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Resumen  

 

La presente investigación fue de tipo no experimental y de diseño descriptivo de corte 

longitudinal, cuyo objetivo general fue determinar las alteraciones  hematológicas de 

la serie blanca en los pacientes atendidos en el Hospital “ Víctor Ramos Guardia” – 

Huaraz – 2022, la población estuvo conformado por 150 pacientes de los cuales se 

extrajo la muestra seleccionada  de 105 pacientes por el muestreo no probabilístico 

por conveniencia, para la recolección de datos se solicitó al  Hospital “Víctor Ramos 

Guardia” los estadísticos de los pacientes que ingresaron por emergencia de área 

covid-19 con orden de exámenes complementarios como hemograma, salvaguardando 

la confidencialidad de los pacientes, los resultados obtenidos muestra que el 68,3% 

presenta neutrofilia, el 82,7% niveles linfopenia, 75% niveles de monocitos normales. 

dentro de las alteraciones hematológicas de la serie linfocitaria en pacientes con 

convid-19, se encontró que el 69,2% presentan niveles de basófilos normales y el 

81,7% niveles de eosinófilos normales, del mismo modo la prevalencia de leucocitosis 

es 62 % es en varones y de 53 % es en mujeres, edades que comprenden de 27 años a 

59 años, con respecto a valores normales de los leucocitos  comprende a 88% en 

pacientes masculinos y 100% en pacientes femeninos edades que comprende de 15 a 

26 años, se concluye que existe un número mayor de alteraciones hematológicas 

dentro de la neutrofilia y linfopenia siendo los varones los más afectados.  
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Abstract  

The present research was of nonexperimental type and descriptive design of 

longitudinal cut, whose general objective was to determine the hematological 

alterations of the white series in patients treated at the Hospital " Víctor Ramos 

Guardia" - Huaraz - 2022, the population was made up of 150 patients from which the 

selected sample of 105 patients was extracted by non-probabilistic sampling for 

convenience, for data collection was requested from the Hospital "Víctor Ramos  

Guardia” the statisticians of the patients who were admitted by covid-19 emergency 

area with order of complementary examinations such as hemogram, safeguarding the 

confidentiality of the patients, the results obtained show that 68.3% present 

neutrophilia, 82.7% infopenia levels, 75% levels of normal monocytes. among 

hematological alterations in patients with convid-19, 69.2% were found to have 

normal basophil levels and 81.7% normal eosinophil levels, likewise the prevalence 

of leukocytosis is 62% in males and 53% in females, ages ranging from 27 years to 59 

years, compared to normal leukocyte values includes 88% in male patients and 100% 

in female patients ages ranging from 15 to 26 years, it is concluded that there is a 

greater number of hematological alterations within neutrophilia and lymphopenia, 

with males being the most affected. 
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Introducción 

  

El estudio de la sangre (hemograma) es uno de los exámenes más solicitados y 

de bajo costo con mayor frecuencia en la práctica clínica de los profesionales de salud 

ya que su evaluación es parte fundamental del estudio básico para un mejor 

diagnóstico de las enfermedades, solicitado por médicos o profesionales de la salud 

para una mejor evaluación y posterior tratamiento. Y no ha sido la excepción en tomar 

en cuenta la importancia de hemograma en pacientes con covid-19; ya que aporta 

información valiosa de los glóbulos rojos, glóbulos blancos, plaquetas y elementos 

formes indispensables  que sirven para  una correcta oxigenación de la sangre y  del 

organismo,  ello contribuye en buen funcionamiento  de las defensas y ayuda a 

equilibrar la hemostasia,  de esta manera ayuda a detectar algún indicio de cambio que 

sea cualitativa o cuantitativa en el cuerpo humano de esta manera ayuda  a  definir o 

no  la existencia de algún tipo de enfermedad (Torrens, 2015).  

El mismo resultado emitido debe ser evaluado cuidadosamente y ello lo  hacen 

los médicos, la  hemograma es  un examen  de mucha importancia en los pacientes 

con COVID-19 en los diferentes estadios del SARS COV-2, donde podemos ver que 

hay alteraciones en los glóbulos rojos, glóbulos blancos y plaquetas,  observado 

diferencias significativas en lo leucocitos y también en  neutrófilo que por lo general 

es alto,  así como también linfocitos bajos por lo que algunos estudios hechos en 

diferentes publicaciones concluyen que la linfopenia puede ser predictor del curso 

clínico de la enfermedad, así como también  predictor  de su evolución con los  

tratamientos  administrados en pacientes con COVID-19; los mismos que indica 

neutrófilo/linfocito aumentado se evidencia  como un predictor  de mucha importancia 

y útil para  determinar el riesgo de enfermedad y su evolución en pacientes con SARS 

COV – 2, es así que la hemograma y sus componentes del mismo se convierten en un 

examen valioso y de bajo costo para el diagnóstico, seguimiento y evolución del 

paciente (Torrens, 2015).  

Laborí-Quesada, et. al (2021) hizo un estudio descriptivo de corte transversal en 

un grupo de 899 pacientes las mismas que en el examen para COVID-19, fueron 
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positivos, estos pacientes también fueron sometidos al estudio de hemograma 

completo y exámenes bioquímicos en el laboratorio central del hospital de cuba. En 

los mismos exámenes siempre hubo predominio de leucocitosis (66,8 %). Del total de 

pacientes el 70 % tuvieron neutrófilos altos y la linfopenia fue de 62,2 %. 

Rojas y Sarmiento (2020) analizaron la fisiopatología de SARS-CoV-2, basado 

en los reportes de pacientes, que se tuvieron un proceso de reacción linfocitaria esto a 

su vez fue muy intensa y como resultado aumento de la secreción de citoquinas, como 

forma de primera respuesta inmunitaria y esto desencadenando el reclutamiento de 

linfocitos, macrófagos y polimorfo nucleares, que sirven como control de 

enfermedades infecciosas y en este caso viral. Pero a su vez la activación linfocitaria 

también promueve la hiper inflación y este fenómeno puede llevar a desencadenar falla 

respiratoria y así como también falla multiorgánica. 

Del Carpio-Orantes et al. (2020) hicieron el estudio descriptivo y retrospectivo 

analítico con pacientes confirmados de neumonía por COVID-19, en el mismo estudio 

analizaron las alteraciones hematológicas. Número de pacientes confirmados por 

SARS COV-2, fue de 100 en un hospital de México, 46% de pacientes fueron mujeres 

y 54% fueron hombres con una edad media de 49.4 ± 19.3 años, en los exámenes de 

hemograma de pacientes con COVID-19, el más predominante fueron la linfopenia y 

en casos severos de mal pronóstico fue linfopenia severa y el mismo modo 

plaquetopenia. 

