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Resumen

Objetivo: Establecer la relacion entre los cuidados de enfermeria y el paciente con COVID-19 y
Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, en la provincia de
Ica, 2021. Material y método: El estudio fue de tipo basica nivel descriptivo y el disefio no
experimental y transversal. Resultados: Los resultados evidencian que la ejecucion de
informacion y valoracion de datos en los paciente con COVID-19 y post COVID-19 del
Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde el 74.8% de la muestra
respondieron a veces, de donde el 18.3% fue del area de Medicina; la evaluacién del estado
fisioldgico de los pacientes con COVID-19 y post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, el area que mayor evaluacion realiza es la de Medicina con el 21.6% fue a
veces; las ejecucion de mantener el plan de cuidados actualizado en los paciente con COVID-19
y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde el 90.6% de
la muestra respondieron siempre, de donde el 20.9% fueron de las areas de Ginecologia, Medicina
y Pediatria respectivamente. Conclusiones: Se puede concluir que existe relacion directa entre el
cuidado de enfermeria y los pacientes con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV
Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con mayor incidencia en el area
de Medicina, con un nivel de significancia de 0.05, un X?=220,122, gl=15, con valor de

p=0.000, validando a la hipdtesis alterna de la investigacion.

Palabras claves: relacion, cuidado de enfermeria, paciente, COVID-19, Post COVID-19,
Hospital



Abstract.

Objective: To establish the relationship between nursing care and the patient with COVID-19
and Post COVID-19 at the Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, in the province
of Ica, 2021. Material and method: The study was of the type basic descriptive level and non-
experimental and cross-sectional design. Results: The results show that the execution of
information and data assessment in patients with COVID-19 and post-COVID-19 at Hospital 1V
Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, where 74.8% of the sample responded sometimes,
from where the 18.3% were from the Medicine area; the evaluation of the physiological state of
patients with COVID-19 and post-COVID19 at Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud, the area that performs the greatest evaluation is Medicine with 21.6% was sometimes;
The execution of keeping the care plan updated in patients with COVID-19 and post-COVID-19
at Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, where 90.6% of the sample always
responded, from which 20.9% were from the areas Gynecology, Medicine and Pediatrics
respectively. Conclusions: It can be concluded that there is a direct relationship between nursing
care and patients with COVID-19 and Post COVID-19 at Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, in the province of Ica, with the highest incidence in the area of Medicine,
with a significance level of 0.05, X2=220,122, gl=15, with a value of p=0.000, validating the
alternative hypothesis of the investigation.

Keywords: relationship, nursing care, patient, COVID-19, Post COVID-19, Hospital



l. Introduccion.

El cuidados de enfermeria en paciente con COVID-19 y post COVID-19; que se puede definir
como el cuidado especializado que brinden las enfermeras a los pacientes que cumplan los
criterios clinicos sobre COVID-19 y que sean casos sospechosos, confirmados o que estén
epidemioldgicamente vinculados al menos un caso confirmado, la caracteristica principal de este
tipo de cuidado es realizado por enfermeras centradas en su base profesional que es el punto
primordial del conocimiento de enfermeria y su investigacion y desarrollo, en esta area, las
enfermeras toman todas las decisiones de atencion a los pacientes con problemas de salud agudos,
croénicos, criticos y al final de la vida; para el analisis de esta problematica es fundamental indicar
que la pandemia de salud mundial originada por el COVID-19, determinada por la OMS
(Organizacién Mundial de la Salud), donde la actualizacion y la dinamica constante del personal
de enfermeria se transformen en acciones eficaces para contribuir a bajar el contagio y la
propagacion del COVID19. Hasta el mes de octubre del afio 2020 en Colombia se registraron
2979 casos con 127 fallecidos como consecuencia del COVID-19 ®, en el Per( se ha registrado
un total de 762,865 casos positivos, de los cuales 77976 son adultos de 60 a mas afios, quienes
dieron positivo a coronavirus @, esto nos permitio ver la magnitud de la pandemia, por lo tanto

los pacientes adultos mayores estan en vulnerabilidad.

Lo que demuestra que, segun reportes epidemioldgicos, que la pandemia continta
incrementandose de manera réapida. Siendo el cuidado de los pacientes la prioridad en la
actualidad de los profesionales de enfermeria, lo que se conceptualiza como un compromiso en
el cual se necesita contar con personal profesional dirigido a la preservacion, recuperacion y
autocuidado del paciente que se basa en el trato o cuidado terapéutico enfermera-paciente. Sin
embargo, se presentan circunstancias que influyen en el ejercicio de la profesion de enfermeria,

que la principal accion es el respeto a la vida y el cuidado profesional del ser humano.

Por tal motivo, se presenta la necesidad de conocer sobre la importancia del cuidado de
enfermeria, ya que esto influye y es parte del desempefio de los servicios hospitalarios,
considerados indispensables para lograr resultados como es la recuperacion, el alta y menor
estadia en el hospital del paciente, mayor efectividad, eficacia y eficiencia de los enfermeros y

continuar con la calidad de la atencion, entre otros ©.

La investigacion de esta problematica social se realizé por el interés de conocer los cuidados de
enfermeria en paciente con covid-19 y post covid-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez

Mendoza EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.

Ahondar la pesquisa desde la perspectiva de la social, fue un interés académico.
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Asimismo, nos interesamos por aportar estadisticas recientes sobre este problema de salud. En el
ambito profesional, como enfermera, el interés se tratd en conocer el contexto profesional y social
de los cuidados de enfermeria en Paciente con COVID-19 y Post COVID-19.

Descripcion de la realidad problematica

El COVID-19 es una enfermedad generada por el coronavirus de tipo 2, que fue detectado el 31
de diciembre del 2019 en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei de China, siendo una neumonia
de etiologia desconocida ®). La OMS (Organizacién Mundial de la Salud) Alemania presento el
mayor numero de personas diagnosticadas con Covid-19, en promedio durante los ultimos 7 dias
(69,667) sequida de Francia con una media de 40.485 casos al dia, Austria con 11.398 y Reino
Unido con una media de 9.074 casos al dia, el 03 de junio del 2020, registra mas de 6,1 millones
de pacientes positivos de COVID-19 y alrededor de 380 mil decesos, en la Region de las
Américas se presentan la mayor cantidad de deceso (3); en el Per(, se reportan 178,914 pacientes
positivos y 4 894 fallecidos ®. EI COVID-19 es un padecimiento altamente contagioso, la
transmision del virus ligada con el hospital sigue considerandose una amenaza muy peligrosa para
la salud. Los profesionales de enfermeria dan sus servicios asistenciales en distintas areas y en
distintos niveles de complejidad @. En el Pert, de acuerdo con la norma nacional, para los centros
hospitalarios de categoria uno de atencion, se implementaron unidades de equipos de salud
especificos para el cuidado y atencién de los pacientes con COVID-19 ©. Los profesionales de
enfermeria desarrollan un rol importante y ejecutan diversas actividades asistenciales y
administrativas; segun datos oficiales, Ica ocup0 el octavo lugar en enero del 2020, con alto récord
de casos positivos de Covid-19 en todo el pais; la tasa de mortalidad fue del 5,44%, mas de 3,62%

de la media nacional.

Planteandonos los siguientes problemas: Problema General ¢ Cual es la relacién que se da entre el
cuidado de enfermeria y el paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021?, los Problemas Especificos P.E.1:
¢Cudl es la relacion que se da entre la valoracion del cuidado de enfermeria y el paciente con
COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la
provincia de Ica, 2021?; P.E.2: ;Cual es la relacion que se da entre el diagndstico del cuidado de
enfermeria y el paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021?; P.E.3: ;Cual es la relacién que se da entre la
planeacion del cuidado de enfermeria y el paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el
Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021?: P.E.4: ;Cual
es la relacion que se da entre la ejecucion del cuidado de enfermeria y el paciente con COVID-19
y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, en la provincia de

Ica, 2021?; P.E.5: ¢Cual es la relacién que se da entre la evaluacion del cuidado de enfermeria y
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el paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de

EsSalud, en la provincia de Ica, 20217.

