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RESUMEN

La presente investigacion se plantea determinar la prevalencia de enfermedad por
arafiazo de gato en nifios de 5 a 14 afios atendidos en el Hospital San Juan de
Lurigancho, 2021-2022. La metodologia empleada La investigacién sera
descriptiva, retrospectivo y de corte transversal, la muestra estara constituida por
nifios de 5 a 14 afos que presentaron la enfermedad por arafiazo de gato atendidos
en el Hospital San Juan de Lurigancho entre los afios 2021-2022. Se empelara como
instrumento la recoleccion de datos. Finalmente se hara uso del programa SPSS v25
con el propoésito de generar tablas y figuras y dar respuesta a los objetivos

propuestos, para luego plantear las conclusiones respectivas.

Palabras clave: prevalencia, nifios, enfermedad



I.  INTRODUCCION

Las enfermedades causadas por animales domésticos son un topico que se esta
desarrollando actualmente debido a la cantidad de personas que adoptan animales
como perros y gatos, estos ultimos presentan diversas enfermedades que pueden
vulnerar el sistema inmunoldgico del individuo, algunas de estas enfermedades se
produce de manera muy recurrente a través de la laceracion causada por arafiazos
y/o mordeduras de gatos, siendo su vector las pulgas las cuales infectan al animal,

Ilegando a ser el gato su principal reservorio (1).

La Enfermedad del Arafiazo de Gato (EAG) es causada por la bacteria Bartonella
Henselae, la cual es una bacteria intracelular gramnegativa, multiflagelar,
pleomorfica, aerdbica e intracelular facultativa (2). Las consecuencias de esta
enfermedad se caracterizan por una linfadenopatia regional subaguda y las formas
atipicas que préacticamente afectan a cualquier 6rgano como el corazén, bazo,
higado, asi como médula dsea, sistema linfatico, tejidos blandos y sistema nervioso
central (3). Por otro lado, la forma tipica (siendo esta la méas frecuente) comienza
con un rasgufio o arafiazo de gato y luego, de 7 a 12 dias después de la lesion,
aparece una papula de color marrén rojizo en el sitio de contacto. A menudo se
presenta como un cuadro de adenopatias regionales de desarrollo subagudo en
individuos inmunocompetentes, junto con otros sintomas inespecificos como fiebre
y deterioro del estado general. Los tipos mas prevalentes de linfadenopatia son

axilares y cervicales (4).

La frecuencia de la EAG oscila por cada 100 000 personas entre 9.3 casos, 0 un

aproximado de 24 000 nuevos casos por afio en los EE. UU, y el 80% de esos casos



son nifios de 2 a 14 afios, de los cuales los varones tienen una mayor prevalencia
que las mujeres, en una relacion de 3:2. Las infecciones por Bartonella Henselae
estuvieron presentes hasta en un 13.4% de los pacientes con adenopatias de cabeza
y cuello, segun un estudio aleméan; estos nimeros son significativos cuando se trata

de hacer un diagndstico adecuado (5).

En pacientes pediatricos se ha registrado una seropositividad del 15% y 18.5% en
proporcion a la incidencia de infeccion en humanos en Canada y Grecia. Por otro

lado, en Chile se manifiesta el 13.3% en nifios (4).

En el Peru, hubo 43 casos posibles reportados, con 12 casos confirmados a través
de biopsia y serologia; todos los casos confirmados mostraron signos de adenopatia

regional y nifios afectados con un promedio de diez afios (6).

De ahi que, la presente investigacion se enfoca en determinar la prevalencia de
enfermedad por arafiazo de gato en nifios de 5 a 14 afos atendidos en el Hospital

San Juan de Lurigancho.

Il. OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar la prevalencia de enfermedad por arafiazo de gato en nifios de 5 a 14

anos atendidos en el Hospital San Juan de Lurigancho, 2021-2022.

Objetivos Especificos

Determinar la prevalencia de enfermedad por arafiazo de gato en nifios de 5 a 14
afios atendidos en el Hospital San Juan de Lurigancho segun su edad y sexo, 2021-

2022.