Rojas y Sarmiento (2020) describieron la infección por COVID-19, como un 

proceso que desencadena un proceso de reacción inflamatoria severa y ello puede ser 

mortal, por ello la interrupción de este proceso inflamatorio en un momento 

determinado ha demostrado tener una efectividad en casos severos de inflamación y 

con ello evita el daño pulmonar evitar posterior requerimiento del paciente a ingresar 

a camas UCI y ventilación mecánica. Los exámenes de laboratorio son de mucha 

ayuda a la hora de que el medico tome decisiones y los medicamentos como el 

ruxolitinib y tocilizumab han demostrado tener una evidencia y efecto en ello.  
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Montiel et al. (2021) realizaron la descripción de las características clínico 

epidemiológicas, de los pacientes y los exámenes de laboratorio como predictores de 

mortalidad en un hospital de Paraguay, se hizo estudio descriptivo y observacional de 

corte transversal en pacientes adultos con SARS - COV-2, hospitalizados. Se 

recogieron información de 393 pacientes con edades que comprendían de 18 a 90 años, 

los hallazgos más relevantes se encontró alteraciones en los valores de PCR (92.1 %), 

DIMERO D (82%), FERRITINA (91%) y una marcada linfopenia, las mismas que su 

mortalidad fluctúa en 30,3% en este estudio, así como también que la edad 

comprendida es ≥ 65 años para dichas complicaciones. 

Barra (2022) realizó estudio metacéntrico observacional en 668 hospitalizados 

por SARS -COV-2, en un hospital de Argentina, los menos graves comprendían a una 

edad media de 52 años y los más graves comprendían a una edad media de 61, lo más 

resaltante en cuanto a los exámenes de laboratorio se evidencio la presencio 

leucocitosis y linfopenia y así como también edad más afectada fue en adultos 

mayores. 

García (2020) revisó  las historias y publicaciones de pacientes con COVID-19 

las mismas que requerían necesidad de hospitalizarse, donde evidencio que la mayoría 

de los pacientes con requerimiento de hospitalización presentaban  linfopenia, esta da 

entender que  el virus causante de COVID-19 principalmente afecta a los pulmones  

las mismas que activan  linfocitos T. la activación de estos va acompañado de  

macrófagos  y esto a su vez repercute en el daño intersticial que a su afecta el 

intercambio gaseoso   y por ende compromete la oxigenación del paciente llevando a 

desarrollar hipoxia y disnea con requerimiento oxigenoterapia, con respecto a 

exámenes de laboratorio también se evidencio una marcada linfopenia, mientras más 

bajo estén los linfocitos es una señal de marcador indirecto de la inflamación 

pulmonar. 

Ramos-Peñafiel et al. (2020) describieron la importancia de neutrófilo /linfocito 

(índice) así como también de monocito/linfocito y por último linfocito/plaqueta para 

determinar el pronóstico de gravedad o mortalidad con subyacente necesidad de 



4 

 

soporte ventilatorio, el estudio fue de cohorte retrospectivo en base a los registros 

clínicos de pacientes con SARS-COV-2. Todos los pacientes requirieron 

hospitalización en México. El total de pacientes analizados fueron 125 casos. Sus 

edades medias comprendían de 51 años, el 60%, fue de sexo masculino y de ellos el 

21.6% padecían diabetes mellitus, así como también hipertensión, en los valores 

obtenidos lo más resaltante fue la leucocitosis y esto a su vez fue un predictor de 

pronostico en los pacientes con neumonía por COVID-19. 

Ruiz et al. (2021) realizaron una investigación de tipo descriptivo y de cohorte 

retrospectivo en pacientes pediátricos que presentaban positivo a SARS-COV-2. Las 

mismas que fueron hospitalizados en una clínica de Bogotá – Colombia durante los 

meses marzo 2020 – abril 2021, los pacientes estudiados comprendían un total de 230 

pacientes, con predominio del sexo masculino (57.4%) todos ellos menores de 2 años. 

En datos de laboratorio la mayor prevalencia fue la linfopenia y trombocitopenia 

ambos marcadores por debajo de los valores normales. 

Hernando (2021) analizaron los estudios de SARS-COV-2, determinando que 

los síntomas y los daños presentados no solo afectan a los pulmones, sino que también 

se ven comprometidos otros órganos, corazón, nervios y hematológicas   las mismas 

que pueden tener afectos graves en la salud de cada paciente. Como uno de los 

hallazgos en el laboratorio debemos tener en cuenta que los pacientes con COVID-19 

se evidencian una marcada linfopenia, en un 67% y el 90% de los pacientes ingresados 

a un hospital con requerimiento de hospitalización. También se puede asociar la 

leucocitosis como el peor pronóstico y en especial la presencia de neutrofilia aunque 

se suele entender que esta alteración se observa raramente. 

Lalor et al. (2022) realizaron un trabajo de investigación que comparaba las 

características basales y factores de riesgo, el estudio fue de observacional unicentrico 

prospectivo en total de pacientes estudiados fueron 1125 de los cuales 124 internados 

en UCI en un hospital de Argentina y los otros pacientes internados en sala general de 

internación. En los hallazgos de laboratorio se evidenció aumento de leucocitos. 
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López et al. (2021) hicieron un estudio retrospectivo en un grupo de pacientes 

ingresados en un hospital de Madrid, todos ellos positivos a SARS-VOC-2. la causa 

de su consulta fue hipoxia y Dímero d elevado, del mismo modo alteración en 

FERRITINA, LDH Y PROTEINA C, en cuanto a su hemograma se evidencio una 

marcada linfopenia en pacientes con trombosis.  

Terceiro y Vietto (2020) hicieron un análisis sistemático de pacientes ingresados 

con COVID-19, donde las manifestaciones clínicas más relevantes fueron fiebre, 

fatiga, tos, dolores musculare, disnea y aumento en la producción de esputo, como 

principal marcador en cuanto a exámenes de laboratorio fue aumento de proteína c 

reactiva, lactato deshidrogenasa y en cuanto a su hemograma fue la linfopenia. 