El contexto en el que se realizo el estudio fue en el Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud, en la provincia de Ica. Por lo expuesto, el objetivo del presente estudio fue describir los
cuidados de enfermeria en Paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza EsSalud, en la provincia de Ica.

Teniendo como objetivos especificos: O.E.1: Establecer la relacion directa entre la valoracion del
cuidado de enfermeria y el paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021; O.E.2: Establecer la relacion
directa entre el diagnostico del cuidado de enfermeria y el paciente con COVID-19 y Post
COVID-19 en el Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica,
2021; O.E.3: Establecer la relacién directa entre la planeacion del cuidado de enfermeria y el
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud, en la provincia de Ica, 2021; O.E.4 Establecer la relacién directa entre la ejecucion del
cuidado de enfermeria y el paciente con COVID19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021 y O.E.5: Establecer la relacion
directa entre la evaluacion del cuidado de enfermeria y el paciente con COVID-19y Post COVID-
19 en el Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021
Como parte del desarrollo del estudio se presentan los antecedentes Internacionales como el de
Sanchez J. en su investigacion realizada en Bogota en donde describe la situacion de salud actual
con orientacioén a la calidad de vida y salud del colaborador de enfermeria que esta en primera
linea de atencion a enfermos con SARS-CoV-2 COVID-19 (2021), de acuerdo a la literatura. Fue
una investigacion de tipo documental. Los resultados muestran que la revision realizada, permitié
incluir 38 articulos, en los que se identificaron circunstancias relacionadas con el contexto laboral
de aumento del tiempo de trabajo, inseguridad laboral, bajos recursos para la atencién, incluidas
los accesorios de proteccion individual, como aquellos elementos que mas perjudican la salud del
personal de enfermeria. Concluye que los elementos que mas perjudican la calidad de vida del
colaborador de enfermeria, se establecieron aquellos ligados con condiciones de trabajos, estigma
social y discriminacion. Las areas de calidad de vida més perjudicadas en el marco de la pandemia

son la salud mental y la salud emocional *-

Asimismo el de Begofia de Andrés G., Solis M., Revuelta M., Sanchez H., Santano A. Estudio,
donde aportan recomendaciones para la practica clinica que contribuyan a los protocolos de
cuidados enfermeria en pacientes adultos hospitalizados en Unidades de Hospitalizacion por
COVID-19 (2020), atendiendo a estandares basados en la literatura o a la experiencia mas
actuales. La investigacién fue descriptiva. Los resultados la pandemia de la COVID-19 ha

sobrepasado la cantidad de internos en los hospitales en Espafia, que al 1 de abril de 2020 eran
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51.418 casos en Madrid y Catalufia. Concluyen que tener documentos como el presente
contribuyen con la labor de las enfermeras y las enfermeras gestoras a crear sus adecuaos

protocolos de cuidados adecuados a sus hospitales donde laboran ©

Igualmente el de Lahite Y., Céspedes V., Maslen M. Investigacion realizada en Guatemala, donde
ofrecer un referente tedrico relacionada con los cuidados de Enfermeria en la atencidn a pacientes
con esta enfermedad (2020). El estudio fue de revision bibliogréafica narrativa. En sus resultados
se reglamentaron referentes sobre teorias que avalan el liderazgo de la profesion de enfermeria en
la atencion al paciente con confirmacién o sospecha de esta enfermedad. Se manifiestan las
acciones especificas las profesionales debe dar cumplimiento durante la asistencia a este tipo de
paciente. Concluyen que se argumenta y revela que el protagonismo de la profesion de Enfermeria
durante la etapa de la pandemia, y se da una coleccion de los trabajos especificos del personal en

la asistencia a los pacientes con este problema de salud publica ©

Asimismo | de Pasquel N. Investigacion se realiz6 en Ecuador con la intension de plantear
cuidados de enfermeria que se deben realizar a pacientes pediatricos con COVID-19 (2020), para
brindar un cuidado especial tanto en el &rea comunitaria como hospitalaria, utilizando
informacién sobre recomendaciones planteadas en forma general. La investigacion fue una
revision bibliogréafica. Los resultados hallados fueron que el desempefio del personal de
enfermeria ante la epidemia ha sido un gran aporte para la poblacién, ya que con su saber han
logrado apoyar y desempefiarse de forma eficiente en el &mbito hospitalario como en el de la
comunidad en pro de la salud de los pacientes pediatricos en esta pandemia. Concluye que en el
ambito social la educacion de salud, la alerta epidemioldgica y el diagnéstico anticipado, mientras
que, en el area hospitalaria es necesaria su accion junto a un equipo multidisciplinario en el control
y prevencion de complicaciones gestionando el restablecimiento de la salud y previniendo el

contagio (”.

Para el estudio también se analizaron los antecedentes nacionales como el de Almanza-Rodriguez
G. Estudio realizado en Lima, donde recopilo la informacién sobre el manejo del paciente
hospitalizado por COVID-19 para determinar acciones de cuidado de enfermeria concreta y eficaz
que permitan conducir los objetivos de la atencién de enfermeria, asi como sus resultados (2020).
El estudio fue de revision documental. Los resultados establecieron que en las distintas naciones
han hallado del total de las pacientes contagiadas, el 80.0% solo necesita atencion ambulatoria u
hospitalizacion en sala general para atencion sintomatica, el 5.0% al 16.0% tienen neumonia con
complicaciones que necesitan atencion en una UCI (unidad de cuidado intensivo) con ventilacion
mecanica invasiva, y del 2.0% al 7.0% forman la tasa de mortalidad. Concluye que la capacitacién
permanente contribuye a que los profesionales de enfermeria y los equipos de salud establezcan

normas que permuten determinar acciones especificas de cuidado para los enfermos internados
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por COVID-19, asi como robustecer las acciones de aislamiento y cuidado del equipo

interdisciplinar para reducir los riesgos de propagacion y contagio ©

También el de Sanchez C., Espinoza X. Investigacion hecha en Lima, donde estimo el nivel de
ansiedad de los enfermeros del Servicio de Emergencia ante la atencion de pacientes con COVID-
19 del Hospital de Apoyo Maria Auxiliadora, Lima — 2020 (2020). La investigacion fue de
enfoque cuantitativo, no experimental, método descriptivo y de corte transversa. En los resultados
hallaron que el nivel de ansiedad calculado en los enfermeros profesionales del Servicio de
Emergencia ante la atencion de pacientes con COVID-19 en el Hospital de Apoyo Maria
Auxiliadora fue moderada con 81,30%; severa en el 12.00% y leve 6,70%; de acuerdo a las areas,
en relacion a los sintomas negativos tienen un nivel de ansiedad moderada 82,70%, severa en el
9,30% vy leve el 8.00%; y en relaciona a los sintomas positivos tienen un nivel de ansiedad
moderada 78,70%, severa 16.00% Yy leve en el 5,30%. Concluye que el nivel de ansiedad ante la
atencion de pacientes con COVID-19 fue moderada; segun &reas en cuanto a los sintomas
positivos y los sintomas negativos cuentan con un nivel de ansiedad moderada © Cérdova-
Heredia G, Hurtado-Altamirano C, Puma-Cardenas N, Giraldo-Sanchez E. Realizaron un estudio
en la ciudad de Andahuaylas, Per( donde evaluaron a los enfermeros del centro quirdrgico de un
hospital del Pert, en un contexto previo a la pandemia por COVID-19 (2020). El estudio fue
descriptivo transversal. Los resultados hallados muestran que el 93.0% de los encuestados tienen
conocimiento del concepto de bioseguridad. Es posible que ante la pandemia por COVID-19 los

principios de bioseguridad sean mas socializados y puedan contribuir a mejorar en esta situacion

(10),

Con relacion a antecedentes locales realizada la busqueda en el ambito local no se han hallado

trabajos o investigaciones relacionadas con el tema de investigacion.

