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INTRODUCCION

Los coronavirus son una familia de virus que causan enfermedades (desde el
resfriado comun hasta enfermedades respiratorias mas graves) y circulan entre
humanos y animales.

En este caso, se trata del SARS-COV2. Aparecié y provoca una enfermedad
llamada COVID-19, que se extendio por el mundo y fue declarada pandemia global
por la Organizacion Mundial de la Salud.

En casos graves se caracteriza por producir neumonia, sindrome de dificultad
respiratoria aguda, sepsis y choque séptico que conduce a cerca de 3,75 % de los
infectados a la muerte segun la OMS.19 No existe tratamiento especifico; las
medidas terapéuticas principales consisten en aliviar los sintomas y mantener las
funciones vitales.

La transmision del SARS-CoV-2 se produce mediante pequefias gotas microgotas
gue se emiten al hablar, estornudar, toser o espirar, que al ser despedidas por un
portador que puede no tener sintomas de la enfermedad o estar incubandola pasan
directamente a otra persona mediante la inhalacion, o quedan sobre los objetos y
superficies que rodean al emisor, y luego, a través de las manos, que lo recogen del
ambiente contaminado, toman contacto con las membranas mucosas orales,
nasales y oculares, al tocarse la boca, la nariz o los 0jos. Esta ultima es la principal
via de propagacion, ya que el virus puede permanecer viable hasta por dias en los
fémites cualquier objeto carente de vida, o sustancia, que si se contamina con algun
patbgeno es capaz de transferirlo de un individuo a otro). También esta
documentada la transmision por aerosoles. Ademas de que se hablara de los
sintomas aparecen entre dos y catorce dias que es el periodo de incubacion, con
un promedio de cinco dias, después de la exposicion al virus. Existe evidencia
limitada que sugiere que el virus podria transmitirse uno o dos dias antes de que se
tengan sintomas, ya que la viremia alcanza un pico al final del periodo de
incubacion. Asi como encontraremos sobre el contagio se puede prevenir con el
lavado de manos frecuente, o en su defecto la desinfeccion de las mismas con
alcohol en gel, cubriendo la boca al toser o estornudar, ya sea con la sangradura
parte hundida del brazo opuesta al codo o con un pafuelo y evitando el contacto
cercano con otras personas, entre otras medidas profilacticas, como el uso de
cubrebocas.



JUSTUFICACION

La realizacién de un proceso de atencion de enfermeria PAE es parte crucial y guia
importante para la atencion que brinda la enfermera en el cuidado de toda persona
enferma y refuerza las habilidades y aspectos socio humano. La capacidad de
enfermeria aumenta a través de conocimiento tedrico, ya que es mas probable que
los métodos tengan mas éxito si esta desarrollado sisteméticamente y sirven de
referencia ante la duda.

El proceso de enfermeria es el cimiento, la capacidad constante especial que ha
caracterizado a la enfermeria desde el principio de la profesién con los afios. Dicho
proceso ha cambiado y evolucionado, y por ende, ha adquirido mayor claridad y
comprension.

La enfermera(o) juega un papel muy importante en restablecimiento del enfermo,
hay que incorporar el conocimiento acumulado a través de métodos cientificos para
poder describir, explicar, pronosticar y prescribir intervenciones de enfermeria y
vincularse con la persona en el contexto de su mundo Unico para lograr su salud.



OBJETIVOS

Objetivos generales

e Aplicar los planes de cuidados de enfermeria al paciente que presenta la
patologia de covid 19 SARS-COV2, para identificar las necesidades
alteradas de la persona, corregir, mantener y rehabilitar la salud por medio
de la aplicacion de procedimientos, conocimientos y el registro sistematico
de la evolucion de la rehabilitacion.

Objetivos especificos

e Llevar a cabo la valoracion de enfermeria y realizar la integracion de los
diagnosticos de enfermeria.

e Elaborar los planes de cuidados de enfermeria a pacientes con la patologia
de covid 19 SARS-COV2

e Evaluar los resultados alcanzados con las acciones ejecutadas.



Patologia: covid 19

Periodo pre patogénico

AGENTE: sars-coV-2

HUESPED : cualquier ser humano
afectando mas a los adultos mayores y
personas que padecen enfermedades
crénicas

M. AMBIENTE : (aun en investigacién)
Clima frio; no confirmado

Coticulas; procedentes de la nariz o de la
boca que salen cuando una persona
infectada tose o estornuda

Periodo patogénico

PREVENCION PRIMARIA

MUERTE
SECUELAS La letalidad tiene
mayor
COMPLE Insuficiencia vinZuIacién con
SINT ESPEC Neumoni multiorganic
- adultos mayores
Fiebre, tos, | aen a
falta de ambos
aire o pulmones
dificultad
para
respirar
SIG Periodo de incuvacion de 1 a 14 dias. Factores de riesgo y
INFSPFCIFIC ., L .
- propagacion; edad, exposicidn, y antecedentes patoldgicos.
Cansancio, Mecanismo patogénico; el virus ataca invasiva a las células
dolores,

escurrimiento
nasal, dolor de

del cuerpo cuando llega a los pulmones las membranas se
inflaman puede dafiar los alveolos., lo que provoca
insuficiencia respiratoria y se administra oxigeno