Lahera et al. (2020) hicieron un estudio observacional prospectivo en un hospital 

de Chile. Que incluyó a los primeros 50 pacientes, de 54 ± 13 años (58% hombres), 

con enfermedad por SARS-CoV2, con requerimientos de UCI y VMI. Se registraron 

datos de laboratorio e imagen, terapias realizadas y características de la IMV. Los 

desenlaces más relevantes observados fueron la letalidad, la cantidad de días de 

permanencia en UCI y la conexión a una VMI. El 90% de los pacientes tenían 

sobrepeso u obesidad, el 46% tenía hipertensión y muchos tenían diabetes mellitus. 

Tenían parámetros inflamatorios elevados y patrones típicos de COVID-19 en 

tomografía computarizada. En los exámenes de laboratorio la que más destaca es el 

aumento de Dímero d (100%), leucocitosis (88%) y linfopenia (80%). 

Carreras et al. (2021) estimaron la relación entre INL > 3 y su grado de 

mortalidad en pacientes con COVID-19. Hospitalizados en un hospital de chile para 

determinar se hizo 2 grupos de estudio las mismas que comprendía INL <3 con INL 

>3 en un modelo de regresión logística múltiple el número de pacientes estuvo 

comprendido por 711 pacientes en donde se determinó que la mortalidad está  asociado 

a mayor   INL >3, todo ello con condicionado con pacientes que tienen algunos 

factores de riesgo, como la hipertensión, obesidad, diabtes2, INL es una herramienta 

que sirve de mucha utilidad ya que es de bajo costo y rápida disponibilidad en el 

mercado y es vital importancia  para el medico en su evaluación inicial. 
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Cetreras et al. (2021) realizaron un estudio basado en cohorte prospectiva y 

unicéntrico en todos los pacientes ingresado con diagnóstico de sepsis por COVID-

19. En total de pacientes estudiados fue de 119, en donde se analizaron RNLP desde 

el día 1 hasta el día 7, todos los pacientes mayores de 18 años en conclusión 

determinaron que el incremento de neutrófilos, linfocitos y plaquetas es un 

determinante de riesgo y puede dar un pronóstico para la presencia de algunas 

complicaciones. 

Grau et al. (2021) ellos analizaron los parámetros de la sangre, coagulación e 

inflamación, donde se encontraron diferentes y significativas diferencias con marcada 

significación en los leucocitos, neutrófilos, linfocitos y LDH, estos valores tienen 

correlación con las características clínicas de COVID-19 y son de vital importancia en 

el manejo de pacientes en áreas de emergencia y hospitalización. 

Cobas-Planchez, Mezquia y Armenteros-Terán (2020) realizaron un trabajo de 

investigación de corte transversal y descriptivo en áreas de atención en un hospital de 

Cuba a aquellos pacientes con sospecha de SARS – COV-2, el número de pacientes 

estudiados estuvo comprendido por un total de 68. Existió predominio en pacientes 

mayores de 40 años, así mismo se valoró los factores de riesgo, teniendo como 

resultado que la hipertensión es la comorbilidad más común (25) pacientes, así mismo 

la diabetes mellitus con (14) pacientes, los síntomas clásicos de los pacientes fue 

malestar general, tos seca, fiebre y disnea otras alteraciones a tener en cuenta fueron 

los valores de los leucocitos en sangre, hematocrito y el sodio plasmático. 

Concluyendo que tener en cuenta la comorbilidad y las alteraciones hematológicas son 

de vital importancia para hacer el seguimiento de los pacientes covi-19 positivos. 

Ibáñez et al. (2022) realizaron estudio observacional retrospectivo donde 

incluyeron a pacientes ≥ 65 de edad todos ellos ingresados COVID-19 en un hospital 

de España, el total de pacientes estudiados fue de 277, en ello determinaron que  en 

los análisis de laboratorio  se mostró leucocitosis  y así como también pcr, got, 

creatinina y por ultimo una marcada linfopenia, concluyendo que los mayores de edad  
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son más propensos a tener  mayor mortalidad  así como también tener mayor linfopenia   

lo que  ayudaría al médico tratante a abarcar mejor la terapia. 

Gómez et al. (2020) realizaron el estudio univariante y multivariante donde el 

objetivo era encontrar los marcadores de mortalidad y en base a ellos calcular el riesgo 

con criterio de escala de gravedad, total de pacientes estudiados fue de 163 en un 

hospital de España, como factores de riesgo se evidencio que la mortalidad es mayor 

en personas mayores de 75 años, en cuanto a la hemograma los valores bien marcados 

es la linfopenia, leucocitosis y procalcitonina  que son predictores de gravedad. 

Sánchez et al. (2020) realizaron estudio en 23 pacientes fallecidos, el estudio fue 

observacional, descriptivo y retrospectivo en un hospital de Lima – Callao. El método 

utilizado para tal estudio fue el análisis de Kaplan Meier, log-rank que tiene el nivel 

de confianza de 95%, la característica de los pacientes con mayor prevalencia son los 

varones y su edad comprendida es de 60 a 79 años, así como también sus factores de 

riesgo es la hipertensión arterial y obesidad, los signos y síntomas clásicos es fiebre, 

disnea, tos seca y frecuencia respiratoria aumentada en cuanto a los exámenes de 

laboratorio se evidencia leucocitosis, linfopenia y DHL. 

Motta et al. (2020) evaluaron los factores asociados que conllevan a desarrollar 

una enfermedad grave y su pronóstico para ver eso se hizo estudio de cohorte 

ambispectivo en un hospital de Colombia, total de pacientes estudiados fue de 104, el 

más prevalente y el que más resalta más en pacientes con COVID-19, fue la edad y 

sus factores de riesgo como la diabetes, en exámenes de laboratorio la linfopenia es 

un mal predictor de enfermedad. 

Campos et al. (2022) describen en examen de sangre (hemograma)  los diferentes 

hallazgo donde en el mismo se encuentra leucocitosis, neutrófilos elevados y 

plaquetopenia   así como también el aumento de Dímero D. otro de los marcadores 

aumentado en pacientes con SARS-COV-2 es PCR, aumento de las enzimas hepáticas 

así como también los marcadores cardiacos todo el ello es  de vital importancia  en 

cuanto a seguimiento de los pacientes. 

http://repositorio.upao.edu.pe/browse?type=author&value=Luna+Campos%2C+Pamela+de+Fatima
http://repositorio.upao.edu.pe/browse?type=author&value=Luna+Campos%2C+Pamela+de+Fatima
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Escobar et al. (2020) hicieron un estudio descriptivo en pacientes que ingresaron 

con COVID-19 al hospital de Lima, todos los pacientes positivos mediante el examen 

de RT-PCR esto en el mes de abril del 2020, uno de los hallazgos encontrados fue la 

comorbilidad como la hipertensión arterial, obesidad, diabetes que hacen en total 

92,9% , los síntomas clásicos fue la tos seca, fiebre, malestar general  que cursaban en 

8 días aproximadamente, dentro del estudio se tuvo en cuenta también los valores de 

hemograma  las mismas que presentan  linfopenia y elevación proteína c reactiva y 

que esto sirve de mucha ayuda al médico.  