También se considera la justificacion e Importancia de la investigacion, donde se justifica el
estudio teniendo conocimiento sobre la problemética ocasionada por la pandemia del COVID-19
que ha generado en la poblacién un gran problema de salud pablica con complicaciones en la
salud y numerosos decesos al contar con informacién exacta sobre dicha problemética de salud

nace el deseo de realizar el estudio en mencion con las siguientes justificaciones:

Asimismo la justificacion teorica esto incluye una descripcion de las brechas de conocimiento
existentes. La investigacion intentard precisar los argumentos para probar la trascendencia del
estudio desde un punto de vista tedrico sobre el cuidado de enfermeria en paciente con COVID-
19 y Post COVID-19, dicha informacion podra ser utilidad para las autoridades del sector salud
en la toma de decisiones, asi como para los alumnos de pre y posgrado como antecedente en

futuras investigaciones.
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Por otro lado la justificacion Practica que nos permitié en el estudio brindara informacién que
permitira mejorar o corregir el cuidado de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-

19 quienes recibirdn un mejor cuidado en su proceso de recuperacion.

Asimismo la justificacion metodoldgica que en la investigacion permitié que se utilizara el
proceso metodoldgico para los estudios en ciencias de la salud, por lo cual la informacion que se
obtenga del estudio serd un valioso aporte en la toma de decisiones sobre los problemas
planteados. La investigacion tuvo el grado de confiabilidad y los instrumentos fueron validaos
por el juicio de expertos.

Sobre la importancia de la investigacion se tuvo como objetivo el problema de salud publica que
genera la pandemia del COVID-19 S sobre el cuidado de enfermeria en dichas pacientes. Los
resultados de la investigacién seran de utilidad para mejora el cuidado de los pacientes y
contribuira a que las familias ayuden en su recuperacion, por otro lado, el Hospital contara con
informacion actualizada para que pueda realizar acciones de mejora y de prevencion al respecto.
También tendra relevancia cientifica y académica, porque servira como material de consulta y

referencia bibliografica para investigaciones posteriores.

Se tuvieron en consideracion las siguientes bases tedricas en la investigacion
Cuidados de enfermeria

- Valoracidn de enfermeria

Patron I: Percepcion — Manejo de la salud: Antecedentes de enfermedades y/o quirdrgicas:

HTA, Insuficiencia cardiaca, diabetes mellitus, portador de marcapaso

Patron I1: Nutricional metabdlico: Presenta piel seca, cabello escaso, quebradizo, ufias
cortas delgadas, mucosa oral seca, no se evidencian piezas dentarias con sonda nasogastrica

para alimentacion. Peso: 65kg. Talla: 1.59 cm, constitucion normal @9,
Patron I11: Eliminacion: Vesical: Flujo urinario de adecuado.
Intestinal: Normal

Patrén 1V: Actividad — Ejercicio: Paciente con esfuerzo respiratorio, presenta temperatura:
39.5°C, taquicardia (110 lat/min), taquipneico (28 resp. /min.) Saturacion de oxigeno= 89%,
P/A: 135/80 mmHg., sibilantes en ambos campos pulmonares. Lesion por presion de 11

estadio con bordes irregulares, tejido necrético y exudado en region sacra V-

Patron V: Suefio — Descanso: inadecuado, con tratamiento ansiolitico
Patron VI: Perceptivo — Cognitivo:

Escala de Glasgow de 10 puntos:

16



RO: (3) RV (2) RM: (4), NR: (1) con pupilas reactivas a la luz.
Patrén VII: Autopercepcion - Auto concepto:

Autovaloracion: no evaluables, sentimientos expresados: no evaluable (*?.

Patron VI11: Rol - Relaciones: Paciente geriatrico fragil en residencia geriétrica, la reaccion
de la familia ante la enfermedad, apoyo y preocupacion, relacion entre familiares inadecuados
con conflicto de intereses, pacientes adulto mayor jubilado *2).

Patron 1X: Sexualidad - Reproduccion:
No evaluable.

Patron X: Adaptacién- tolerancia al estrés: No evaluable, percepcion del apoyo familiar:
familiar presentan conflictos en comunicacion y toma de decisiones frente a la evaluacion y

terapéutica del paciente 12,

Patron XI: Valores — Creencias:
Creencias a ser consideradas: catolico.
Priorizacion de Diagnosticos enfermeros:
1. (00031)

Limpieza ineficaz de las vias areas relacionado con acumulo excesivo de secreciones
evidenciado por saturacion de oxigeno 89%, secreciones verdosas, ruidos sibilantes en

ambos campos pulmonares 2

2. (00007)

Hipertermia relacionada a proceso infeccioso evidenciado por temperatura 39.5,

taquicardia 110 lat/pm (*2.

3. (00032)

Patron respiratorio ineficaz relacionado fatiga de los mdsculos de la respiracion
evidenciado por toser mucho, tiene muchas secreciones, saturacion de oxigeno 84% (12).
Paciente con covid-19
- Clasificacion clinica de COVID-19

En sujetos con indicios o resultados de COVID-19, usar la especificacion clinica de los

Institutos Nacionales de Salud (NIH) de los Estados Unidos (**:
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Caso asintomatico: Sujetos que dan positivo al SARS-CoV2 mediante un examen virolédgica
(es decir, un examen de amplificacién de acido nucleico (PCR) o un examen de antigeno)
pero que no manifiesta sintomas relacionados con COVID-19 (9,
Caso pre sintomatico: individuo gque arrojan positivo al SARS-CoV-2 ante un examen
viroldgica (es decir, un examen de amplificacion de acido nucleico (PCR) o un examen de
antigeno), que no manifiestan sintomas relacionados con COVID-19 en el instante pero que
manifiestan sintomas posteriormente (*%.
Caso Leve: Paciente que manifiesta algunos de los sintomas y signos de COVID-19 (tos,
dolor de garganta, fiebre, malestar general, dolor muscular, dolor de cabeza, vomitos,
nauseas, diarrea, pérdida del gusto y del olfato) pero que no presenta dificultades para
respirar, radiografia de térax o disnea anormal 4"
Caso Moderado: Paciente que manifiesta evidencia de enfermedad de las vias respiratorias
inferiores al examen clinico o en los examenes radioldgicos y que presenta una saturacién de
oxigeno (Sat02) > 94.0% a nivel del mar -
Caso Severo: Pacientes que presentan SatO2 < 93.0% a nivel del mar con aire ambiental,
presion parcial de oxigeno / fraccion inspirada de oxigeno (PaO2/FiO2) < 300 mmHg,
frecuencia respiratoria > 30 respiraciones/minuto, compromiso pulmonar > 50.0%
eminentemente de tipo consolidacién, saturacién de oxigeno / fraccion inspirada de oxigeno
(Sa02/Fi02) < 310 - 460, Trabajo Respiratorio > 2 o Sindrome de distrés respiratorio agudo
(SDRA) Tipo L @9
Caso Critico: Paciente que presenta insuficiencia respiratoria, disfuncién multiorganica,
shock séptico, sepsis, SDRA moderado o severo, SDRA tipo H, urgencia de ventilacion
mecanica invasiva, urgencia de terapia vasopresina y/o falla a la Canula Nasal de Alto Flujo
(CNAF)/Presion Positiva Continua en la via aérea (CPAP) o sistema artesanal de ser la
situacion @9,
Escalas de Riesgo de Mortalidad y de Empeoramiento En pacientes con COVID-19, usar
los niveles del Consorcio Internacional de Infecciones Respiratorias Agudas y Emergentes -
Consorcio de Caracterizacion Clinica de Coronavirus (ISARIC4C) de mortalidad (ISARIC4C
Mortality Score) y empeoramiento (ISARIC4C Deterioration Model) para identificar a los
pacientes con alto riesgo de mortalidad y empeoramiento al ingreso hospitalario (Ver anexo
1) 19,