PROMOCION A LA

PREVENCION SECUNDARIA

PREVENCION TERCEARIA

PROTECCION
SALUD ESPECIFICA
-Dar informacién -lavarse las
precisa a la manos con
comunidad sobre la | frecuencia por 40
enfermedad segundos
-medidas de -usar tapabocas

al salir de casa
-evitar espacios
de mas de 20
personas

prevencion
generalizadas
-evitar exposicion al
virus

DX OPORTUNO
TX OPORTUNO

LIMITACION DEL
DANO

REHABILITACION

Deteccidn o
identificacion de la
enfermedad tras
haver tenido
contacto con algun
individuo que
presente prueba
positiva de covid
19 — presencia de
sintomas que se
pueden confundir

Toma de
medidas de
prevencion
establecidas por
el estado, evitar
lugares
conglomerados,
lavado de manos
frecuente,
mantener una
sana distancia

Se recomienda atender las secuelas
ya sean fisicas, mentales o sociales.
Se recomienda permanecer en
aislamiento 2 semans después de ya
no presentar sintomas, para evitar
contagios y una posible recaida




MARCO TEORICO
Concepto de covid 19:

La COVID-19 es la enfermedad causada por el nuevo coronavirus conocido como
SARS-CoV-2. La OMS tuvo noticia por primera vez de la existencia de este nuevo
virus el 31 de diciembre de 2019, al ser informada de un grupo de casos de
neumonia virica que se habian declarado en Wuhan Republica Popular China

Epidemiologia

En esta enfermedad se describe un "triangulo epidemioldégico causal" que esta
formado por: el medio ambiente, el agente etiologico (el virus SARS-CoV-2) y el
huésped.

Cuadro clinico

La proteina N esta en el interior del virion asociada al RNA viral, y las otras cuatro
proteinas estan asociadas a la envoltura viral. La proteina S se ensambla en
homotrimeros, y forma estructuras que sobresalen de la envoltura del virus. La
proteina S contienen el dominio de unidn al receptor celular y por lo tanto es la
proteina determinante del tropismo del virus y ademas es la proteina que tiene la
actividad de fusion de la membrana viral con la celular y de esta manera permite
liberar el genoma viral en el interior de la célula que va a infectar.

El SARS-CoV-2 penetra en la célula empleando como receptor a la enzima
convertidora de angiotensina 2, una exopeptidasa de membrana presente
fundamentalmente en el rifidn, los pulmones y el corazén. Se ha observado que los
casos graves de COVID-19 presentan niveles de Angiotensina Il muy altos. Y el
nivel de angiotensina Il se ha correlacionado con la carga viral de SARS-CoV-2y el
dafo pulmonar. Este desequilibrio del sistema renina-angiotensina-aldosterona
podria estar en relacion con la inhibicién de la enzima convertidora de angiotensina-
2 por parte del virus. Este mismo mecanismo fue observado en el brote producido
por sindrome respiratorio agudo grave en 2003.

La glicoproteina S de la envoltura del virus interacciona con el receptor celular ECA2
(enzima convertidora de angiotensina 2), una proteina de la membrana celular que
cataliza la conversion de angiotensia | en el nonapéptido angiotensina 1-9 o de
angiotensia Il en angiotensina. El virus entra por endocitosis. Una vez en el
endosoma ocurre una bajada de pH mediada por lisosomas, que promueve la fusién
de la membrana del endosoma con la envoltura del virus, lo que libera la
nucleocéapside al citoplasma. Proteasas celulares degradan la capside y el genoma
del virus queda libre en el citoplasma. A continuacion, al ser un genoma ARN sentido
positivo, la maquinaria celular traduce directamente a poliproteinas que son



procesadas y se forma el complejo de replicacién y transcripcion. Luego se sintetiza
la hebra complementaria de ARN pre-gendmico sentido negativo que servira como
molde para replicar el genoma viral sentido positivo. Ademas, el complejo de
replicacion y transcripcion sintetizard a una serie de ARN subgendmicos sentido
positivo, mas pequefos. Estos son los que se traduciran a las proteinas virales.
Todo este proceso ocurrird en el citoplasma de la célula. Se irdn sintetizando las
proteinas estructurales que se expresaran en la membrana del reticulo
endoplasmatico. Ahi, en el reticulo, es donde ocurrira el ensamblaje. De hecho la
envoltura del virus proviene de la membrana del reticulo endoplasmatico. La
particula viral viajara, a través del sistema de transporte de vesiculas celular en el
que interviene el aparato de Golgi, hasta la superficie. La particula viral saldra de la
célula por exocitosis. Tras una ultima fase de maduracion, en la que intervienen
proteasas virales, todos los componentes del virus encajaran, la particula sera
infecciosa y podra comenzar un nuevo ciclo celular.