Ruelas et al. (2021) hicieron un estudio en pacientes con COVID-19 positivo el 

estudio fue observacional, transversal y retrospectivo, la información se tomó de los 

pacientes ingresados a un hospital de Arequipa, en total de pacientes estudiados fue 

45 la edad promedio de cada uno de ellos es de 66 años y con comorbilidad como la 

hipertensión, diabetes y la obesidad. Dentro de los hallazgos de laboratorio las 

principales alteraciones a tener en cuenta fue la leucocitosis (33%), neutrofilia (44%), 

linfopenia (37,8%), trombocitosis (17,8%), esto es mucha importancia ya que ayuda 

al profesional de la salud abarcar la enfermedad del paciente de la mejor manera con 

todas las herramientas disponibles para su evolución, manejo, tratamiento y 

recuperación del paciente. 

Gil et al. (2021) afirmaron que COVID-19 es una enfermedad donde la 

manifestación principal es la neumonía y esto puede ser grave en aquellas personas 

con comorbilidad, también observaron que hay alteraciones hematológicas y ello se 

destaca la linfopenia   y así como también la elevación de la proteína c reactiva, 

Dímero D, LDH, y ferritina. 

Ames et al. (2022) realizaron un estudio en hospital – lima una investigación 

básica, diseño cuantitativo no experimental y descriptivo  cuyo objetivo fue evaluar la 

severidad de la enfermedad con relación a la linfopenia que presentaban, el total de 

pacientes fue de 208 con covid-19, el sexo masculino es uno de los más afectados y 

los edades comprendidos es de 30 a 59 años  que presentan mayor incidencia de la 

enfermedad, en alteraciones hematológicas se puede evidenciar que  hay prevalencia 

http://119.8.154.77/browse?type=author&value=Baltazar+Ames%2C+Angie+Andrea
http://119.8.154.77/browse?type=author&value=Baltazar+Ames%2C+Angie+Andrea
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de linfopenia (40,7%)  así como también leucocitosis (47,8%) del total 208 pacientes 

hospitalizados en  UCI. 

Callantes et al. (2021) evaluaron los exámenes de laboratorio tomados a los 

pacientes ingresado con covvid-19 a un hospital de Lambayeque,  dentro de esos 

exámenes a evaluar y valorar fue índice  neutrófilo/linfocito   y también proteína c 

reactiva/linfocito, todo ello al ingreso del paciente a hospital, el total de pacientes fue 

de 385 la mayoría adulta y todos ellos  hospitalizados, en gran porcentaje el sexo 

masculino fue de 62,3%  de los cuales 34,5%   llegaron utilizar ventilación mecánica. 

Se concluye que NLR al principio es buen predictor de complicaciones de la 

enfermedad crítica y de buen pronóstico si el paciente va requerir el uso de ventilación 

mecánica. 

Maya et al. (2022) aseguran que la enfermedad de covid-19 iniciado en 

diciembre del 2019 en un pueblo de china  causa neumonía y que esto  ha colapsado 

el sistema de salud de todo el mundo, dentro de ello uno de los exámenes de laboratorio 

de bajo costo y acceso rápido es la hemograma  ya que suministra información muy 

importante del curso de la enfermedad, como resultado de ello se llegó a evidenciar 

que los pacientes que presentaban neumonía severa o complicaciones de covid -

19,tenían leucocitos elevados así como también los linfocitos bajos ( linfopenia). 

Escurra et al. (2020) realizaron investigación observacional, retrospectiva, 

transversal. Muestra 14 pacientes hospitalizados en Puno con COVID-19 los mismos 

que fallecieron, para ello se utilizó una ficha en el cual se recolecto datos y 

posteriormente se analizaron esos datos en un programa conocido como SPS 22.0. en 

este análisis se determinó que la mayoría de los pacientes fallecidos estuvo 

comprendida en personas mayores en un porcentaje de 65,7%. así como también de 

que el género masculino es el más afectado con un porcentaje de 74.65%, también se 

analizó las comorbilidades y dentro de ello se evidencio la hipertensión arterial, 

diabetes mellitus y sobre todo la obesidad, los síntomas son clásicas ya mencionadas 

como tos seca, fiebre, malestar general y más en cuanto a exámenes de laboratorio 
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también se correlaciona con otros estudios que manifiestan que hay prevalencia de 

linfopenia y es este caso también se evidencio lo mismo. 

Rojas (2020) indica que la pandemia generado por el covid-19 a generado 

cambios en el estilo de vida de cada persona de la misma manera a afectado la salud 

emocional de muchas personas, pero dentro de todo ello en los pacientes con esta 

enfermedad se les ha tenido que ayudar en distintas formas para su recuperación. En 

pacientes con covid-19 se ha venido utilizando distintos exámenes de laboratorio las 

mismas que servían de ayuda al diagnóstico y pronostico del paciente. Al momento de 

estudiar los pacientes con Covid-19, se observaba en el hemograma una linfopenia. 

Además de esto múltiples alteraciones podían estar presentes como niveles elevados 

de enzimas hepáticos y marcadores inflamatorios.  

Hueda et al. (2021) realizaron un estudio en donde el método fue de cohorte 

retrospectivo en aquellos pacientes ingresados a un hospital de Tacna, la información 

se obtuvo de las historias clínica de los pacientes, en el análisis del mismo se evidencio 

que la el género sexo masculino es el más propenso a desarrollar la enfermedad con 

mayor gravedad  y también esto acompaña de comorbilidades como la obesidad, 

hipertensión y diabetes, la mediana de hospitalización de estos pacientes fue de 8 días 

a mas en formas graves  y los que tenían más tiempo  de estancia o fallecimiento 

presentaban linfopenia. 

Espinosa et al. (2021) dijeron ellos mencionan que la pandemia de covid-19 ha 

afectado a un total de 40 millones de personas  en todo el mundo, en ello hacen eco de 

que en la primeras etapas de la enfermedad se ha descrito muchas veces y todas casi 

concuerdan pero en la fase de recuperación post covid-19, la información es mínima  

por ello  es importante tener en cuenta y hacer los seguimiento correspondientes para 

determinar las secuelas del mismo,  para ello es importante la evolución  y los 

exámenes como la hemograma  y en base a estos resultados sugieren que pudiera 

emplearse el tratamiento con medicamentos que ayuden a recuperarse mejor por 

ejemplo la  prednisona  es uno de ellos en contribuir en la recuperación de los pacientes 
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con daño pulmonar y contribuir en mejorar su calidad de vida de cada persona afectado 

por esta enfermedad.  

