrian implicar estas
diferencias. Reconocer esta posible disparidad es fundamental, ya que permitiria
implementar estrategias de vigilancia y prevencion diferenciadas, asi como reforzar
las acciones de diagnostico y seguimiento clinico en aquellos grupos que presenten

mayor riesgo de complicacion.

El objetivo de este analisis fue determinar los valores promedios y la desviacion
estandar de los principales parametros hematologicos y bioquimicos en pacientes con
diagnostico de dengue atendidos en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén durante el
afio 2024. Los resultados obtenidos muestran valores promedio de TGO (51,2 £ 36,6
U/L), TGP (52,1 + 33,1 U/L), leucocitos (3433,5 + 1524,3/uL), plaquetas (134402,1
+54157,9/ul), hemoglobina (14 + 1,8 g/dL) y hematocrito (42,6 £5,5 %). Estos datos
reflejan la presencia de alteraciones tipicas del dengue, destacando la elevacion de
transaminasas, la leucopenia y la trombocitopenia, mientras que los niveles de

hemoglobina y hematocrito se mantuvieron en rangos menos comprometidos.

La interpretacion de estos hallazgos permite afirmar que, aunque en muchos casos los
valores no alcanzaron niveles extremos, las variaciones en los parametros
bioquimicos y hematoldgicos constituyen marcadores relevantes para el diagnostico
y la evolucion clinica del dengue. La evaluacion de transaminasas indica compromiso
hepatico, la leucopenia refleja la disminucion transitoria de células de defensa propia
de la infeccion viral, y la trombocitopenia se asocia directamente con mayor riesgo
de complicaciones hemorragicas. Estos resultados permiten confirmar la hipotesis
planteada en el estudio, ya que las alteraciones hematoldgicas y bioquimicas
registradas fueron consistentes con el comportamiento esperado en pacientes con

dengue, constituyendo herramientas ttiles para el seguimiento clinico.
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Al contrastar los hallazgos con la literatura, se encontrd6 que Garcia y Veliz!'®
reportaron valores similares de TGO (42,6 = 7,3 U/L), TGP (41,6 = 10,5 U/L),
leucocitos (4019,2 + 795,2/uL), plaquetas (106000+ 26692 ,6/ulL), hemoglobina (15,5
+ 2,5 g/dL) y hematocrito (46 + 6,4%). Sin embargo, investigaciones realizadas en la
India evidencian valores més elevados, probablemente asociados a casos de dengue
grave. Jantikar!® reporté promedios de TGO (151,9 =288, U/L) y TGP (119,3 +£213,9
U/L), mientras que Ankitha et al'® encontraron TGO (150,8 + 145 U/L), TGP (94,8 +
82,5 U/L), leucocitos (4080,8+ 3638/ul), plaquetas (71350+ 60586/ul) y
hemoglobina (114,25 + 1,24 g/dL). Estas diferencias sugieren que la magnitud de las
alteraciones depende en gran medida de la severidad clinica y del momento en que se

realiza la evaluacion.

De manera reflexiva, este estudio evidencia que las alteraciones hematologicas y
bioquimicas, incluso cuando no son severas, desempeian un rol fundamental en el
diagnostico, seguimiento y manejo de los pacientes con dengue. No obstante, una de
las limitaciones encontradas, fue la falta de informacion respecto a la fase clinica en
la que se encontraba el paciente al momento del diagnostico, asi como la ausencia de
seguimiento longitudinal que permitiera observar la evolucidon progresiva de los
parametros en el mismo individuo. Esta limitacion resalta la necesidad de futuros
estudios que incluyan un monitoreo secuencial, lo cual podria aportar una vision mas
completa sobre la dindmica de las alteraciones bioquimicas y hematologicas en el

transcurso del dengue.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

. Existe relacion altamente significativa entre los pardmetros bioquimicos y

hematologicos en pacientes con dengue atendidos en el Centro de Salud Morro
Solar - Jaén, durante el afio 2024, con una probabilidad p<0,0001. Este hallazgo
refuerza la conexion entre las alteraciones bioquimicas y la disminucion
plaquetaria en el contexto de la enfermedad.

