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RESUMEN 

Objetivo: determinar si los marcadores NLR (Razón: Neutrófilos/Linfocitos) y PLR 

(Razón: Plaquetas/Linfocitos) son predictores para el diagnóstico de apendicitis 

aguda complicada en la población adulta. 

Métodos: Se realizo un estudio de investigacion de tipo básica, con diseño 

trasversal analítico, incluyeron 365 historias clínicas de pacientes adultos atendidos 

en el Hospital de Apoyo II de Sullana entre 2019 y 2023. Se recogieron 

características sociodemográficas, clínicas, valores laboratoriales y diagnósticos. 

Se realizo el cálculo de las razones de neutrófilos/linfocitos y plaquetas/linfocitos, 

para el análisis estadístico que incluyo las razones de prevalencia cruda y ajustada, 

asi como la sensibilidad (SS), especificidad (SP), valor predictivo positivo (VPP) y 

valor predictivo negativo (VPN) para ambos predictores. Además, se evaluó el área 

bajo la curva (AUC) como medida de rendimiento diagnóstico. 

Resultados: La edad promedio en el grupo sin y con apendicitis aguda complicada 

fue 38.35 ± 13.96 años y 41.87 ± 14.95 años respectivamente (p = 0,027); la 

proporción del sexo masculino y femenino fue de 53.2% y 46.6% respectivamente 

(P=0.729). La fase más prevalente fue la perforada con peritonitis (30.7%) seguida 

de la fase catarral (26.9%). La clínica más prevalente fue fiebre, vómitos, náuseas 

y diarrea, estadísticamente significativas (p<0.001). Se encontró que la NLR tenía 

una SS del 97.8%, una SP del 79.9%, un VPP del 74% y un VPN del 93%. En 

contraste, la PLR tenía una SS del 87.9%, una SP del 83.6%, un VPP del 71% y un 

VPN del 93%. El AUC de la NLR fue de 0.933, mientras que el de la PLR fue de 

0.912. 

Conclusión: La NLR y la PLR son buenos predictores para el diagnóstico de 

apendicitis aguda complicada, con buena SS y SP en pacientes adultos, sin 

embargo, el NLR tuvo mejor rendimiento que la PLR, por lo que se sugiere su uso 

en conjunto. 

Palabras clave: Apendicitis aguda complicada, razón neutrófilos-linfocitos, 

razón plaquetas-linfocitos, factor pronostico, adultos. 
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ABSTRACT 

Objective: To determine if the markers NLR (Ratio: Neutrophils/Lymphocytes) and 

PLR (Ratio: Platelets/Lymphocytes) are predictors for the diagnosis of complicated 

acute appendicitis in the adult population. 

Methods: A basic research study was carried out, with a transversal analytical 

design, in which 365 medical records of adult patients treated at the Support 

Hospital II of Sullana between 2019 and 2023 were included. Sociodemographic 

and clinical characteristics, values were collected. laboratory and diagnostic 

information. The calculation of the ratios of neutrophils/lymphocytes and 

platelets/lymphocytes was carried out for the statistical analysis that included the 

raw and adjusted prevalence ratios, as well as the sensitivity, specificity, positive 

predictive value (PPV) and negative predictive value (NPV). for both predictors. 

Additionally, the area under the curve (AUC) was evaluated as a measure of 

diagnostic performance. 

Results: The mean age in the group with and without complicated acute 

appendicitis was 38.35 ± 13.96 years and 41.87 ± 14.95 years respectively (p = 

0.027); the proportion of male and female sex was 53.2% and 46.6% respectively 

(P=0.729). The most prevalent phase was the perforated phase with peritonitis 

(30.7%) followed by the catarrhal phase (26.9%). The most prevalent symptoms 

were fever, vomiting, nausea and diarrhea, statistically significant (p<0.001). NLR 

was found to have a sensitivity of 97.8%, specificity of 79.9%, PPV of 74%, and NPV 

of 93%. In contrast, PLR had a sensitivity of 87.9%, a specificity of 83.6%, a PPV of 

71%, and a NPV of 93%. The AUC of the NLR was 0.933, while that of the PLR was 

0.912. 

Conclusion: NLR and PLR are good predictors for the diagnosis of complicated 

acute appendicitis, with good sensitivity and specificity in adult patients; however, 

NLR had better performance than PLR, so their use together is suggested. 

Keywords: Complicated acute appendicitis, neutrophil-lymphocyte ratio, 

platelet-lymphocyte ratio, prognostic factor, adults. 