Respecto a la justificación de la investigación, los leucocitos son las defensas del 

cuerpo las mismas que se encargan de la protección de los diferentes patógenos que 

invaden a nuestro cuerpo, en esa línea nos lleva a investigar y determinar la 

importancia de estos valores con relación a sars- cov2, ya que ello ayudara al 

profesional tratante a determinar la gravedad y su evolución de los pacientes con 

covid-19.  

Estableciendo la siguiente pregunta de investigación ¿Cuáles son las alteraciones 

hematológicas de los leucocitos en pacientes covid19 ingresados en un hospital 

público – Huaraz 2022?  

Conceptuación y operacionalización de las variables:  

Definición conceptual 
Dimensiones 

(factores) 
Su 

dimensiones 
Indicadores 

Tipo de 

escala de 

medición 

Alteraciones 
hematológicas de 

leucocitos:   
En el hemograma se 
observan recuentos 
celulares alterados, 

principalmente leucocitos 
y  

plaquetas. La linfopenia y  
neutrofilia se  
asocian con  

enfermedad severa y  
la trombocitopenia se 

presenta de  
manera heterogénea en la 

infección por  
covid-19 Palacios  

(2020)  

Serie agranulocítica  

Linfocito: 20 - 

40 %  

Aumentado   

Nominal   
Bajo  

Normal  

Monocito: 2 - 

8  

%  

Aumentado   

Nominal   

Normal  

Serie granulocítica  
Neutrófilo: 55 

- 70 %  

Aumentado   

Nominal   

Bajo   

Normal  
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Basófilo: 0 - 

1  
%  

Aumentado   
Nominal   

Normal  

Eosinofilo: 1 

- 3 %  

Aumentado   

Nominal   

Normal  

Respecto a la hipótesis, son aquellas descriptivas y son proposiciones que da el 

valor de las variables y esto se va a observar en un cualquier contexto o en las 

expresiones de otra variable (Abre ,2012). 

La hipótesis que son comparativas y se diseñan en base a unas investigaciones 

que son orientadas a determinar o establecer comparaciones de unos o varios grupos, 

esto puede ser parte de un estudio o correlacional, si se determina que hay diferencia 

entre los grupos. O si en adición explica el porqué de estas diferencias en base a las 

causas del mismo o razones que determinan esta diferencia de éstas, por ende, se 

conoce son catalogadas que son hipótesis de estudio y explicativos (Abreu ,2012). 

Las hipótesis que son correlacionales y que especifican si hay relaciones entre 

dos o más variables, estos corresponden a un estudio correlacional y a la vez establecen 

que la asociación de dos variables de estudio (Abreu ,2012). 

En relación al objetivo general del estudio fue: Identificar las alteraciones 

hematológicas linfocitaria en pacientes covid-19 ingresados en un hospital público – 

Huaraz 2022.   

Objetivos Específicos:  

Evaluar las alteraciones hematológicas de los Neutrófilos, Linfocitos y 

Monocitos en pacientes covid-19 ingresados en un hospital público – Huaraz 2022. 

Evaluar las alteraciones en hematológicas de los Basófilos y Eosinófilos en 

pacientes covid19 ingresados en un hospital público – Huaraz 2022.   
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Evaluar las alteraciones en hematológicas de los leucocitos según edad y sexo 

en pacientes covid-19 ingresados en un hospital público – Huaraz 2022  
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Metodología 

Tipo y Diseño de investigación  

La siguiente investigación es de tipo básica y de nivel descriptivo de índole 

retrospectiva de acuerdo a la técnica de contrastación de la Hipótesis de corte 

transversal ya que se recolectarán datos en un solo periodo de tiempo.  

Descriptiva: Es en esta donde podemos describir, registrar y a la vez analizar e 

interpretar, mediante el análisis del mismo. En estos tipos de investigación se van 

analizar las características y sus propiedades con ello determinar con un poco de 

criterio si las pueda clasificar, agrupar o sintetizar, para después poder profundizar 

más en el tema. En todas las s investigación descriptivas se trabaja sobre una realidad 

de los hechos y en base a ello se hace una correcta interpretación (Daen, 2022). 

Retrospectivo: Es cuando el fenómeno a estudiarse va mostrar un efecto en el 

presente y va buscar la causa del mismo en el pasado. También en los estudios que son 

descriptivos también se puede referirse a eventos y hechos que sucedieron en el pasado 

y que estos también son motivos de estudio (Risco A, 2020).  

Diseño de investigación  

M …………………O  

Donde:  

M: Muestra  

O:  Observación  

  

Población - Muestra  

Población  

La población estuvo constituida por la totalidad de los pacientes ingresados con 

covid-19 en el hospital Víctor Ramos Guardia – Huaraz Ancash en los meses de enero, 

febrero, marzo y abril del 2022.  
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Muestra  

La muestra estuvo constituida por los pacientes ingresados por el área covid19 

del enero a abril del 2022 en el hospital Víctor Ramos Guarda – Huaraz Ancash, esto 

ayudó a determinar y ver las distintas alteraciones hematológicas de la serie blanca las 

mismas que en el futuro servirá para conocer mejor la enfermedad.  

Criterios de inclusión:     

Pacientes con diagnóstico de covid y con exámenes complementarios.  

Criterios de exclusión:   

Pacientes positivos a covid-19 pero sin exámenes complementarios.  

Técnicas e instrumentos de investigación  

La técnica de investigación fue la observación de la historia clínica y se utilizó 

una ficha de recolección de datos como instrumento de investigación. Se solicitó 

permiso al hospital para la obtención y revisión de la historia clínica de los pacientes 

y fue confidencial.  

Procesamiento y análisis de la información  

Para el análisis estadístico se utilizó los programas SPSS versión 25, y Excel 19 

ambos con un grado de precisión del 98%; para el análisis se realizarán tablas y 

gráficos porcentuales y de barra.  
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Resultados  

Tabla 1  

Alteraciones hematológicas de neutrófilos, linfocitos y monocitos   

   Fuente. Ficha de registro de laboratorio del Hospital Víctor Ramos Guardia.  