- Oxigenoterapia En sujetos con COVID-19 e hipoxemia evidenciada (SatO2 < 93.0%) o
insuficiencia respiratoria aguda (IRA) (SatO2 < 90.0%), se recomienda iniciar oxigenoterapia

convencionalf para conservar una saturacion de oxigeno (SatO2) meta entre 94- 96% (6 (17

- Ventilacion Mecanica Invasiva En pacientes con COVID-19 en ventilacion mecénica

invasiva y con SDRA, recomienda hacer uso de un volumen corriente (VC) bajo (4-8 mL/kg
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de peso corporal predicho) en lugar de un volumen mas alto (> 8 mL/kg), iniciando con 6

mL/kg de peso corporal predicho e idealmente mantener una meta de presién meseta

(Pmes) o plateau < 30 cm de H20 (1918

- Pronacion En pacientes con COVID-19 en ventilacion mecénica invasiva y con SDRA
moderado a severo, sugiere comenzar ventilacién prona si no se consigue estabilizar la

mecénica respiratoria y mejorar los pardmetros oxigeno y la hipercapnia asociada (16) .

- Rehabilitacion respiratoria En pacientes hospitalizadas por COVID-19, se sugiere
comenzar rehabilitacion temprana con la mision de disminuir la debilidad muscular adquirida
en UC| 19 @0,

- Fluido terapia En pacientes con COVID-19 y shock, se sugiere utilizar una estrategia
conservadora de administracion de liquidos con cristaloides en lugar de una estrategia libera

(19) (21)

Pacientes con post covid-19

Post-hospitalizacion: Se debe ofrecer una consulta de seguimiento por video o teléfono a las 7
semanas después de alta médica, a las personas que han estado en el hospital con COVID19 agudo

para verificar si hay sintomas, 0 complicaciones nuevas o0 en curso.

Se recomienda brindar acceso a los servicios de forma multidisciplinaria mediante un triaje que
derive a los pacientes a cada uno de los servicios que requiera. Esta unidad de triaje debe estar
dirigido por un médico con las habilidades y la experiencia pertinente, si fuera el caso con el

apoyo de un especialista @V 2),

Se debe evaluar e investigar los sintomas nuevos o en curso después de 12 semanas, en servicios
ambulatorios de atencién secundaria o en atencion primaria, para descartar algin diagnéstico
alternativo; de no encontrar un diagndstico alternativo, el paciente deber ser derivado al servicio

de evaluacion post-COVID ©.

Servicio de evaluacion post-COVID: Para las personas con presunto sindrome post-COVID-19
se debe emplear un enfoque holistico y centrado en la persona. Este enfoque debe incluir una
historia clinica integral y un examen apropiado que involucre la evaluacion de los sintomas
fisicos, cognitivos, psicol6gicos y psiquiatricos, asi como las habilidades funcionales; para su

tratamiento especializado @

Derivacion a otros servicios hospitalarios, procedentes del servicio de evaluacion post-
COVID:

Si bien algunos problemas se pueden abordar de inmediato en el servicio de evaluacién post-
COVID, algunos pacientes necesitaran mas informacion terapéutica. Después de una evaluacién

integral, los médicos deben utilizar la toma de decisiones compartida para discutir y acordar con
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la persona (y su familia o cuidadores, si corresponde) qué apoyo Y rehabilitacién necesitan y como

se les brindara. Esto debe incluir:

Asesoramiento sobre auto-manejo del sindrome postCOVID-19 (1). Esto incluye formas en las
que se puede auto controlar los sintomas, apoyo mediante contactos a quienes el paciente puede
acudir si necesita apoyo en el automanejo de los sintomas, se le brinda fuentes de asesoramiento

y apoyo, foros y aplicaciones en linea.) @,
Asesoramiento multidisciplinario y rehabilitacién post-COVID.)

Una derivacion a un especialista para condiciones especificas, esta podra ser a través de la
plataforma de tele consulta @ ®,

Se recomienda proporcionar servicios de rehabilitacion integrado y multidisciplinario basados en
las necesidades de los pacientes y los recursos locales. Los profesionales de la salud deben tener
una variedad de habilidades especializadas principalmente un neumélogo y médico internista.
Ademas, otras areas especializadas como terapia ocupacional, fisioterapia, psicologia clinica y

psiquiatria, y medicina de rehabilitacion @ ®,

No se excluira para la derivacion a otros servicios de atencion multidisciplinario a las personas
Unicamente basados en la ausencia de una prueba de SARS-CoV-2 positiva (PCR, antigeno o

anticuerpo) @ ®,
Los servicios especializados que pueden considerarse para derivacion del paciente.

Se recomienda reevaluacion cada tres meses si hay hallazgos patoldgicos o si persisten los signos

o sintomas @ ®

Para las personas mayores con el sindrome post-COVID-19, se debera considerar el apoyo
adicional como paquetes de atencién a corto plazo, planificacion anticipada de la atencion y apoyo

social para hacer frente al aislamiento social, soledad y si fuera el caso de duelo @ @,

Monitoreo y seguimiento de la rehabilitacién multidisciplinaria: Se recomienda mantener un
registro o utilizar una aplicativo para monitorizar la evolucion clinica del paciente (recuperacion
o cualquier cambio en los sintomas). @ ®,

Se recomienda acordar con la persona la frecuencia con la que se necesita realizar el seguimiento
y monitoreo y qué profesionales de la salud deben participar. Se debe tener en cuenta la necesidad

de la persona y la capacidad de los servicios que se puedan ofrecer @ ®:

Se deberd tomar decisiones compartidas con las personas para decidir si se realizard un
seguimiento remoto o personal. Esto segun la disponibilidad, la preferencia de la persona y si es

clinicamente adecuado para ella @ ®,
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Se recomienda realizar un seguimiento a los sintomas de las personas y discutir cualquier cambio,

incluidos si es que aparecen sintomas nuevos o sintomas que afecten su calidad de vida © @,

Se recomienda que el paciente realice un autocontrol asistido en el hogar como la frecuencia
cardiaca y la presion arterial y la oximetria de pulso. Ademas, se deberd indicar a la persona
cuando buscar ayuda. @ @

La investigacion consta de capitulos, el Capitulo 1 se presenta en detalle la introduccion y
aspectos teoricos, el Capitulo 1l formula la estrategia metodoldgica, el Capitulo Il presenta los
resultados, el Capitulo IV examina la discusion de los resultados, el Capitulo V se mencionan las
conclusiones y el Capitulo VI evalla y define las recomendaciones, en el capitulo siete la consulta
de la bibliografia y, finalmente, en el capitulo VIII los anexos.
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I1.  Estrategia metodoldgica.
2.1.  Tipo, nivel y disefio
Tipo de investigacion: Basica porque ampliara el conocimiento comprender la realidad @, y
observacional-correlacional ), porque se observaran las variables del estudio cuidados
de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19.
Nivel: Correlacional porque se mediran las dos variables de estudio.
Disefio de investigacion: fue no experimental ?® porque no se manipularon las variables
y de corte transversal porque la encuesta aplicara en un momento determinado del tiempo
con el objetivo de observar las variables: cuidados de enfermeria en paciente con COVID-
19y Post COVID-19.