Se identifico los niveles de parametros bioquimicos en pacientes con dengue,
atendidos en el Centro de Salud Morro Solar - Jaén, 2024; revelando un aumento
significativo en los niveles de transaminasas, donde el 51,5% present6 TGO >35
U/Ly el 52,6 % mostr6 TGP >40 U/L.

Se clasifico los niveles de parametros hematoldgicos en los pacientes con dengue
atendidos en el Centro de Salud Morro Solar Jaén, 2024. Observando alteraciones
significativas como leucopenia en el 74,2% de casos y trombocitopenia en el
52,6%; mientras que la hemoglobina y el hematocrito permanecen en su mayoria
normales.

Se clasifico los niveles de pardmetros bioquimicos y hematologicos seglin género
en pacientes con dengue atendidos en el Centro de Salud Morro Solar Jaén, 2024.
Donde el aumento de TGO, TGP y la plaquetopenia se presentd en un 28,9 % de
pacientes masculinos.

Se analiz6 estadisticamente los pardmetros bioquimicos y hematologicos en los
pacientes con dengue atendidos en el Centro de Salud Morro Solar Jaén, 2024. Se
encontro alteraciones de los valores promedio en TGO (51.0 U/L) y TGP (52,1
U/L), asi como de los pardmetros hematoldgicos, en leucocitos (3433 /ul) y

plaquetas (134.402 /uL).
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RECOMENDACIONES

1.

Al director de la Red Integrada de Salud (RIS), se recomienda fortalecer la
capacidad de respuesta de los servicios de salud publicos, con el fin de evitar que
la poblacién acuda a entidades privadas. Esto permitirda un adecuado control
clinico y epidemioldgico de pacientes con dengue.

Al director de la Red Integrada de Salud (RIS), se recomienda desarrollar
campanas educativas dirigidas a la poblacion, incentivando la atencion médica
oportuna ante los primeros sintomas de dengue. Asi mismo, se debe advertir sobre
los riesgos de automedicacion especialmente con medicamentos hepatotoxicos o
inmunodepresores, los cuales pueden agravar la enfermedad.

Al gerente del centro de Salud Morro Solar implementar un plan de trabajo que
permita el monitoreo adecuado de los pardmetros bioquimicos TGO y TGP en los
pacientes con dengue, debido al riesgo de compromiso hepatico asociado a esta
enfermedad.

Al gerente del centro de Salud Morro Solar, se recomienda establecer un sistema
de monitoreo periddico de los pardmetros TGO, TGP y el recuento de plaquetas
en pacientes con dengue, ya que estos indicadores poseen un alto valor pronostico

para detectar complicaciones graves.
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ANEXOS

Anexo 1: Formula de poblaciones finitas

3 Nx pxqxZ?
C (N—-1DE2+pxqxZ?

n

Donde:
n= tamafo de muestra
7= desviacion estandar 1.96 (para un nivel de confiabilidad del 95%)

p= probabilidad de éxito o proporcioén de pacientes que presentardn la caracteristica

estudiada (p=0.50)

q= Probabilidad de fracaso (q=1- P)
E= margen de error admisible (0.075)
N= Poblacion

Reemplazando datos se obtuvo:

B 221 x 0.5x 0.5 x 1.962
~ (221 -1)0.0752 + 0.5 x 0.5 x 1.962

n

B 221x 0.5x0.5x3.84
"~ 220x 0.0056 + 0.5 x 0.5 x 3.84

n
21216
"=123+096

212.16
2.19

n =

n = 96.78

n =97



Anexo 2: Operacionalizacion de variables

Categorias Definicion Definicion Dimension Indicador Escala de | Técnicas
conceptual operacional medicion /Instrumento
Los parametros | Concentraciones AST (TGO) Normal: <35 U/L
Variable de | bioquimicos son un | de transaminasas Elevado: > 35 U/L
estudio 1 corllju_nto de sustancias | en pacientes con ALT (TGP) Normal: <40 U/L Escala continua
quimicas que se | dengue del centro )
Parametros miden en sangre, con | de salud Morro Elevado: > 40 U/L
bioquimicos el fin de evaluar la | Solar 2024.
salud y el
funcionamiento de los .
organos, siendo Mascul_lno
fundamentales para el Género Femenino Nominal Se empled la
diagnostico y técnica de analisis
seguimiento de documental y la
multiples ficha de
enfermedades. recoleccion de
Los parametros | Identificacion de | Leucocitos Leucocitosis >10 000/uLL datos como
Variable de | hematoldgicos son un | los parametros Leucopenia <5 000/uL instrumento
estudio 2 conjunto de valores y | hematologicos de | Plaquetas Trombocitosis > 450 000/uL . (Anexo 03).
medidas que permiten | pacientes  con Trombocitopenia < 150 000/uL | £5cala continua
Parametros evaluar las | dengue en el | Hemoglobina | Concentracion de Hb en g/dL
hematolégicos caracteristicas de los | Centro de salud
componentes Morro Solar 2024. | Hematocrito Concentracion porcentual
celulares de la sangre. - ,
Género Masculino
Femenino
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Nominal
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Anexo 3: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Parametros bioquimicos Pariametros hematolégicos

N° | Fecha Género TGO (U/L) | TGP(U/L) | Leucocitos/uL | Plaquetas/ul. | Hemoglobina (g/dL) | Hematocrito %
01 |46/02ked| F 19 93 Y810 1790 o000 | 71.¢C 36
02 |46-022¢y | M 27 36 2400 | {63000 | 176 36
03 |14-02-2¢| F I 1 A 28s0 | 147000 | 49,5 143
04 |13-0229 | 23 25 2270 | 7700 | 15,8 Y9
0S |19-02-29| F 38 q47 2 Y4+0 7Sz 000 | 73, 3 Q.0
06 |7¢-022¢| F 29 Y LR 80 797000 | 12,2 38
03 |20-02-2Y | E 198 22 2460 152000 | 73,8 Y0
08 |21-02-24| 23 20 39s0 | f{s6o00 | 75,9 42
09 |21-02-24| I by 52 3230 | 417000 | 16,3 b
10 | 23-02-29| /7 26 32 G110 151 000 12, 9 3 ¥
11 | 23-02-2%| F 9 Ys 3150 136000 | 73,7 38
12.104-09-24] M 29 | 28 3320 154 000 | 15,8 49
15 | 24-0924Y| H 253 37 Yr¢o | 184000 | 6,4 P
17 [25-09-29| M SO 63 3 820 170 ewo 75,8 a4
15125-02-24] rf 59 66 | 2210 | BSooo | 13 0
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Anexo 4: Validacion por juicio de expertos

CONSTANCIA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Quien suscribe % b“fo/‘/awe/ F(”"ﬂ "/‘% &DP"@(O con documento de
identidad N° %?3402 54 de profesion __ [ €40 /dfja (/{C’d' Co  grado de

/{@/‘ij(" , ejerciendo actualmente como ?DC&W{'C Uv"]\:eritLﬂ\b Lll\l]—
en la Uw“l\,r(S;c)aa l\kLcio"o\' )€ Tulw . 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 proyecto de tesis con titulo: “Relacién entre parametros
bioquimicos y hematoldgicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar Jaén

2024".

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones:

Deficiente Aceptable Bueno Excelente

~
X

Redaccion de items X

Coherencia de items

Amplitud del contenido

Claridad y precision

Precision 7(1

Jaén, e ? de septiembre de 2024,

&

Firma

oni: Y7 025 F
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CONSTANCIA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Quien suscribe M Gt @dﬁﬂ’q con documento de
—_— ) A Yo,
identidad N° ¢f SL82LYY de profesion __ T dctto logu Ce  grado de
Ha@;")”"c , ejerciendo actualmente como pa(za‘”’ﬁ(‘ :
A ) » Ve
en deem‘céz/ detUOMo‘//d(/ Jaéeu . 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 proyecto de tesis con titulo: “Relaciéon entre parimetros
bioquimicos y hematoldgicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar Jaén

2024”.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones:

Deficiente Aceptable Bueno Excelente
Coherencia de items 7(

Amplitud del contenido

Claridad y precision

Redaccién de items ’(\
X
X

Precision

laén, 2 ;}: de septiembre de 2024.