 

De acuerdo a la tabla 1, dentro de las alteraciones hematológicas en pacientes con 

covid-19, se encontró que el 68,3% presenta neutrofilia o neutrófilos aumentados, el 

82,7% niveles de linfocitos bajos (linfopenia) 75% niveles de monocitos normales.  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

      Frecuencia  Porcentaje  

Neutrofilos  

Aumentado  

Bajo  

Normal  

71  

12  

21  

68.3  

11.5  

20.2  

 Total  104  100.0  

Linfocitos  

Aumentado  

Bajo  

Normal  

2  

86  

16  

1.9  

82.7  

15.4  

 Total  104  100.0  

Monocitos  

Aumentado  

Normal  

26  

78  

25.0  

75.0  

 Total  104  100.0  
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 Tabla 2  

Alteraciones hematológicas de basófilos y eosinófilos   

    Fuente. Ficha de registro de laboratorio del Hospital Víctor Ramos Guardia.  

 

De acuerdo a la tabla 2, dentro de las alteraciones hematológicas en pacientes con 

convid-19, se encontró que el 69,2% presentan niveles de basófilos normales y el 

81,7% niveles de eosinófilos normales.   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

     Frecuencia  Porcentaje  

Basofilos  

Aumentado  

Normal  

32  

72  

30.8  

69.2  

 Total  104  100.0  

Eosinofilos  

Aumentado  

Normal  

19  

85  

18.3  

81.7  

 Total  104  100.0  
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 Tabla 3  

Alteraciones hematológicas de los Neutrofilos, Linfocitos y monocitos por género 

y edad.  

 

Leucocitos  

 Edad  

15 - 26  27 – 59  

 

> 59  
Total  

N  %  N  %  N  %  N  %  

 Normal  M  14  88%  2  13%  0  0%  16  100%  

F  5  100%  0  0%  0  0%  5  100%  

 Bajo  M  4  31%  9  69%  0  0%  13  100%  

F  1  33%  2  67%  0  0%  3  100%  

Aumentado  M  0  0%  18  62%  11  38%  29  100%  

F  2  5%  20  53%  16  42%  38  100%  

     Fuente. Ficha de registro de laboratorio del Hospital Víctor Ramos Guardia.  

  

De acuerdo a la tabla 3 la prevalencia de leucocitosis es 62 % en el sexo masculino 

y de 53 % en el sexo femenino edades que comprenden de 27 años a 59 años, 

pacientes muestreados es de 105 con respecto a normal comprende a 88% en 

pacientes masculinos y 100% en pacientes femeninos edades que comprende de 15 

a 26 años.  
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Análisis y discusión  

Respecto al primer objetivo específico, dentro de las alteraciones hematológicas 

en pacientes con convid-19, se encontró aumentado los  neutrófilos (68,3%) y  

disminuido los niveles de linfocitos (82,7%); resultados que concuerdan con Orantes 

et al. (2020) quien destaco la neutrofilia y la linfopenia en pacientes con neumonía 

SARS-Cov-2, así mismo existe similitud con Hernando  (2020) quien determinó una 

marcada linfopenia ante el 67% al 90% de pacientes COVID-19; también muestra 

similitud con Lahera et al. (2020) quienes determinaron leucocitosis (80%) y 

linfopenia (88%) en pacientes COVID-19  con requerimiento de UCI.  

Considerando el segundo objetivo específico, de acuerdo a la tabla 2, dentro de 

las alteraciones hematológicas en pacientes con convid-19, se encontró que el 69,2% 

presentan niveles de basófilos normales y el 81,7% niveles de eosinófilos normales, 

Escurra et al. (2020) evidencio que los leucocitos la media fue de 13,61x103Mm3, es 

así que dentro de ellos se encuentra  niveles de Basófilo y Eosinófilo, del mismo modo 

hay similitud con de  Ames et al. (2022) en el recuento leucocitario, se pudo observar 

que la mayoría presentó leucocitosis con un 47,8 %; de los 208 pacientes el 52,2 % 

con requerimiento de hospitalización.  

De acuerdo a la tabla 3, la prevalencia de leucocitosis es 62 % en el sexo 

masculino y de 53 % en el sexo femenino edades que comprenden de 27 años a 59 

años a más, con respecto a normal comprende a 88% en pacientes masculinos y 100% 

en pacientes femeninos, resultados que concuerdan con Ruelas et al. (2021) 

determinaron perfil de laboratorio de los pacientes con infección por covid-19, 

demuestran que en los exámenes de laboratorio tenía principalmente leucocitosis 33%, 

del mismo modo  Ames et al. (2022) realizaron un estudio donde pudieron observar 

que presentan alteraciones hematológicas tales como, linfopenia con un 40,7 %; en el 

recuento leucocitario, se pudo observar que la mayoría presentó leucocitosis con un 

47,8 %; de los 208  de los cuales la mayoría fueron hospitalizados en el servicio de 

hospitalización, también se concuerda con Campos et al. (2022) quienes describen al 

hemograma en los pacientes con covid-19 en el cual se puede encontrar leucocitosis, 

neutrofilia y plaquetopenia.  

http://119.8.154.77/browse?type=author&value=Baltazar+Ames%2C+Angie+Andrea
http://119.8.154.77/browse?type=author&value=Baltazar+Ames%2C+Angie+Andrea
http://119.8.154.77/browse?type=author&value=Baltazar+Ames%2C+Angie+Andrea
http://119.8.154.77/browse?type=author&value=Baltazar+Ames%2C+Angie+Andrea
http://repositorio.upao.edu.pe/browse?type=author&value=Luna+Campos%2C+Pamela+de+Fatima
http://repositorio.upao.edu.pe/browse?type=author&value=Luna+Campos%2C+Pamela+de+Fatima
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Conclusiones 

Los pacientes que tienen neumonía por covid-19, se encontró aumentado los 

niveles de   neutrófilos (68,3%) y disminuido los niveles de linfocitos (82,7%); y 

monocitos normales, lo que nos hace entender que la mayoría de los pacientes con 

neumonía por covid-19 desarrollaron neutrofilia y leucopenia.  

Los Basófilos presentaron valores normales en más del 50% y Eosinófilos en su 

gran mayoría fueron normales, en pacientes covid19 ingresados en un hospital público 

– Huaraz 2022.   

La prevalencia de leucocitosis es 62 % en el sexo masculino y de 53 % en el sexo 

femenino edades que comprenden de 27 años a 59 años a más, siendo los pacientes 

que han sufrido complicaciones mayormente varones, con respecto a leucocitos 

normales comprende a 88% en pacientes masculinos y 100% en pacientes femeninos, 

edades que comprenden 26 a 15 años.  