Modelo del disefio:
M——-—-D-———GE
Donde:

M: Muestra
D: Describir
GE: Grupo Estudio

2.2. Poblacion y Muestra
La poblacion estuvo comprendida por todas las enfermeras del Hospital 1V Augusto Hernandez

Mendoza EsSalud, en la provincia de Ica, que hacen un total de 139 enfermeras.

La muestra para la investigacion fue el total de la poblacién (139 enfermeras del Hospital

IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud) por ser una muestra representativa.

Unidad de analisis fueron las enfermeras del Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de

EsSalud, en la provincia de Ica.
Método de seleccion de la muestra: Muestreo no probabilistico 2
Criterios de inclusién para la muestra:

- Enfermeras que aceptaron participar en la investigacion.

Criterios de exclusion

- Enfermeras que no aceptaron participar en el estudio.

- Enfermeras que se encuentren de vacaciones o licencias
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2.3.  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas que se utilizo fue la encuesta, se utilizo el realizado por Grupo de Cuidados COVID-
19 HUPHM, Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda (HUPHM), Madrid, Espafa
(2020).

Aspectos Eticos: La investigacion no presenta ningln tipo de riesgo para los participantes porque
no se realiz6 ningln procedimiento que genera riesgos para la salud en los participantes. Los
participantes fueron informados sobre los objetivos que se desean alcanzar, la informacion

obtenida se manejo6 de forma anénima bajo la responsabilidad del investigador @

2.4.  Andlisis e interpretacion de los resultados

Se cred una base de datos en el programa Excel, el cual fue posteriormente trasladado al software
estadistico SPSS v24, y con los resultados obtenidos se elaboraron tablas y graficos para el
analisis e interpretacion de los resultados con el uso de la estadistica descriptiva @3,

Validez y confiabilidad de los instrumentos

La validez se del instrumento no fue necesario ya que se utiliz6 un instrumento ya validado.
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Resultados.

Tabla 1 Datos Generales del Personal de Enfermeria del Hospital Augusto Hernandez

Mendoza EsSalud, 2021.

Area de trabajo f %
Ginecologia 30 21.6
Medicina 30 21.6
Cirugia 29 20.9
Pediatria 29 20.9
emergencia 12 8.6
Uci 9 6.5
Total 139 100.0
Sexo
Femenino 135 97.1
Masculino 4 2.9
Total 139 100.0
Edad
18 a 35 arfios 61 43.9
36 a 49 afos 60 43.2
50 a mas afios 18 12.9
Total 139 100.0
ARos de servicios
1 a 10 afios 65 46.8
11 a 20 afios 64 46.0
21 a mas afios 10 7.2
Total 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: Se halld que en las areas de Cirugia y Medicina labora el 60% de la muestra; el

97.1% es de sexo femenino, el 43.9% su edad esta entre los 18 a 35 afios y el 468% tiene entre 1

a 10 afios de servicio del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud.
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Tabla 2 EvalGa el estado fisiologico de los pacientes con COVID-19 y post COVID19 del

Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, 2021.

Ginecologia  Cirugia Emergencia Medicina Pediatria UCI Total

f % f % f % f % f % % f %
Siempre 28 20.1 0 0 5 36 0 00 29 209 0 00 62 446
Nunca 0 0.0 0 00 2 14 0 00 0 0.0 5 36 7 50
Casi 2 14 107 0 00 0 00 0 00 4 29 7 50
Nuca
A veces 0 0.0 28 20.1 5 36 30 216 0 0.0 0 00 63 453
TOTAL 30 216 29 20.9 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: Se halld que la evaluacion del estado fisioldgico de los pacientes con COVID-

19 y post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, el area que

siempre evalla pediatria 20.9% (29) seguido de ginecologia 20.1% (28); nunca evallan
emergencia 1.4% (2), UCI 3.6% (5); casi nunca ginecologia 1.4% (2), cirugia 0.7% (1), UCI 2.9%

(4); a veces cirugia 20.1% (28), emergencia 3.6% (5), medicina 21.6% (30).
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Tabla 3 Evaltia Usted el estado psicoldgico de los pacientes con COVID-19 y post COVID19
del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Ginecologia  Cirugia Emergencia Medicina Pediatria ucCl Total

f % f % f % f % f % % f %
Siempre 29 209 0 0.0 5 36 0 00 28201 3 22 65 470
Nunca 1 07 0 00 1 07 0 00 O0 00 2 14 14 3.0
Casi 1 0.7 1 0.7 0 00 0 00 0 00 1 07 3 2.0
Nuca
A veces 0 0.0 28 20.1 6 43 30216 0 00 3 22 67 480
TOTAL 31 223 29 20.9 12 86 30 216 28 20.1 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: Se hall6 que la evaluacion del estado psicoldgico de los pacientes con COVID-

19 y post COVID19 Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, el area que siempre
evalla 20.9% (29) cirugia, el 20.1% (28) cirugia, 2.2% (3) cirugia; nunca evaltan el 0.7% (1)
ginecologia, 0.7% (1) cirugia, 1.4% (2) UCI; casi nunca ginecologia 0.7% (1), cirugia 0.7% (1),
UCI0.7% (1); Y a veces evalUan cirugia 20.1% (28), emergencia 4.3% (6), medicina 21.6% (30),
2.2% (3) UCI.
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Tabla 4 Evalta Usted el estado socioldgico de los pacientes con COVID-19 y post COVID19
del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

Siempre 4 29 4 29 0O 00 4 29 4 290 00 116 115

Nunca 2 14 0 00 5 36 0 00 2 145 36 14 101

Casi

1 07 3 22 7 50 2 14 0 00 4 29 17 122
Nuca

aveces 23 165 22 1538 0 0024 173 23 165 0 0.0 92 66.2

Total 30 216 29 21 12 9 30 216 29 209 9 6.5 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: Se halo que la evaluacién del estado socioldgico de los pacientes con COVID-
19y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde el &rea que
siempre evalla fueron ginecologia 2.9% 84), cirugia 2.9% (4), emergencia 2.9% (4), medicina
2.9% (49, PEDIATRIA 2.9% (4), nunca evaltan ginecologia 1.4% (2), emergencia 3.6% (5),
pediatria 1.4% (29, uci 3.6% (5); casi nunca evalGan ginecologia 0.7% (1), cirugia 2.2% (3),
emergencia 5.0% (7), medicina 1.4% (2), UCI 2.9% (4), a veces evallan ginecologia 16.5% (23),
cirugial5.8% (22), medicina 17.3% (24), pediatria 16.5% (24).
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Tabla 5 Evalta Usted el estado espiritual de los pacientes con COVID-19 y post COVID19
del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria UCI  Total

f % f % f % f % f % f % f %
Siempre 1 0.7 1 07 O 0.0 0 00 1 07 429 7 50
Nunca 14 10.1 28 20.1 7 50 29 2090 00 000 78 56.1
Casi

10.8 0 00 4 29 0 00 28 201 0 0.0 47 338

Nuca
aveces 0 0.0 0 00 1 0.7 1 07 0 00 536 7 50
Total 30 21.6 29 209 12 9 30.0 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se muestra que la evaluacion del estado espiritual de los pacientes con COVID-

19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, siempre evalGan
ginecologia 0.7% (1), cirugia 0.7% (1), pediatria 0.7% (1), UCI 2.9% (4); nunca evaltan
ginecologia 10.1% (14), cirugia 20.1% (7), emergencia 5.0% (7), medicina 20.9% (5) ; casi
nunca evaltan 10.8% (15), cirugia 20.1% (28), emergencia 5.0% (7), medicina 20.9% (29),; casi
nunca evaltan ginecologia 10.8% (15), emergencia 2.9% (4), pediatria 20.1% (28); a veces
evallan 0.7% (1), medicina 0.7% (1), UCI 3.6% (5).