o

DNI: «f Lﬂugg



39

CONSTANCIA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Quien suscribe Fm(l@t%o )/.\Lﬁl’% \Va,/w C/l(z con documento de
identidad N° 0600‘7?‘¥‘2/ de profes:on B(O/% f{/CﬁUB/ﬂ[&SOgrado de

:)OCTO/Z CI\/&S‘(OD V?UM(Aejermendo actualmente como Q D(E AZZE
en AA CARRcRA TRoFescownl DE leemoloen H@Uﬂ MN;edio 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 proyecto de tesis con titulo: “Relacién entre parametros
bioquimicos y hematoldgicos en pacientes con dengue en el Centro de Salud Morro Solar Jaén

2024”.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes apreciaciones:

Deficiente Aceptable Bueno Excelente
Coherencia de items P
Amplitud del contenido S e

Redaccidn de items

Claridad y precision Cpi

Precision L

Jaén, 3{2 de septiembre de 2024.

e e
e DEL ASRACIO DE LABORATORIC

Firma

oNe OGO 9P T2



Anexo 5: Prueba de normalidad
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PRUEBA DE NORMALIDAD

Planteamiento de la hipdtesis
Ho: Los datos tienen una distribucion normal

Ha: Los datos no tienen una distrnibucidn normal

Nivel de significancia

Confianza: 95%

Significancia: 5%

Prueba estadistica a emplear
Emplearemos la prueba de Lilliefors

Tabla 01. Andlisis de distribucidon de datos

Variable N Media Mediana D.E.

TGO a7 51.206 38 36588346

TGP a7 52.144 42 330628

Leucocitos a7 3433.474 3190 15242776

Plagquetas a7 134402.061 145000 54157 8826

Hemoglobina a7 14.017 13.9 1.751

Hematocrnto 97 42,598 42 55088

Tabla 02. Prucha de normalidad de Lilliefors

Variable Estadistico D Valor p Interpretacion
TGO 01771 0.0000 Distribucion no normal
TGP 0.1450 0.0000 Distribucion no normal
Lencocitos 01272 0.0005 Distribucion no normal
Plaguetas 009492 0.0199 Distribucion no normal
Hematocrito 00615 0.4898 Distribucion normal
Hemoglobina 00811 0.1208 Distribucion normal

Criterios de decisién

51 p=0,05 rechazamos la Ho v aceptamos la Ha.
51 p=0,05 aceptamos la Ho v rechazamos la Ha,

Decision v conclusion

TGO: Considerando gue p<0,05 se rechazd la hipotesis nula va que los datos no

presentan una distribucion normal.

TGP: se rechazo la Ho v se acepto la hipotesis alterna ya que no se encontrd una

distribucion normal de los datos {p<0,03)

LEUCOCITOS: En vista que el valor p < D, rechazamos la hipotesis Ho v se
asume que la distribucidn de los datos no es normal.
PLAQUETAS: Ya que el valor p < D, rechazamos la hipbtesis Ho y se
asume que la distribucidn de los datos no es normal.
HEMATOCRITO: Puesto que el valor p = D, aceptamos la hipdtesis Ho
asumiendo que la distribucion de los datos es normal.
HEMOGLOBINA: Dado que ¢l valor p > D, aceptamos la hipotesis Ho
asumiendo que la distribucion de los datos es normal.

Se decidid utilizar estadistica no paramétrica ya que la mayoria de las variables no
presentaron una distribucidn normal; ademas, aungue algunas variables presentaron un
valor de P=0.05 la diferencia entre la muesira de datos v la distribucion normal no es lo
suficientemente grande como para ser estadisticamente significativa. Un resultado no
significativo no prucba que la hipotesis Ho sea correcta, solo que no se puede rechazar la

hipdtesis nula.



Anexo 6: Autorizacion del Centro de Salud

o

A-CLAS
MORRO SOLAR

R I ,,;iik Lo o . 1
CGobicrno del Peru “#, CAJAMARCA i 1S JAéM

RED #ETEGRADS DE SALID

‘Afio del Bicentenario, de fa consolidacion de nuesira independencia y la conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho™.