El virus puede pasar a través de las mucosas, especialmente la mucosa nasal y
laringea, luego ingresa a los pulmones a través del tracto respiratorio. Entonces el
virus atacaria a los 6rganos objetivo que expresan ECA2, como los pulmones, el
corazon, el sistema renal y tracto gastrointestinal. El virus comienza un segundo
ataque, causando que la condicién del paciente empeorar alrededor de 7 a 14 dias
después del inicio. La reduccion de linfocitos B puede ocurrir temprano en la
enfermedad, que puede afectar la produccién de anticuerpos en el paciente.
Ademas, los factores inflamatorios asociados con las enfermedades que contienen
principalmente IL-6 aumentaron significativamente, lo que también contribuyé al
agravamiento de la enfermedad alrededor de 2 a 10 dias después del inicio. El
espectro clinico de COVID-19 varia de formas asintomaticas a condiciones clinicas
caracterizadas por insuficiencia respiratoria severa que requiere ventilacion
mecanica y apoyo en una unidad de cuidados intensivos (UCI), a manifestaciones
en varios 6rganos y sistemas produciendo sepsis, shock séptico y sindrome de
disfunciéon multiorganica.

El periodo de incubacion, es decir el tiempo que transcurre desde que una persona
se infecta por el virus hasta que presenta sintomas, oscila en general entre los 4 y
los 7 dias, en el 95 % de las ocasiones es menor a 12.5 dias. Los limites extremos
se han establecido entre 2 y 14 dias después del contagio.

A nivel inmunoldgico, se ha evidenciado niveles elevados de IL-6 y otras citoquinas
proinflamatorias en pacientes con COVID-19 grave. Esta observacion, junto con
otros parametros clinicos asociados a casos graves como linfopenia (disminucién
de linfocitos en sangre) e hiperferritinemia ha llevado a hipotetizar que un subgrupo



de pacientes de COVID-19 puede sufrir un sindrome de liberacién de citoquinas. El
sindrome de liberacion de citoquinas (CRS por sus siglas en inglés), también
denominado tormenta de citoquinas, es un sindrome causado por una respuesta
inflamatoria sistémica mediada por citoquinas que puede desencadenarse por una
variedad de factores como infecciones y algunos medicamentos. Las citoquinas son
proteinas solubles que acttan sobre las células del sistema inmune y que regulan
la activacion, proliferacion y reclutamiento celular. El sindrome de liberacion de
citoquinas se produce cuando se activan grandes cantidades de leucocitos
(neutrdfilos, macréfagos y mastocitos) y liberan grandes cantidades de citoquinas
proinflamatorias. EI CRS se describi6 inicialmente como un efecto adverso de
terapias con anticuerpos monoclonales, y es frecuente también en las terapias con
células (células T con receptor de antigeno quimeérico). Las principales citoquinas
implicadas en la patogénesis del CRS incluyen la interleuquina, la IL-10, el
interferdn, la proteina quimiotactica de monocitos 1 y el factor estimulante de las
colonias de granulocitos-macréfagos; otras citoquinas como el factor de necrosis
tumoral también se han descrito durante el CRS. La patogénesis del CRS en
pacientes con COVID-19 es todavia desconocida. Sin embargo, las observaciones
clinicas apuntan a que cuando la repuesta inmune no es capaz de controlar
eficazmente el virus, como en personas mayores con un sistema inmune debilitado,
el virus se propagaria de forma mas eficaz produciendo dafio en el tejido pulmonar,
lo que activaria a los macréfagos y granulocitos y conduciria a la liberacion masiva
de citoquinas proinflamatorias. Esta inflamacién pulmonar aumentada estaria
asociada al sindrome de dificultad respiratoria aguda (SDRA) que se ha descrito
como la principal causa de mortalidad por COVID-19

Signos y sintomas

Las personas infectadas pueden estar asintomaticas o presentar un cortejo de
sintomas que oscilan desde leves a muy graves, entre ellos fiebre, disnea y tos
seca. La COVID-19 afecta de distintas maneras en funcion de cada persona. La
mayoria de las personas que se contagian presentan sintomas de intensidad leve o
moderada, y se recuperan sin necesidad de hospitalizacion. La diarrea y otros
sintomas de rinofaringe, como estornudos, rinorrea y dolor de garganta, son menos
frecuentes. Aunque las personas de avanzada edad son mas vulnerables a la
enfermedad, a mitad de marzo de 2020, la OMS record6 que los jovenes también
pueden tener complicaciones e incluso llegar a la muerte por el virus.

Los sintomas de la COVID-19 son inespecificos y su presentacion, segun la OMS,
puede incluso carecer de sintomas (asintomatico). En base a una muestra
estadistica de 55 924 casos confirmados por laboratorio, la frecuencia de
presentacion de los sintomas, Se ha informado de la pérdida completa del olfato
(anosmia) en un 80 % de los diagnosticados, llegando a 88 % los que presentan



algun grado de alteracion en el gusto.109 Otros han registrado la pérdida subita del
olfato y el gusto de forma menos frecuente (sin que la mucosidad fuese la causado.
Al principio se inform6 que los sintomas incluian fiebre en el 90 % de los casos,
malestar y tos seca en el 80 % de los casos, y dificultades respiratorias en el 20 %
de los casos.