28



Tabla 6 Realiza Usted un diagndstico de los cambios en el estado fisico de los pacientes con
COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud,
2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

Siempre 0 0.0 27 194 4 29 0 00 2 141 07 34 245

Nunca 0 00 0 00 1 07 0 00 O 00 3 22 4 2.9
Casi

30 216 2 14 4 29 28 201 0O 00 3 22 67 48.2
Nuca

a veces 0 00 0 0.0 3 22 2 14 27 194 2 14 34 245

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 65 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hallé que sobre realiza un diagnostico de los cambios en el estado fisico de
los pacientes con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud, los que siempre evalUan cirugia 19.4% (27), emergencia 2.9% (4), pediatria 1.4% (2),
UCI 0.7% (1); nunca evaltan emergencia 0.7% (1), UCI 2.2% (3); casi nunca evallan ginecologia
21.6% (30), cirugia 1.4% (2), emergencia 2.9% (4), medicina 20.1% (28), UCI 2.2% (2); a veces
evallUan emergencia 2.2% (3), medicina 1.4% (2), pediatria 19.2% (27), UCI 1.4% (2).
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Tabla 7 Realiza Usted un diagnostico de sefialar problemas y necesidades en los pacientes
con COVID-19y post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud,

2021.
Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

f % f % f % f % f % % f %
Siempre 12 86 11 79 5 3611 79 12 86 0.7 52 374
Nunca 0 00 0 00 1 07 0 00 0 00 14 3 2.2
ﬁﬁiia 7 50 6 43 2 14 6 43 6 43 29 31 223
aveces 11 79 12 86 4 29 13 9411 79 14 53 381
Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 65 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hall6 sobre realiza diagnésticos donde sefiala problemas y necesidades en los
pacientes con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud, donde siempre evaltan ginecologia 8.6% (12), cirugia 7.9% (11), emergencia 3.6% (5),
medicina 7.9% (11), pediatria 8.6% (12), UCI 0.7% (1); nunca evalian emergencia 0.7% (1), UCI
1.4% (2); casi nuca evaltian ginecologia 5.0% (7), cirugia 4.3% (6), emergencia 1.4% (2),
medicina 4.3% (6), pediatria 4.3% (6), UCI 2.9% (4); a veces evallan, ginecologia 7.9% (11),
cirugia 8.6% (12), emergencia 2.9% (4), medicina 9.4% (13), pediatria 7.9% (11), UCI 1.4% (2).
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Tabla 8 Proporciona Usted informacion a los familiares sobre el diagnéstico de los pacientes
con COVID-19 y post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud,
2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

Siempre 6 43 6 43 3 22 6 43 7 501 07 29 209
Nunca 4 20 4 29 3 22 5 36 4 293 22 23 165
Casl 5 36 5 36 3 22 4 29 4 294 29 25 180
Nuca

aveces 15 108 14 10.1 3 2215 108 14 101 1 07 62 446

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hallé que sobre proporciona Usted informacién a los familiares sobre el
diagndstico de los pacientes con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, donde siempre evallan ginecologia 4.3% (6), cirugia 4.3% (6), emergencia
2.2% (3), medicina 4.3% (5), pediatria 2.9% (4), UCI 2.2% (3); nunca evallan ginecologia 2.9%
(4), cirugia 2.9% (9), emergencia 2.2% (3), medicina 3.6% (5), pediatria 2.9% (4), UCI 2.9% (4);
casi nuca evaltan ginecologia 3.6% (5), cirugia 3.6% (5), emergencia 2.2% (3), medicina 2.9%
(4), pediatria 2.9% (4), UCI 2.9% (4); a veces evallan, ginecologia 10.8% (15), cirugia 10.1%
(14), emergencia 2.2% (3), medicina 10.8% (15), pediatria 10.1% (14), UCI 0.7% (1)..

31



Tabla 9 Realiza Usted un diagndstico de los recursos sanitarios en cantidad y calidad de los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernadndez Mendoza
de EsSalud

Area en la que trabaja

Ginecologia  Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

Siempre 17 122 17 122 6 43 16 115 18 129 3 22 77 554

Nunca 0 0.0 0 00 2 14 0 00 O 002 14 4 2.9

Casi
Nuca

a veces 11 79 11 79 4 29 14 101 11 79 3 22 54 388

Total 30 216 290 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hallé que sobre realiza un diagndstico de los recursos sanitarios en cantidad y
calidad de los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, donde siempre evallan ginecologia 12.2% (17), cirugia 12.2% (17),
emergencia 4.3% (6), medicina 11.5% (16), pediatria 12.9% (18), UCI 2.2% (3); nunca evaldan
emergencia 1.4% (2), UCI 1.4% (2); casi nuca evaltan ginecologia 1.4% (2), cirugia 0.7% (1),
UCI 0.7% (1); a veces evaluan, ginecologia 7.9% (11), cirugia 7.9% (11), emergencia 2.9% (4),
medicina 10.1% (14), pediatria 7.9% (11), UCI 2.2% (3).
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Tabla 10 Realiza Usted una planeacién sobre las estrategias para prevenir complicaciones
en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud

Area en la que trabaja

Ginecologia  Cirugia  Emergencia Met;licin Pediatria  UCI Total
f % f % f % f % f % % f %
Siempre 18 129 19 137 7 50 18 129 19 137 0.0 81 583
Nunca 0 0.0 0 0.0 1 07 0 00 0 00 2.9 5 3.6
Casi Nuca 2 1.4 1 07 1 07 1 07 0 00 3.6 10 7.2
a veces 10 7.2 9 6.5 3 22 11 79 10 7.2 0.0 43 309
Total 30 216 290 209 12 86 30 216 29 20.9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: sobre Usted una planeacion sobre las estrategias para prevenir

complicaciones en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V

Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde siempre evalGan ginecologia 12.9%
(18), cirugia 13.7% (19), emergencia 5.0% (7), medicina 12.9% (18), pediatria 13.7%
(19); nunca evaltan emergencia 0.7% (1), UCI 2.9% (4); casi nuca evalUan ginecologia
1.4% (2), cirugia 0.7% (1), emergencia 0.7% (1), medicina 0.7% (1), UCI 3.6% (5); a
veces evallan, ginecologia 7.2% (10), cirugia 6.5% (9), emergencia 2.2% (3), medicina
7.9% (11), pediatria 7.2% (11).
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Tabla 11 Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias para minimizar o corregir los

problemas en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia ~ Cirugia ~ Emergencia  Medicina ~ Pediatria ~ UCI Total

f% f % f % f % f % f % f %
Siempre 0 144 20 144 8 58 2 144 20151 1 07 90 647
Nunca 0 00 1 07 1 07 0 00 0 00 2 14 4 29
Casi Nuca 1 07 000 000 0 00 0 00 5 36 6 43
a Vieces 9 65 8 58 3 22 10 72 8 58 1 07 39 281
Total 0 206 290 209 12 86 30 26 29 209 9 65 1391000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hall6 que sobre Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias

para minimizar o corregir los problemas en los pacientes con COVID-19 y post COVID-

19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde siempre evaltan
ginecologia 14.4% (20), cirugia 14.4% (20), emergencia 5.8% (8), medicina 14.4% (20),
pediatria 15.1% (21), UCI 0.7% (1); nunca evallan cirugia 0.7% (1), emergencia 0.7%
(1), UCI 1.4% (2); casi nuca evaltuan ginecologia 0.7% (1), UCI 3.6% (5); a veces
evallan, ginecologia 6.5% (9), cirugia 5.8% (8), emergencia 2.2% (3), medicina 7.2%
(10), pediatria 5.8% (8), UCI 0.7% (1).