Jaén, 03 de octubre del 2024
ARTA N° 043-2024-GRC/D DGI/CLASM

TESISTAS:
DIAZ PEREZ JUAN CARLOS
TORRES CARMONA JESUS MIGUEL

UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
CARRERA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA
LABORATORIO CLINICO Y ANATOMiA PATOLOGICA

ASUNTO: AUTORIZACION PARA REALIZAR PROYECTO DE TESIS

Es grato dirigirme, saludarlo cordialmente y comunicarle
que, se le concede la autorizacién para realizar proyecto de tesis denominado:
“RELACION ENTRE PARAMETROS BIOQUIMICOS Y HEMATOLOGICOS EN
PACIENTES CON DENGUE EN EL CENTRO DE SALUD MORRO SOLAR JAEN
2024”, el cual debera realizarse bajo responsabilidad, respetando la normativa

institucional, la reserva y confidencialidad del caso.

Por tal cumplimiento, la presente investigacion tiene

vigencia a partir de la fecha.

Atentamente,

3
=

HC. Pelipe J Chielas Aturirans
ChiP., s34
GEREM E

FJCA/GERENTE
CC.Archivo,

Direccién: Alfredo Bastos N° 630 Morro Sclar - Jaén  Tel.: 076431407 Email: csmorrosolarr d il.com
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Anexo 7: Declaracion jurada de no plagio

UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
Ley de Creacion N°29304
Universidad Licenciada con Resolucién del Consejo Directivo N°002-2018-SUNEDU/CD

DECLARACION JURADA DE NO PLAGIO

Yo, Jesus Miguel Torres Carmona identificado con DNI N° 76317528 bachiller de la
carrera profesional de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional de Jaén; declaro bajo
juramento que soy autor del informe final de tesis:

“RELACION ENTRE PARAMETROS BIOQUIMICOS Y HEMATOLOGICOS EN
PACIENTES CON DENGUE EN EL CENTRO DE SALUD MORRO SOLAR - JAEN, 2024,

1.

El mismo que presento para optar: ( ) grado académico de bachiller ( X ) titulo
profesional.

El informe final de tesis 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
El informe final de tesis presentado no atenta contra derechos de terceros.

El informe final de tesis no ha sido publicado ni presentado anteriormente para obtener
algtn grado académico previo o titulo profesional.

Los datos presentados en los resultados, son reales no han sido falsificados, ni
duplicados, ni copiados, por lo expuesto, mediante la presente asumo toda
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del
contenido del informe final de tesis, asi como por los derechos de la obra y/o invencion
presentada. asi mismo, por la presente me comprometo a asumir ademas todas las cargas
pecuniarias que pudieran derivarse para la UNJ en favor de terceros por motivo de
acciones, reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las

que encontraren causa en el contenido del informe final de tesis.

De identificarse fraude, pirateria, plagio falsificacion o que el informe final de tesis haya
sido publicado anteriormente, asumo las consecuencias y sanciones civiles y penales que de
mi accion se deriven.

Jaén, 15 de junio del 2025

7/
>
Bach. Jesu/s/léli el Torres Carmona
— DNI- 76317528
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
Ley de Creacién N°29304
Universidad Licenciada con Resolucién del Consejo Directivo N°002-2018-SUNEDU/CD

DECLARACION JURADA DE NO PLAGIO

Yo, Juan Carlos Diaz Pérez identificado con DNI N° 70074991 bachiller de la carrera
profesional de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional de Jaén; declaro bajo
juramento que soy autor del informe final de tesis:

“RELACION ENTRE PARAMETROS BIOQUIMICOS Y HEMATOLOGICOS EN
PACIENTES CON DENGUE EN EL CENTRO DE SALUD MORRO SOLAR - JAEN, 2024”,

1 8

El mismo que presento para optar: () grado académico de bachiller ( X ) titulo
profesional.

El informe final de tesis 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
El informe final de tesis presentado no atenta contra derechos de terceros.

El informe final de tesis no ha sido publicado ni presentado anteriormente para obtener :
alguin grado académico previo o titulo profesional.