La revista The Lancet publicé el 24 de enero de 2020 un estudio de los primeros 41
casos de pacientes ingresados (en hospital de Wuhan) con el diagndstico
confirmado, desde el 16 de diciembre de 2019 al 2 de enero de 2020. De ellos,
menos de la mitad tenian enfermedades subyacentes, entre ellas diabetes,
hipertension y enfermedad cardiovascular. Los sintomas comunes al inicio de la
enfermedad fueron fiebre, tos seca y mialgias o fatiga; los sintomas menos comunes
fueron la produccién de esputo, cefalea, hemoptisis y diarrea. La disnea se
desarroll6 en 22 de 40 pacientes (55 %), con una mediana del tiempo desde el inicio
de la enfermedad hasta la disnea de ocho dias. Presentaron linfopenia 26 de 41
pacientes (63 %). Todos los pacientes tuvieron neumonia con hallazgos anormales
en la TC de torax.

Algunos de los infectados pueden ser asintomaticos y mostrar resultados de la
prueba que confirman la infeccién, pero no muestran sintomas clinicos, por lo que
los investigadores han emitido consejos de que las personas con contacto cercano
con los pacientes infectados confirmados deben ser monitoreadas y examinadas de
cerca para descartar la infeccion. Se han descrito alteraciones cutaneas asociadas
a COVID-19

Diagnostico.

Las pruebas de laboratorio para el diagnéstico de la COVID-19 (enfermedad
causada por el SARS-CoV-2) incluyen los métodos que detectan la presencia del
propio virus y aquellos que detectan los anticuerpos producidos por el cuerpo
humano en respuesta a la infeccion. Los tres tipos principales son:

Pruebas moleculares, como la reaccion en cadena de la polimerasa con
transcripcion inversa (RT-PCR) en tiempo real, es la prueba de referencia para
detectar la presencia del virus SARS-CoV-2. Esta metodologia consiste en la
purificacion del material genético (ARN) del virus a partir de la muestra y su posterior
deteccion por medio de la RT-PCR. Este tipo de analisis generalmente se realiza en
laboratorios de diagndstico de alta complejidad equipados con infraestructura y
eguipamiento requerido para realizar técnicas de biologia molecular. Si bien cuenta
con una alta sensibilidad y especificidad, el procesamiento de muestras y en
consecuencia la emision del resultado puede tardar varias horas. La RT-PCR da



positivo durante varias semanas después de la primera infeccién (30 dias de media,
segun algunos estudios),173 ya que detecta la presencia del ARN del virus, aunque
este ya no sea viable y el paciente haya superado la infeccion y ya no sea
contagioso. Entre los test moleculares también se encuentra la amplificacion
mediada por transcripcion (ATM). Los resultados pueden tardar menos de 3,5 horas.
La prueba de antigenos (RAT, por sus siglas en inglés) detecta el virus no por su
ARN, sino por algunas proteinas de su cubierta. Es més rapida y barata que la PCR.
Las pruebas de serologia no detectan la presencia del virus sino de los anticuerpos
generados por el sistema inmunoldgico después de la infeccidn, los cuales persisten
en el cuerpo entre pocas semanas y varios meses, quizas afos. Por lo tanto, son
Gtiles para estudios epidemiolégicos pero no son confiables para identificar si una
persona esta infectada en ese momento. Debido a la complejidad y coste de las
pruebas PCR, en los primeros meses de la pandemia casi ningun pais dispuso de
datos confiables sobre la prevalencia del virus en su poblacion. Esta variabilidad
también afectd las tasas de mortalidad reportadas.

Las diferentes autoridades sanitarias han adoptado protocolos de prueba variados,
que incluyen a quién evaluar, con qué frecuencia, protocolos de analisis, recoleccién
de muestras y los usos de los resultados de las pruebas. Esta variabilidad
probablemente ha impactado significativamente en las estadisticas informadas,
incluidos los numeros de casos y pruebas, las tasas de mortalidad y la demografia
de los casos

Tratamiento

No existe tratamiento como tal sin embargo se puede tratar con los sintomas que
provoca existen varios tratamientos experimentales contra el covid-19 estan
actualmente en desarrollo o han sido aprobados en al menos un pais:

antivirales como el remdesivir de Gilead el molnupiravir desarrollado por Merck, y
el desarrollado por Pfizer

la transfusion de plasma sanguineo de donantes que ya han pasado la enfermedad.
Otros tratamientos que se consideraron prometedores durante los primeros meses
de la pandemia, como la hidroxicloroquinay el lopinavir/ritonavir, resultaron después
ser inefectivos o incluso perjudiciales. La colchicina, un antiinflamatorio, ha dado
resultados inciertos.

Tratamientos en desarrollo

La investigacion para encontrar un tratamiento eficaz comenzé en enero de 2020.
El Centro Chino para el Control y Prevencion de Enfermedades empezdé a
comprobar, a finales de enero, la eficacia de algunos tratamientos eficaces
preexistentes contra la neumonia en pacientes con COVID-19. Se han hecho
pruebas también con medicamentos como el Remdesivir, un inhibidor de la ARN
polimerasa y con interferon beta



PREVENCION
Medidas preventivas

Métodos de prevencion del COVID-19. Algunas organizaciones internacionales,
como la OMS, han publicado medidas preventivas para reducir la transmisién del
virus. Son similares a las que se han recomendado para prevenir la infeccién por
otros coronavirus e incluyen:

Siva a estornudar siga estas recomendaciones.
Lavarse frecuentemente las manos con agua y jabon.