Las alteraciones hematológicas linfocitaria más importantes fue la neutrofilia y la 

linfopenia, con mayor énfasis en varones, en pacientes covid-19 ingresados en un 

hospital público – Huaraz 2022.  
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Recomendaciones 

• Solicitar a las autoridades de salud realizar tamizajes de neutrófilos y linfocitos 

en pacientes con sospechas de Covid-19. 

• Pedir a las autoridades sanitarias realizar el seguimiento de pacientes Covid -

19 considerando siempre el tamizaje de neutrófilos y linfocitos. 

• Recomendar a las autoridades sanitarias promover programas de estilos de vida 

saludables para evitar mejorar la respuesta inmunológica frente a cualquier 

agente infecciosos, especialmente frente a la covid-19 
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Anexos 

  
  

Anexo 1. Declaración jurada  

  

DECLARACIÓN JURADA SIMPLE  

  

La presente investigación es conducida por HUARCA PAJUELO Yover 

Emiliano de la Universidad San Pedro. La meta de este estudio es.  

  

 La información que se recoja será confidencial y no se usará para ningún  

otro propósito fuera de los de esta investigación. El director u otras autoridades 

competentes del Hospital “Víctor Ramos Guardia” – Huaraz, si tienen duda alguna 

sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier momento durante la ejecución 

del proyecto.  

  

  

  

Huaraz, octubre de 2022.  

  

  

  

  

  
 Apellidos y nombres    

  DNI  
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Anexo 2. Instrumento de investigación  

  

INSTRUMENTO DE INVESTIGACIÓN  

  

Ficha de recolección de datos  

  

  

I. DATOS GENERALES  

 1.1  Historia Clinica  : _______________________  

1.2. Edad del paciente  : _______________________  

1.3. Sexo del paciente  : _______________________  

1.4. Factores de riesgo  : _______________________  

  

II. DATOS  

ESPECÍFICOS   

Leucocitos   

  
Linfocitos:   

V.R: 20 -40%  

Monocito  

V.R: 2 – 8 %  

Neutrófilo  

V.R: 55 -70%  

Eosinofilo  

V.R: 1 – 3 %  
Basófilo V.R: 

0 – 1 %  

1  
          

2  
          

3  
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Anexo 3. Informe de conformidad  

INFORME DE CONFORMIDAD DOCUMENTACIÓN DE TRÁMITES 

ADMINISTRATIVOS 

  

SOLICITUD PARA LA OBTENCIÓN Y PROTECCIÓN DE DATOS “Año 

del Fortalecimiento de la Soberanía Nacional”  

 

Solicito: Permisos 
para recolección de 
datos.  

LIC. TM. …………………….  

JEFE DE LABORATORIO   

  
 

SOLICITUD DE PERMISO AL HOPITAL  

La presente investigación es conducida por Huarca Pajuelo Yover Emiliano de 

la Universidad San Pedro. La meta de este estudio es determinar las alteraciones 

hematológicas de la serie blanca en pacientes ingresados por covid-19 en un hospital 

público de Huaraz -2022. La información que se recoja será confidencial y no se usará 

para ningún otro propósito fuera de los de esta investigación. Sr director del hospital, 

si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier momento 

durante la ejecución del proyecto  
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Anexo 4. Constancia de similitud  

 

Constancia de similitud emitida por el Vicerrectorado de Investigación de la 

USP.  
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 Anexo 5. Formato de publicación 

 Formato de publicación en el repositorio institucional de la USP.  
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Anexo 6. Base de datos  