Los datos presentados en los resultados, son reales no han sido falsificados, ni
duplicados, ni copiados, por lo expuesto, mediante la presente asumo toda
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del
contenido del informe final de tesis, asi como por los derechos de la obra y/o invencion
presentada. asi mismo, por la presente me comprometo a asumir ademas todas las cargas
pecuniarias que pudieran derivarse para la UNJ en favor de terceros por motivo de
acciones, reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las

que encontraren causa en el contenido del informe final de tesis.

De identificarse fraude, pirateria, plagio falsificacion o que el informe final de tesis haya
sido publicado anteriormente, asumo las consecuencias y sanciones civiles y penales que de
mi accion se deriven.

Jaén, 15 de junio del 2025

C—
Bach. Jual( Carlos Diaz Pérez
DNI: 70074991



Anexo 8: compromiso del asesor

UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
Ley de Creacién N® 29304

Universidad Licenciada con Resolucion del Consejo Directivo N° 002-2018-
SUNEDU/CD

COMPROMISO DEL ASESOR

El que suscribe, José¢ Celso Paredes Carranza, Con Profesion/Grado de Quimico
Farmacéutico, identificado con DNI N° 18203074, con conocimiento del Reglamento
General de Grado Académico y Titulo Profesional de la Universidad Nacional de Jaén, se
compromete y deja constancia de las orientaciones a los Bachilleres Juan Carlos Diaz
Pérez y Jesus Miguel Torres Carmona de la Escuela profesional de Tecnologia Médica
en la formulacion y ejecucion del Informe Final de Tesis: “RELACION ENTRE
PARAMETROS BIOQUIMICOS Y HEMATOLOGICOS EN PACIENTES CON
DENGUE EN EL CENTRO DE SALUD MORRO SOLAR - JAEN, 2024™.

Por lo indicado doy testimonio y visto bueno que los asesorados han ¢jecutado el trabajo de
investigacion; por lo que en fe a la verdad suscribo la presente.

Jaén,15 de junio de 2025.

/ y o~
/ 1l

N— e

Dr. José Celso Paredes Carranza
DNI: 18203074

Anexo 9: Evidencias fotograficas
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Foto 1. Recolectando datos




Anexo 10: Reporte del Turnitin

Identificador de la entrega trn:o0id:::1:3316318986

turnitin Pagina1of32-Portada

Juan Carlos Dias Pérez Jesus Miguel Torres Carmona

RELACION ENTRE PARAMETROS BIOQUIMICOS Y .
HEMATOLOGICOS EN PACIENTES CON DENGUE EN EL CENTR...

B Avance 1-Informe
Proyectos e Informes en evaluacion

® Universidad Nacional de Jaen

Detalles del documento

Identificador de la entrega

trn:oid:::1:3316318986 28 Paginas

Fecha de entrega 7840 Palabras

19 ago 2025, 8:30 a.m. GMT-5
43.214 Caracteres

Fecha de descarga

19 ago 2025, 8:33 a.m. GMT-5

Nombre de archivo

IF_DIAZ_PEREZ-TORRES_CARMONA_TM_V3_20225.docx

Tamano de archivo

69.2KB

turnitin Pagina 1 of 32 - Portada Identificador de la entrega trn:oid::1:3316318986
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11% Similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

Bibliografia

Texto citado

Texto mencionado

Coincidencias menores (menos de 12 palabras)

Fuentes principales

8% @ Fuentes de Internet
1% M@ Publicaciones

6% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revisién 2 X ¢
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
No se han detectade manipulaciones de texto sospechosas. i buscar i que pt i de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisario.

Una marca de alerta no es necesari un indicador de Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y |a revise.

[ aa's
72) turn'tln Pagina 2 of 32 - Descripcion general de integridad Identificador de la entrega  trn:oid:
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Fuentes principales

8% @ Fuentesde Internet
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6% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nmero de coincidencias dentro de |a entrega. Las fuentes superpuestas no se mostrardn.

@

hdl.handle.net
'Trabajos del
estudiante
unj

Internet

repositorio.unj.edu.pe

° Internet

purl.org
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www.coursehero.com

o Internet

www.researchgate.net
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 Trabajos del
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Pontificia Universidad Catolica del Ecuador - PUCE

° Publicacién

)

Linda_Grace Mol, Cetina. "Enfer
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Universidad Cesar Vallejo
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