Al toser o estornudar, cubrirse la boca y la nariz con la sangria o fosa cubital (la
concavidad que forma la cara interna del brazo al flexionarlo por el codo).

Mantener al menos un metro de distancia de otras personas, «particularmente
aquellas que tosan, estornuden y tengan fiebre».

Utilizar mascarillas faciales.
Evitar tocarse los 0jos, la nariz y la boca.

Ir al médico en caso de fiebre, tos y dificultad para respirar, llamando con antelacion
si se encuentra en zonas donde se esta propagando el virus o si se las han visitado
en los ultimos 14 dias.

Permanecer en casa si empieza a encontrarse mal, aunque se trate de sintomas
leves como cefalea y rinorrea leve, hasta que se recupere si se encuentra en zonas
donde se esta propagando el virus o si se las han visitado en los ultimos 14 dias.

Para reducir las posibilidades de infectarse, las organizaciones sanitarias
recomiendan evitar el contacto cercano con personas enfermas; lavarse las manos
frecuentemente con agua y jabdén; no tocarse los ojos, la nariz o la boca con las
manos sin lavar; y practicar una buena higiene respiratoria.

A las personas que ya estén infectadas, se les recomienda que se queden en casa,
excepto para recibir atencion médica, llamar con antelacion antes de visitar a un
proveedor de atencibn médica, usar una mascarilla facial (especialmente en
publico), tapar la tos y los estornudos con un pafiuelo desechable, lavarse las manos
regularmente con agua y jabon, y evitar compartir articulos personales del hogar.
Dependiendo de la legislacion de cada pais, el contagio intencionado del virus esta
penado de acuerdo al ordenamiento juridico de donde ocurra el hecho. Para los
proveedores de atencion médica que cuidan a alguien que pueda estar infectado,
se recomiendan precauciones estandar, precauciones de contacto y precauciones
contra los virus transmitidos por el aire asi como llevar proteccion ocular.



Lavado de manos
Lavado de manos, Como lavarse las manos

Se recomienda lavarse las manos para evitar la propagacion del coronavirus
Lavarse las manos a menudo con agua y jabén durante al menos 20 segundos,
especialmente después de ir al bafio; antes de comer; y después de sonarse la
nariz, toser o estornudar. Si no hay agua y jabon disponibles, usar un desinfectante
de manos a base de alcohol con al menos un 60 % de concentracion. Siempre
lavarse las manos con agua y jabdn si las manos estan visiblemente sucias.

Higiene respiratoria y mascarillas.

Las organizaciones de salud recomendan cubrirse la boca y la nariz con el codo
flexionado al toser o estornudar o cubrirse la boca y la nariz con un pafiuelo
desechable (que luego debe desecharse de inmediato) y a continuacion lavarse las
manos con un desinfectante de manos a base de alcohol o con agua y jabon. Los
gobiernos han ordenado el uso general de mascarillas para contener la pandemia.
Las mascarillas benefician la salud publica al reducir los contagios. Aquellos que
sospechan que estan infectados deben llamar a un médico para recibir
asesoramiento y usar una mascarilla (especialmente cuando estan con mas gente).
Las mascaras limitan el volumen y la distancia de viaje de las gotas respiratorias
dispersas al hablar, estornudar y toser. No obstante, varios estudios han concluido
que, dado que las mascarillas estan disefladas segun los rasgos prototipicos
masculinos, no suelen adaptarse bien a la cara de las mujeres, lo que las deja mas
expuesta al virus. Si no hay una mascara disponible, cualquier persona que
experimente sintomas respiratorios debe cubrirse con un pafiuelo al toser o
estornudar, desecharlo rapidamente en la basura y lavarse las manos. Si no esta
disponible un tejido, las personas pueden cubrirse la boca o la nariz con el codo
flexionado. Las mascaras también se recomiendan para quienes cuidan a alguien
que pueda tener la enfermedad. Enjuagar la nariz, hacer gargaras con enjuague
bucal y comer ajo no son métodos efectivos.

Coloque la méascara con cuidado para cubrir la boca y la nariz y atela de forma
segura para minimizar cualquier espacio entre la cara y la mascara; mientras esté
en uso, evite tocar la mascara; Quitese la mascara usando la técnica apropiada (es
decir, no toque la parte delantera sino que quite el encaje por detras);

Después de retirarla o cada vez que toque inadvertidamente una mascara usada,
limpie las manos con un desinfectante para manos a base de alcohol o jabon y agua
si esté visiblemente sucia; Reemplace las mascaras con una nueva mascara limpia
y seca tan pronto como se humedezcan. No reutilice mascaras de un solo uso;
deseche las mascaras de un solo uso después de cada uso y deséchelas
inmediatamente después de retirarlas. Las mascarillas normales buscan
principalmente reducir la propagaciéon de la enfermedad evitando contagiar a otros,



asi que pueden dar una falsa sensacion de seguridad a quienes las lleven. En
cambio, los respiradores certificados también dan una gran proteccion a su portador.