Base de datos  

Recolección de información en el Hospital “Víctor Ramos Guardia” 2022  

  
Edad Sexo Neutrofilos Linfocitos Monocitos Basófilos Eosinófilos 

27 M 73 18 4 1 2 

20 M 74 15 5 1 2 
26 F 80 9 2 1 2 

37 M 77 10 3 1 3 

27 F 72 15 8 1 2 

25 F 84 16 7 1 2 

75 F 89 19 6 1 3 

34 F 85 18 4 2 2 

23 M 86 12 2 1 2 

35 M 73 14 3 1 3 

28 M 71 13 4 2 3 

36 F 80 22 5 2 2 

38 M 55 25 6 3 2 

33 M 52 27 7 2 1 

21 F 57 20 8 3 1 

23 M 60 12 8 2 1 

23 M 69 12 3 2 2 
25 M 67 11 4 2 3 

32 F 88 14 9 2 4 

21 F 85 15 8 1 2 

35 F 89 8 5 1 2 

32 M 76 8 3 1 1 

15 M 75 9 10 1 4 

32 F 74 10 8 1 2 

30 F 78 13 9 1 3 

25 M 80 14 5 1 2 

30 F 81 18 4 1 3 

29 M 56 7 3 1 4 

23 M 57 8 5 1 4 

23 M 53 10 5 1 2 

34 M 51 42 6 1 1 

30 M 53 27 7 1 2 
31 F 77 10 8 1 3 

21 M 73 12 9 1 2 

22 F 81 17 10 2 1 

26 F 80 16 2 2 2 

33 F 85 20 3 1 1 

40 F 73 15 5 1 1 

24 M 57 28 6 2 2 

20 M 67 14 7 2 3 

25 M 63 17 4 2 2 

23 F 61 21 5 1 3 

40 M 69 20 8 1 3 

18 M 60 18 3 2 4 

40 M 51 14 4 3 2 

32 M 73 17 8 3 2 

30 F 76 12 6 1 2 
31 M 78 8 5 2 1 

26 F 73 6 4 1 2 

34 M 74 13 7 1 2 

23 F 75 11 6 1 3 

21 M 79 21 8 1 4 

20 M 46 25 5 1 4 

NUMRO DE PACIENTES   TOTAL   

105  105  
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23 F 57 29 3 2 3 

29 M 60 17 5 1 2 

24 M 68 14 6 1 2 

24 M 53 32 3 1 4 

26 F 77 10 8 1 4 

27 F 72 12 7 2 4 

24 M 84 17 9 1 2 

18 M 89 16 6 1 1 

25 M 85 20 5 1 1 

37 F 86 15 7 1 2 

23 M 74 28 8 2 3 

27 M 78 9 9 1 4 

27 F 80 9 11 1 4 
32 F 81 11 10 1 3 

21 M 56 14 4 1 2 

25 M 57 34 3 1 2 

29 F 81 12 6 1 4 

30 F 83 12 7 1 4 

29 F 76 23 8 1 3 

33 M 72 25 4 1 2 

28 M 58 33 9 1 3 

20 M 50 11 5 2 4 

39 F 54 10 6 1 3 

32 F 89 10 7 2 2 

22 F 84 12 8 3 2 

34 M 85 17 3 2 2 

31 M 81 16 2 2 3 

32 M 75 20 4 3 4 
25 F 76 15 5 2 2 

26 M 71 5 6 1 3 

23 M 54 22 7 1 1 

15 F 60 12 6 1 1 

30 M 54 41 7 1 1 

18 F 66 15 8 1 1 

31 F 62 9 9 1 2 

38 M 87 10 3 1 3 

40 M 76 15 3 1 3 

21 F 81 16 4 1 3 

25 F 82 19 5 1 4 

23 M 75 19 6 1 4 

32 F 72 12 4 1 2 

22 F 84 17 5 1 2 
34 F 89 16 2 1 2 

31 M 85 20 3 1 3 

32 M 86 15 8 1 2 

23 M 73 18 2 2 3 

40 F 74 15 4 3 4 

18 M 80 9 5 2 2 

40 F 77 10 6 1 3 

34 M 72 15 7 1 1 

32 F 84 16 6 1 1 
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Anexo 7. Matriz de consistencia   

 

Título:        

Problema  Objetivos  Hipótesis  Variable  Metodología  Población y 

muestra  
Conclusiones  

 ¿Cuáles son 

las 

alteraciones 

hematológicas 

de los 

leucocitos en 

pacientes 

covid19 

ingresados en 

un hospital 

público – 

Huaraz 2022?  

 

Objetivo 

General   

Identificar las 

alteraciones 

hematológicas 

linfocitaria en 

pacientes 

covid-19 

ingresados en 

un hospital 

público – 

Huaraz 2022.   

Objetivos 

Específicos:  

Evaluar las 

alteraciones 

hematológicas 

de los 

Neutrófilos, 

Linfocitos y 

Monocitos en 

pacientes 

covid-19 

ingresados en 

un hospital 

público – 

Huaraz 2022.   

  

Evaluar las 

alteraciones 

en 

hematológicas 

de los 

Basófilos y 

Eosinófilos en 

pacientes 

covid19 

ingresados en 

un hospital 

público – 

Huaraz 2022.   

  

Evaluar las 

alteraciones 

en 

 Las hipótesis 

descriptivas 

son 

proposiciones 

del valor de 

las variables 

que se va a 

observar en 

un contexto o 

en la 

expresión de 

otra variable 

(Abre ,2012)  

 

 Alteraciones 

hematológicas 

de leucocitos:   

En el 

hemograma se 

observan 

recuentos 

celulares 

alterados, 

principalmente 

leucocitos y  

plaquetas. La 

linfopenia y  

neutrofilia  se  

asocian con  

enfermedad 

severa y  

la  

trombocitopenia 

se presenta de  

manera 

heterogénea en 

la infección por  

covid-19 

Palacios  

(2020) 

Enfoque 

Investigación 

Cuantitativa: 

según  
Hernández 

 y 

Mendoza 

(2018) porque 

las 

 varia

bles son 

medibles y los 

datos son 

cuantificable  
en 

 térmi

nos 

numéricos.  
Tipo  de  
investigación,  
es  no  
experimental 

porque según 

Hernández y 

Mendoza  
(2018), a  ella 

pertenecen las 

investigacione 
s  que 

recolectan los 

datos de los 

documentos y 

que en 

nuestro caso 

 se 

obtendrán de 

los registros 

del 

laboratorio.  
El  Nivel  de  
investigación 

es descriptivo  

porque 

obtiene  
el  
conocimiento 

de la realidad 

sin alteración 

Población  

La población 
estuvo 
constituida por la 

totalidad de los 
pacientes 
ingresados con 

covid-19 en el 
hospital Víctor 
Ramos Guardia – 
Huaraz Ancash 

en los meses de 
enero, febrero, 
marzo y abril del 
2022.  

   

Muestra  

La muestra 

estuvo 
constituida por 
los pacientes 

ingresados por el 
área covid19 del 
enero a abril del 
2022 en el 

hospital Víctor 
Ramos Guarda – 
Huaraz Ancash, 
esto ayudó a 

determinar y ver 
las distintas 
alteraciones 
hematológicas de 

la serie blanca las 
mismas que en el 
futuro servirá 
para conocer 

mejor la 
enfermedad.  

  

Criterios de 
inclusión:     

Pacientes con 

diagnóstico de 
covid y con 
exámenes 

complementarios.  

Criterios de 
exclusión:   

Pacientes 

positivos a covid-
19 pero sin 
exámenes 

complementarios.  

 

 Los pacientes 

que tienen 
neumonía por 
covid-19, se 

encontró 
aumentado los 
niveles de   
neutrófilos 

(68,3%) y 
disminuido los 
niveles de 
linfocitos 

(82,7%); y 
monocitos 
normales, lo que 
nos hace 

entender que la 
mayoría de los 
pacientes con 

neumonía por 
covid-19 
desarrollaron 
neutrofilia y 

leucopenia.  

  

Los Basófilos 
presentaron 
valores normales 

en más del 50% y 
Eosinófilos en su 
gran mayoría 
fueron normales, 

en pacientes 
covid19 
ingresados en un 
hospital público 

– Huaraz 2022.   

  

La prevalencia de 
leucocitosis es 62 
% en el sexo 

masculino y de 
53 % en el sexo 
femenino edades 
que comprenden 

de 27 años a 59 
años a más, 
siendo los 

pacientes que 
han sufrido 
complicaciones 
mayormente 

varones, con 
respecto a 
leucocitos 
normales 

comprende a 
88% en pacientes 
masculinos y 
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hematológicas 

de los 

leucocitos 

según edad y 

sexo en 

pacientes 

covid-19 

ingresados en 

un hospital 

público – 

Huaraz 2022  

  

alguna por 

parte del  
investigador, 

indicando el 

espacio y de 

tiempo, según  
Diseño  de  
Investigación  
Descriptivo   
M ---- O    
M =   
O =   
O =   
O =   

100% en 
pacientes 

femeninos, 
edades que 
comprenden 26 a 
15 años.  

  

Las alteraciones 
hematológicas 
linfocitaria más 
importantes fue 

la neutrofilia y la 
linfopenia, con 
mayor énfasis en 
varones, en 

pacientes covid-
19 ingresados en 
un hospital 
público – Huaraz 

2022.  

  

  

  

  

  

  

FIRMADO  

Huarca Pajuelo Yover Emiliano  

  

  