34



Tabla 12 Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias para su intervencién como
enfermera en los pacientes con COVID-19 y post COVID19 del Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %
Siempre 6 4.3 5 36 3 22 6 43 6 43 0 00 26 187
Nunca 0 0.0 0 0.0 1 07 0 00 O 005 36 6 4.3
Casi Nuca 1 0.7 1 07 0O 00 O 00 O 003 22 5 3.6

a veces 23 165 23 16.5 8 5824 173 23 165 1 0.7 102 734

Total 30 216 290 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hall6 que sobre Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias
para su intervencién como enfermera en los pacientes con COVID-19 y post COVID19
del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde siempre evaltuan
ginecologia 4.3% (6), cirugia 3.6% (5), emergencia 2.2% (3), medicina 4.3% (6),
pediatria 4.3% (6); nunca evaltian emergencia 0.7% (1), UCI 3.6% (5); casi nuca evallan
ginecologia 0.7% (1), emergencia 0.7% (1), UCI 2.2% (3); a veces evallan, ginecologia
16.5% (23), cirugia 16.5% (23), emergencia 5.8% (8), medicina 17.3% (24), pediatria
16.5% (23), UCI 0.7% (1).
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Tabla 13 Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias para su intervencion en el plan
de cuidados para los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia  Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre

22 158 22 1538 8 5823 165 23 165 0 0.0 98 705
Nunca

0 0.0 1 07 1 07 0 00 1 073 22 6 4.3
Casi Nuca

1 0.7 0 00 1 07 0 00 O 006 43 8 5.8
a veces

7 5.0 6 4.3 2 14 7 50 5 36 0 00 27 194
Total

30 216 29.0 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hall6 que sobre Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias
para su intervencion en el plan de cuidados para los pacientes con COVID-19 y post
COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde siempre
evallan ginecologia 15.8% (22), cirugia 15.8% (22), emergencia 5.8% (8), medicina
16.5% (23), pediatria 16.5% (23); nunca evaltan cirugia 0.7% (1), emergencia 0.7% (1),
UCI 2.2% (3); casi nuca evaltan ginecologia 0.7% (1), emergencia 0.7% (1), UCI 4.3%
(6); a veces evallan, ginecologia 5.0% (7), cirugia 4.3% (6), emergencia 1.4% (2),
medicina 5.0% (7), pediatria 3.6% (5).
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Tabla 14 Realiza Usted una evaluacion de la situacién actual del paciente con COVID-19y
post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernadndez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia  Cirugia Emergencia Medicina Pediatria UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre 12 86 11 79 5 36 11 79 12 86 3 22 54 388
Nunca 0 00 0 00 1 07 0 00 0 001 07 2 14
Casi 7 50 6 43 2 14 6 43 6 431 07 28 201
Nuca

aveces 11 79 12 86 4 29 13 94 11 794 29 55 306

Total 30 216 290 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hallé que sobre Realiza Usted una evaluacion de la situacion actual
del paciente con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, donde siempre evalUan ginecologia 8.6% (12), cirugia 7.9% (11),
emergencia 3.6% (5), medicina 7.91% (11), pediatria 8.6% (123), UCI 2.2% (3); nunca
evallan emergencia 0.7% (1), UCI 0.7% (1); casi nuca evalUan ginecologia 5.0% (7),
cirugia 4.3% (6), emergencia 1.4% (2), medicina 4.3% (6), pediatria 4.3% (6), UCI 0.7%
(1); a veces evaltan, ginecologia 7.9% (11), cirugia 8.6% (12), emergencia 2.9% (4),
medicina 9.4% (13), pediatria 7.9% (11), UCI 2.9% (4).
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Tabla 15 Realiza Usted una evaluacion de comparacion con los objetivos marcados y emisién de un
juicio del paciente con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza
de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia  Cirugia Emergencia Medicina Ped;atrl UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre 15 108 14 10.1 9 6528 201 28 201 4 29 98 705

Nunca 0 0.0 1 07 1 07 0 00 O 003 22 5 3.6

Casi

1 0.7 14 101 1 07 1 07 0 001 07 18 129
Nuca

a veces 14 10.1 0 0.0 1 07 1 07 1 071 07 18 129

Total 30 216 290 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hallé que sobre Realiza Usted una evaluacion de comparacion con los
objetivos marcados y emision de un juicio del paciente con COVID-19 y post COVID-19 del
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, donde siempre evallan ginecologia
10.8% (15), cirugia 10.8% (14), emergencia 6.5% (9), medicina 20.1% (28), pediatria
20.1% (28), UCI 2.9% (4); nunca evaluan cirugia 0.7% (1), UCI 2.2% (3); casi nuca
evallan ginecologia 0.7% (1), cirugia 10.1% (14), emergencia 0.7% (1), medicina 0.7%
(1), UCI 0.7% (1); a veces evallan, ginecologia 10.1% (14), emergencia 0.7% (1),
medicina 0.7% (1), pediatria 0.7% (1), UCI 0.7% (1).
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Tabla 16 Realiza Usted una evaluacion sobre el logro de los objetivos con los pacientes con
COVID-19 y post del Hospital IV Augusto Hernadndez Mendoza de EsSalud, 20221.

Area en la que trabaja

Medicin

Ginecologia  Cirugia  Emergencia Pediatria ~ UCI Total
a

f % f % f % f % f % % f %
Siempre 13 94 12 86 5 36 13 94 14 101 29 61 439
Nunca 0 0.0 0 00 1 07 0 00 0 00 00 1 0.7
Casi

4 2.9 3 22 1 07 3 22 3 22 14 16 115
Nuca
a veces 13 94 14 101 5 36 14 101 12 86 22 61 439
Total 30 216 29.0 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: se hall6 que sobre Realiza Usted una evaluacion sobre el logro de los objetivos

con los pacientes con COVID-19 y post del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud,

donde siempre evallan ginecologia 9.4% (13), cirugia 8.6% (12), emergencia 3.6% (5), medicina
9.4% (14), pediatria 10.1% (14), UCI 2.9% (4); nunca evalGan emergencia 0.7% (1); casi nuca

evalUan ginecologia 2.9% (4),

cirugia 2.2% (3), emergencia 0.7% (1), medicina 2.2% (3),

pediatria 2.2% (3), UCI 1.4% (2); a veces evallan, ginecologia 9.4% (13), cirugia 10.1% (14),
emergencia 3.6% (5), medicina 10.1% (14), pediatria 8.6% (12), UCI 2.2% (3).
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Tabla 17 Realiza Usted una evaluacion sobre el mantenimiento, modificacion o finalizacion
del plan de cuidados en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV
Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre 9 65 9 65 4 29 10 7210 72 2 14 44 317