CUIDADOS DE ENFERMERIA
Control de signos y sintomas
En relacion al control de signos y sintomas:

- Es fundamental medir y registrar las constantes vitales del paciente: temperatura,
frecuencia respiratoria (FR), saturacion de oxigeno (SaO2), presion arterial,
frecuencia cardiaca y dolor.

— Se realizara de forma programada, minimo cada 8 h, en funcion del estado clinico
del paciente

— Las enfermeras, cada vez que entran en la habitacion, deberan observar otros
signos/sintomas asociados al empeoramiento clinico del paciente: cambios en el
nivel de consciencia, progresion de la disnea, aparicion de ortopnea o disnea
paroxistica nocturna, habla entrecortada, respiracion abdominal, dolor toracico,
limitacién funcional, escalofrios, cefalea, dolor faringeo, tos, sintomas digestivos
(vOmitos, diarrea)

— Si el paciente presenta fiebre persistente con temperatura superior a 38 °C se
deberan administrar los antitérmicos pautados y controlar la eficacia del tratamiento.
La enfermedad cursa con fiebre durante varios dias, por lo que solo se realizaran
hemocultivos en aquellos casos que sean prescritos por el médico.

Monitorizacion de la saturacion de oxigeno y administracién de oxigenoterapia
En este apartado hay que tener en cuenta que:

— La oxigenoterapia se inicia si la Sa02 baja de 90-92% en aire ambiente, en funcion
de las caracteristicas clinicas del paciente, con el objetivo de mantener SaO2
superior o igual a 90-95% (comorbilidades o embarazo)

— Inicialmente, administrar oxigeno mediante gafas nasales (2-5 I/min) evaluando la
efectividad.

— Si persiste la SaO2 baja, valorar la posibilidad de usar mascarilla facial simple (5-
8 I/min) para aportar FiO2 de 0,40-0,60.

— Si no se consiguen los resultados esperados, administrar oxigeno a flujos altos
con una mascarilla equipada con bolsa reservorio (10-15 I/min para mantener el
reservorio inflado) y FiO2 entre 0,60-0,95

— Los sistemas de oxigenoterapia de flujo alto mediante canula nasal pueden
administrar un flujo de 60 I/min a una FiO2 de hasta 100%

Deteccion precoz de agravamiento clinico y actuacion



Es fundamental saber reconocer la insuficiencia respiratoria hipoxémica grave en
los pacientes con disnea que no respondan a la oxigenoterapia convencional. Hay
que tener en cuenta que incluso cuando se administra oxigeno a flujos altos con
una mascarilla equipada con bolsa reservorio, es posible que los pacientes sigan
presentando hipoxemia o un mayor trabajo respiratorio. La insuficiencia respiratoria
hipoxémica en el SDRA suele requerir ventilacion mecanica. Si aparece un
agravamiento brusco de la disnea, con incremento del trabajo respiratorio, FR > 25
rom y SaO2 menor a 90%, se avisara de manera urgente al médico. En esa
situacion critica, colocar al paciente en decubito prono monitorizar de forma continua
la SaO2 de oxigeno y no dejarlo solo en ningiin momento. Alertar de la preparacion
del carro de parada cardiorrespiratoria, mientras llega el médico, para su valoracion
y posible ingreso en la UCI.

VALORACION

Paciente de 62 afios de edad de religidon catdlica, trabajador de repartidor de pizza,
con una familia, esposa y dos hijos y antecedentes de patologia de hipertencion
presenta infeccion positiva por el virus sars-coV-2, presenta un cuadro clinico de:

o fiebre y escalofrios,

dolor de cuerpo,

dolor de huesos,

perdida del olfat, gusto.
dificultad para respirar
dolor en el pecho

tos seca

baja saturacion de oxigeno



14 Necesidades de Virginia Henderson

1.Respirar normalmente
. Comer y beber adecuadamente

. Eliminar por todas las vias corporales

2
3
4. Moverse y mantener posturas adecuadas
5. Dormir y descansar

6. Escoger ropa adecuada: Vestirse y desvestirse
-

. Mantener la temperatura corporal dentro de los limites normales, adecuando y
modificando el ambiente.

8. Mantener la higiene corporal y la integridad de la piel
9. Evitar los peligros ambientales y evitar lesionar a otras personas

10. Comunicarse con los demas expresando emociones, necesidades, temores u
opiniones

11. Vivir de acuerdo con las propias creencias y valores

12. Ocuparse en algo de tal forma que su labor tenga un sentido de realizacion
personal

13. Participar en actividades recreativas

14. Aprender, descubrir o satisfacer la curiosidad que conduce a un desarrollo
normal y a usar los recursos disponibles

1. Respirar normalmente:

Paciente de 62 afios de edad presenta un incompleto confort en el acto de
respiracion debido a los dafios internos en los pulmones por el agente virico
Sars- coV-2 por lo que se manifiesta con mayor esfuerzo para respirar y con
menos oxiginacion la circulacion sanguinea

2. Comery beber adecuadamente:

Paciente de 62 afos de edad con sars-coV-2 confirmado presenta diversos
sintomas que le hacen imposible llevar a cabo en completa satisfaccion y de
forma adecuado el acto de comer y de beber, por lo que no esta comiendo



adecuadamente ni lo habitual ni en cantidades correspondiente al igual que
la ingesta de liquidos debido al malestar ocasionado por la patologia

3. Dormiry descansar :

Paciente de 62 afios de edad por infeccion de covid 19 presenta un
desequilibrio en falta de comodidad y capacidad para dormir y por lo mismo
afecta la posibilidad de descansar durante el periodo de suefio provocado
por los sintomas de covid 19 afectando asi su recuperacion fisica y mental.