Determinar la prevalencia de enfermedad por arafiazo de gato en nifios de 5 a 14
afios atendidos en el Hospital San Juan de Lurigancho segun el lugar de procedencia

2021-2022.

Determinar cual es la zona anatémica afectada mas frecuente en los nifios con
diagndstico de enfermedad por arafiazo de gato en nifios de 5 a 14 afios atendidos

en el Hospital San Juan de Lurigancho, 2021-2022.
I1l. MATERIAL Y METODO
a) Disefo del estudio
La investigacion sera descriptiva, retrospectivo y de corte transversal.
b) Poblacién

La poblacion es comunmente entendida como el conjunto completo de
unidades de estudio que poseen las particularidades necesarias para ser

incluidas en un analisis dado.

La poblacidn del presente estudio esta constituida por todos los nifios de 5 a 14
afios atendidos en el Hospital San Juan de Lurigancho entre los afios 2021-

2022.
Criterios de inclusién

- Nifios de 5 a 14 afios con enfermedad por arafiazo de gato (bacteria
Bartonella Henselae), este diagndstico tiene que ser a través de anticuerpos
por inmunofluorescencia indirecta.

- Pacientes con historias clinicas completas.



Criterios de exclusion

- Niflos menores de 5 y mayores de 15 afios.
- Infantes con un proceso infeccioso adicional que imposibilite un correcto

diagndstico.
c) Muestra

La muestra es un parte de la poblacion que presenta los atributos necesarios para la

investigacion y se caracteriza por su representatividad.

En este estudio, la muestra consistird en pacientes con enfermedad del gato (bacteria
Bartonella Henselae) asistidos en el Hospital San Juan de Lurigancho entre los afios

2021-2022.

d) Definicion operacional de variables

Definicion . . .
Variable | Operaciona Dimensio Indicador Tlp_o de Escala Instrume
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LafEAG Edad 5al4 |Cuantitati| Contin
_afecta afios va ua
principalme
nte a nifios,
es una ;
infeccion | gayo | Masculino
Prevalen | . sada por Femenino .
cia de |2 bacteria Ficha de
enfermed Bartonella Lugar de | Zona rural recolecci
ad por Procedenc| Zona 6n de
o Henselae, .
arafazo i ia urbana datos
de gato lene C_°m|° Cabeza | Cualitativ| Nomin
e Too |2 |
Extremida
gatoy Zona des
como anatémica i
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e) Procedimientos y técnicas:

La investigacion inicia solicitando el permiso necesario al director del Hospital
donde se llevara a cabo el estudio. Adicionalmente, la informacion se recabara de
las historias clinicas de los nifios atendidos en el Hospital San Juan de Lurigancho
por la EAG. Posteriormente, se ingresara al area estadistica del presente hospital
para la compilacion de los datos requeridos de los pacientes con enfermedad por
arafiazo del gato (bacteria Bartonella Henselae) encontrados en las historias

clinicas; los datos obtenidos se registraran en una ficha de recoleccién de datos.

El investigador sera el responsable de la compilacién de la informacion verificando
los criterios de inclusidn y exclusion. Toda la informacion recolectada se mantendra
de manera confidencial, los datos recopilados seran sistematizadas y ordenadas en
el programa Excel 2019, seguido dicha informacion sera procesada por el programa
estadistico SPSS v25, donde se crearan tablas y graficos de porcentajes para ayudar

en la explicacion del tema de estudio.

f)  Aspectos éticos del estudio

La investigacion se ajustara a las directrices éticas generalmente exigidas en los
trabajos cientificos. Las historias clinicas de los nifios para la EAG contendran
informacién confidencial sobre los pacientes; es por ello que, este estudio se
centrard en su proteccion, asegurando la confidencialidad y el anonimato de los

participantes durante todo el estudio.

La informacion personal se anonimizara y se tratard de forma confidencial para
proteger la privacidad de los participantes del estudio. Solo la investigadora

principal tendra acceso a los datos, que se resguardaran en una carpeta con clave.



Es importante resaltar que la investigacion se realizara con la idoneidad profesional
y cientifica, atendiendo y cumpliendo con los canones de preparacién que demanda
la investigacion, asegurando la rigurosidad cientifica en todo el proceso hasta su
publicacion, y teniendo en cuenta la informacion correcta y veraz. Ademas, previo
al procedimiento de aplicacion del estudio, este serd evaluado y aprobado por el
Comité de Etica de la Universidad Peruana Cayetano Heredia. De esa manera, se
garantizara cumplir los lineamientos y principios éticos que esta institucion

académica demanda.

Ademas, los hallazgos de la investigacion se expondrdn de manera clara y
transparente, ateniéndose a la verdad y soslayando la tergiversacion de los
hallazgos. Este apego a la transparencia y la integridad servira para garantizar que
el estudio constituya una contribucion valiosa y ética al cuerpo de informacion
cientifica precedente en torno a la prevalencia de la enfermedad por arafiazo de gato

en los nifios.
g) Plan de analisis

Con la informacion recolectada, se procedera a la clasificacidn y sistematizacion de
la misma por medio de tablas con el programa Excel 2019, dentro de las cuales cada
caso se consignara en las filas y las variables en andlisis se estructuraran en las
columnas. Seguidamente, se importara la informacién al SPSS version 25. Con este
software se podra realizar un profundo y completo analisis, garantia de exactitud y

calidad de los resultados.

En la consecucion de los objetivos previstos se utilizaran diversos metodos

estadisticos. Se determinard la frecuencia absoluta (N) y la frecuencia relativa (%)
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para caracteristicas cualitativas como el sexo, el lugar de origen y la zona anatdmica
afectada, a fin de proporcionar una descripcién amplia de la muestra de la
investigacion. En referencia a las caracteristicas cuantitativas, como la edad, se
computaran medidas de tendencia central y de dispersion, entre ellas, la media, la
mediana, el minimo y el méximo, a fin de disponer de una perspectiva mas clara de

la distribucion de la enfermedad por arafiazo de gato en esta poblacion.
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V. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

Presupuesto
L Unidad de . C
Descripcion Medida Cantidad Unicgtfio TOTAL
Recurso Humano
Asesor Estadistico - 1 S/ 350.00 S/ 350.00
Asesor Metodoldgico - 1 S/'300.00 S/'300.00
Subtotal S/ 650.00
Materiales
Lapiceros und. 5 S/ 2.00 S/ 10.00
Lapices und. 3 S/ 1.00 S/ 3.00
Resaltadores Und. 3 S/ 3.00 S/9.00
Memoria USB Und. 1 S/ 45.00 S/ 45.00
Papel Bond A-4 75 gr Millar 1 S/ 18.00 S/ 18.00
Laptop HP Und. 1 S/ 2,800.00 | S/2,800.00
Cuaderno Und. 2 S/ 7.00 S/ 14.00
Subtotal S/ 2,899.00
Servicios
Internet Meses 6 S/ 80.00 S/ 480.00
Impresiones Millar 1 S/100.00 S/ 100.00
Llamadas telefonicas Meses 6 S/ 30.00 S/180.00
Fotocopias Und. 250 S/0.05 S/12.50
Anillados Und. 4 S/ 15.00 S/ 60.00
Empastados Und. 3 S/50.00 S/ 150.00
Subtotal S/982.50
TOTAL S/ 4,531.50

Financiamiento

La investigacion estara financiada por el investigador
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Cronograma

Actividades

1. Elaboracion del proyecto.

2. Preparacion del Marco Tedrico.

3. Elaboracion de herramientas de recopilacién de datos.

4. Aplicacion de instrumentos.

5. Tabulacion de datos.

6. Preparacion de datos para analisis.

7. Andlisis e interpretacion de datos.

8. Redaccidn del informe final de la tesis.

9. Presentacion del informe final.
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ANEXOS

Anexo 1. Ficha de recoleccion de datos

Paciente N°:

Historia clinica:

Fecha de ingreso:

Fecha de alta:

Edad:

Sexo:

a) Masculino

b) Femenino

Procedencia:

a) Rural

b) Urbano

Zona anatdémica afectada:

a) Cabeza
b) Tronco
c) Extremidades superiores

d) Extremidades inferiores
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