DIAGNOSTICO

ETIQUETAS;
4. PATRON RESPIRATORIO INEFICAZ 00032
5. TERMOREGULACION INEFICAZ 00008

6. DOLOR AGUDO 00132



Dominio 04: Clase 04: respuesta

actividad/reposo cardiovasculares/ pulmonares
DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA) NOC INDICADOR ESCALA DE MEDICION
00032 PATRON RESPIRATORIO INEFICAZ DOMINIO 2: salud e 80201 1. ninguno
L, ., . fisioldgica temperatur 2. escaso
La msplra.nuo.nl 0 espiracién no proporcionan a corporal 3. moderado
una ventilacidon adecuada 4. leve
M/P: Clase | regulacién 5. ninguno
metabolica e 80204
-Aleteo nasal .
) . frecuencia

. 0802 signos vitales . .

-Bradipnea respiratoria

-alteracion de la profundidad respiratoria
-alteraciones de los movimientos toracicos

-disminucion de la capacidad vital

R/C:

-fatiga de los musculos respiratorios
-fatiga

-ansiedad

-deformidad de la pared toracica

e 80210
ritmo
respiratorio




campo 02 fisiologico complejo  clase H control de farmaco

2300 administracion de medicamentos; preparar y administar y evaluar la efectividad de los medicamentos
prescritos y de libre dispensacién

Actividades

e Seguir los 5 principios de la administracion de medicamentos

e Verificar las recetas y el medicamento antes de administrar el farmaco
e Observar las fechas de caducidad en los farmacos

e Registro de los medicamentos no etiquetados correctamente

e Ayuda al paciente a tomar su medicamento

e Administrar los medicamentos con la técnica y via adecuada

Campo 02 fisiologico complejo  clase K control respiratorio

3320 oxigenoterapia admonistracion de oxigeno y control de su eficacia

Actividades

e Mantener la permeabilidad de las vias aéreas

e Administracidn de oxigeno suplementario seguin ordenes

e Vigilar el flujo de litro de oxigeno observar si hay signos de hipoventilacion inducida por el oxigeno
e Administrar oxigeno durante los traslados

e Eliminar las secreciones bucales, nasales traqueales, si procede.




Campo 02 fisiologico complejo clase K control respiratorio

3250 mejorar la tos; fomento de una inhalacién profunda en el paciente con la siguiente generacion de altas precisiones
intratoracicas y control de parenquimia.

Actividades

e Animar al paciente a que realice varias respiraciones profundas

e Fomentar el uso de la espirometria como insentivo si procede

e Ayudar al paciente a sentarse con la cabeza ligeramente flexionada, los hombros relajados y las rodillas flexionadas

e Ensefiar al paciente a que inspire profundamente varias veces espire lentamente y a que tosa al final de la
exsalacion




Dominio 11 Clase 06
seguridad proteccién | termoregulacion

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA NANDA

NOC

00008 TERMOREGULACION INEFICAZ
fluctuaciones de la temperatura entre la
hipotermia y la hipertermia

M/P:
- Aumento de la frecuencia respiratoria

Aumento de la temperatura corporal por
encima del rango normal

-cianosis de los hechos unguales
-crisis convulsiva

-enlentecimiento de relleno capilar
-escalofrios leves

-piel fria al tacto

R/C:
-enfermedad
- extremos de edad

-traumatismo

Dominio 2 salud
fisioldgica

Clase 1 regulacién
metabdlica

0800 termoregulacion

Dominio 4
conocimientoy
conducta de salud

Clase T control de
riesgo y seguridad

1922 control de riesgo
hipertermia

80004 dolor
muscular
Termeratura
cutanea
aumentada
80010
sudoracion
con el calor
80014
deshidratacio
n

192203
reconoce
condiciones
de salud que
aceleran la
produccién de
calor

Reconoce
factores
ambientales
que
aumentan la
temperatura
corporal

vk wnN R

ninguno
escaso
moderado
leve
ninguno




Campo 2 fisiologico complejo clase M termorregulacion

Concecucion y mantenimiento de la temperatura corporal dentro del margen normal

Actividades

e Comprobar la temperatura al menos cada dos horas, si procede
Instaurar un dispositivo de monitorizacion de temperatura central continua si es preciso
e Observar la el color y la temperatura de la piel
e Favorece la ingesta nutricional y de liquidos adecuados
e Ajustar la temperatura ambiental a las necesidades del paciente
e Administrar medicamentos antipiréticos si esta indicado

Campo 02 fisiologico complejo clase H control de farmaco

Preparar y administrar y evaluar la efectividad de los medicamentos de libre dispensaciéon

Actividades

e Desarrollar y utilizar un ambiente que mejore la seguridad y la eficacia de la administracion de medicamentos

e Seguir los 5 principios de la administracion de medicamentos

e Verificar la receta o la orden de medicacién antes de administrar el farmaco

e Observar si existe posible alergia, interacciones y contraindicaciones respecto a los medicamentos

e Preparar los medicamentos utilizando el equipo y técnica apropiados para la modalidad de administracion de la
medicacién

e Eliminar los fdrmacos no utilizados o caducados de acuerdo con las normas del centro




Campo 02 fisiologico complejo clase M termoregulacion

Actuacion con un paciente con hipertermia causada por factores no ambientales

ACTIVIDADES

e Tomar la temperatura lo mas frecuentemente que sea oportuno
e Vigilar si hubiera perdidas imperceptible de liquidos

e Observar el color de la piel y la temperatura

e Controlar ingresos y egresos

e Fomentar el aumento de toma de liquidos orales si procede




Dominio 12 confort Clase 01 confort fisico

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA ( NANDA ) NOC INDICADORES PUNTUACION
00132 dolor agudo Dominio 04 e 160501 1. ninguno
L . ional conocimientoy reconoce 2. escaso
prerler;uzlsensnlva. y erlnouona esidn tisul conducta de salud factores 3. moderado
eslagra a e_yloczsmn.a por ur;a eSIIOH.tISU ar Case @ conducta causales 4. leve
real o potencial o descrita en tales términos. ase Q conducta de . 160502 5. ninguno
salud

M/P: reconoce el

i By ) 1605 control del comienzo
-Cambios de la presidn arterial dolor del dolor
-cambios de apetito e Utilizar

analgésicos

-cambios de la frecuencia respiratoria de manera
-dilatacion pupilar apropiada
-expresa dolor Dominio 04 e Reconoce el

-postura para evitar el dolor

R/P:

-Agentes lesivos

conocimiento y
conducta de salud

Clase Q conducta

de salud

1608 control de

sintomas

comienzo de
sintomas

e Reconocela
persistencia
del sintoma

e Reconocela
intensidad
del sintoma




Campo 02 fisiologico complejo  clase H control de farmacos

Preparar, administrar y evaluar la efectividad de los medicamentos prescritos y de libre dispensacién

Actividades

e Seguir los cinco principios de la administracién de medicamentos

e Prescribir y/o recomendar medicamentos

e Verificar la receta o la orden de medicacidn antes de la administracidn antes de administrar el farmaco

e Observa si existe posible alergia, interacciones y contra indicaciones respecto de los medicamentos

e Obervar la fecha de caducidad en el envase del farmaco

e Vigilar los signos vitales y los valores de laboratorio antes de la administracion de los medicamentos, si lo requiere
el caso

Campo 01 fisiologico basico
Clase E fomento de la comodidad fisica

Alivio del dolor o disminucidn del dolor a un nivel de tolerancia que sea aceptable para el paciente

Actividades

e Realizar una valoraciéon exaustiva del dolor que incluya la localizacién, caracteristicas, aparicion / duracién,
frecuencia, calidad, intensidad o severidad del dolor y factores desencadenantes

e Observar claves no verbales de molestia, especialmente en aquellos que no pueden comunicarse eficazmente

e Asegurarse de que el paciente reciba los cuidados analgésicos correspondientes

e Explorar el conocimiento y las creencias del paciente sobre el dolor

e Considerar las influencias culturales sobre la respuesta del dolor




Campo 03 conductual case S educacion de los pacientes

Actividades

e Evaluar el nivel actual de conocimientos del paciente relacionado con el proceso de enfemedad especifico
e Explicar la fisiopatologia de la enfemedad y su relacidén con la anatomia y la fisiologia seglin cada caso

e Revisar el conocimiento del paciente sobre su estado

e Describir los signos y sintomas comunes de la enfermedad

e Identificar la fisiopatologia si procede

e Explorar con el paciente lo que ha hecho para controlar los sintomas




EJECUCION

Se realiza los cuidados del paciente fisicos y
psicolégicos en uno de los turnos navorales en el cual
se puede observar que presenta resultados lavorales
con el plan de cuidados de enfermeria asignados asi
mismo para mejorar se realiza:

» Oxigenoterapia

» Control del dolor

» Control de la temperatura corporal

» Monitorizacion de signos vitales

» Administracion de medicamentos

» Mantener las vias aéreas permeables

» Control de liquidos

» Ensefianza al paciente acerca de la enfermedad



Evaluacion

Paciente con patologia de covid 19 presenta resultados
favorables que se deben a los planes de enfermeria
dirigidos a este, mejorando asi con la administracion
de analgésicos y el control de la temperatura corporal
ademas de la administracion de oxigenos que dio
resultados positivos para el paciente que se
diagnostico con la enfemedad de sars-cov-02

Plan de alta

Se le brinda informaciéon al usuario sobre la
importancia que tiene los cuidados preventivos de la
enfermedad que en la actualidad es una pande,ia a
nivel global, por lo que se le fometo medidas de
cuidado y de prevencion ante la contingencia de del
virus sars-cov-02, asi mismo de los cuidados de con la
ingesta de la automedicacion y consultando a su centro
medico mas cercano que tenga si en caso este sienta
que esta presentando una recaida para no agravar su
salud.
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