Nunca 10 72 0 00 2 14 0 0010 72 5 36 27 19.4

Casi

1 0.7 9 65 3 22 9 65 0 00 1 07 23 16.5
Nuca

a veces 10 72 11 79 3 221 79 9 651 07 45 324

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 65 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hall6 que sobre Realiza Usted una evaluacion sobre el mantenimiento,
modificacion o finalizacion del plan de cuidados en los pacientes con COVID-19 y post COVID-
19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, siempre evalGan ginecologia 6.5%
(9), cirugia 6.5% (9), emergencia 2.9% (4), medicina 7.2% (10), pediatria 7.2% (10), UCI 1.4%
(2); nunca evaltan ginecologia7.2% (10), emergencia 1.4% (2), pediatria 7.2% (10), UCI 3.6%
(5); casi nuca evaltan ginecologia 0.7% (1), cirugia 6.5% (6), emergencia 2.2% (3), medicina
6.5% (9), UCI 0.7% (1); a veces evaluan, ginecologia 7.2% (10), cirugia 7.9% (11), emergencia
2.2% (3), medicina 7.9% (11), pediatria 6.5% (9), UCI 0.7% (1).
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Tabla 18 Realiza Usted la ejecucion de informacion y valoracion de datos en los pacientes
con COVID-19y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud,
2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia ~ Cirugia Emergencia Medicina Pediatria ~ UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre 4 29 4 29 4 29 4 29 6 43 2 14 24 17.3

Nunca 1 0.7 1 07 2 14 0 00 O 00 4 29 8 5.8

Casi

Nuca 1 07 0 00 1 07 0 00 O 00 1 0.7 3 2.2

N

aveces 24 173 24 173 5 36 26 187 23 16.5 1.4 104 74.8

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 65 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacion: se hallé que sobre Realiza Usted la ejecucion de informacion y valoracion de
datos en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, siempre evallan ginecologia 2.9% (4), cirugia 2.9% (4), emergencia 2.9%
(4), medicina 2.9% (4), pediatria 4.3% (6), UCI 1.4% (2); nunca evaltan emergencia 0.7% (1),
cirugia 0.7% (1), emergencia 1.4% (2), UCI 2.9% (4); casi nuca evallan ginecologia 0.7% (1),
emergencia 0.7% (1), UCI 0.7% (1); a veces evaltan, ginecologia 17.3% (24), cirugia 17.3% (24),
emergencia 3.6% (5), medicina 18.76% (26), pediatria 16.5% (23), UCI 1.4% (2).
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Tabla 19 Realizar Usted la ejecucion de actividades de enfermeria en los pacientes con
COVID-19y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza- EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre 10 72 0 0.0 1 07 0 0011 7791 07 23 165

Nunca 0 00 0 0.0 1 07 0 00 O 003 22 4 2.9

Casi Nuca 1 0.7 1 0.7 0 00 O 00 O 002 14 4 2.9

a veces 19 137 28 201 10 72 30 216 18 129 3 22 108 77.7

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: se hallé que sobre Realizar Usted la ejecucion de actividades de enfermeria en
los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de
EsSalud, siempre evallan ginecologia 7.2% (10), emergencia 0.7% (1), pediatria 7.9% (11), UCI
0.7% (1); nunca evaltan emergencia 0.7% (1), UCI 2.2% (3); casi nuca evalGan ginecologia
0.7% (1), cirugia 0.7% (1), UCI 1.4% (2); a veces evallan, ginecologia 13.7% (28), cirugia
20.1% (28), emergencia 7.2% (10, medicina 21.6% (30, pediatria 12.9% (18), UCI 2.27% (3).
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Tabla 20 Realizar Usted la ejecucién de anotar los problemas que se presentan en los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernadndez Mendoza
de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

Siempre 24 173 24 173 10 72 25 180 25 180 5 36 113 813

Nunca 0 00 0 00 1 07 0 00 O 002 14 3 2.2

Casi Nuca 1 0.7 1 07 0 00 O 00 O o001 07 3 2.2

a veces ) 36 4 29 1 07 5 36 4 291 07 20 14.4

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 1000

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: se hall6 que sobre Realizar Usted la ejecucion de anotar los problemas que se
presentan en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Herndndez
Mendoza de EsSalud, siempre evaltan ginecologia 17.3% (24), cirugia 17.3% (24), emergencia
7.2% (10), medicina 18.0% (25), pediatria 18.0% (25), UCI 3.6% (5); nunca evalian emergencia
0.7% (1), UCI 1.4% (2); casi nuca evaltan ginecologia 0.7% (1), cirugia 0.7% (1), UCI 0.7%
(1); a veces evaltan, ginecologia 3.6% (6), cirugia 2.9% (4), emergencia 0.7% (19, medicina 3.6%
(5), pediatria 2.9% (4), UCI 0.7% (1).
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Tabla 21 Realizar Usted la ejecucién de mantener el plan de cuidados actualizado en los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernadndez Mendoza
de EsSalud, 2021.

Area en la que trabaja

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria  UCI Total

f % f % f % f % f % f % f %

Siempre 29 209 28 201 11 7.9 29 209 29 209 0 00 126 90.6
Nunca O 00 1 07 1 07 0 00 0 003 22 5 36
Casl 1 07 0 00 O 00 O 00 O 005 36 6 43
Nuca

a veces 0 00 0 0.0 0 00 1 07 O 0OO1 07 2 14

Total 30 216 29 209 12 86 30 216 29 209 9 6.5 139 100.0

Fuente: Encuesta a Licenciadas de enfermeria Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Interpretacién: se halld que sobre Realizar Usted la ejecucion de mantener el plan de cuidados
actualizado en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, las areas que siempre evalUan ginecologia 20.9% (29), cirugia
20.1% (28), emergencia 7.9% 811), medicina 20.9% (29), pediatria 20.9% (29); nunca evaltan
cirugia 0.7% (1), emergencia 0.7%(1), UCI 2.2% (3); casi nunca evalUan ginecologia 0.7% (1),
UCI 3.6% (5); a veces evaltan medicina 0.7% 81), UCI 0.7% (1).
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3.1. Prueba de hipdtesis

- Evaluacion de la Hipdtesis General
Hi: Si existe relacion directa entre el cuidado de enfermeria en paciente con
COVID-19y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de
EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.

Ho: No existe relacién directa entre el cuidado de enfermeria en paciente con

COVID-19y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion asint6tica (bilateral)
Chi-cuadrado de 220, 122a 15 0.000
Pearson
Razén de verosimilitud 223.061 15 0.000
N de casos validos 139

a. 14 casillas (58,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es ,45.

Con un X2 =220,122, el gl = 15, p = 0.000, Ho se rechaza porque la significacion
fue menor a 0.05, por lo que Si existe relacion directa entre el cuidado de enfermeria en
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.
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- Evaluacion de la Hipdtesis especifica 1

Hi: Si existe relacion directa entre la valoracién del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021
Ho: No existe relacion directa entre la valoracion del cuidado de enfermeria en

paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion asintotica

(bilateral)
Chi-cuadrado oe 237, 665a 15 0.000
Pearson
Razén de verosimilitud 219.414 15 0.000
N de casos validos 139

Con un X?=237,6652, el gl=15, p=0.000, la Ho se rechaza porque la significacion
fue menor a 0.05, por lo que Si existe relacion directa entre la valoracion del
cuidado de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica,
2021.
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- Evaluacion de la Hipotesis especifica 2

Hi: Si existe relacion directa entre el diagnéstico del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021
Ho: No existe relacion directa entre el diagndstico del cuidado de enfermeria en

paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

of Significacion asintética

Valor (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 88,515% 15 0.000
Razon de verosimilitud 56.419 15 0.000
N de casos validos 139

Con un X?=88,5115, el gl=15, p=0.000, la Ho se rechaza porque la significacion fue
menor a 0.05, por lo que Si existe relacion directa entre el diagndstico del cuidado de
enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto

Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.
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- Evaluacion de la Hipotesis especifica 3

Hi: Si existe relacion directa entre la planeacion del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021
Ho: No existe relacion directa entre la planeacion del cuidado de enfermeria en

paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion asintética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 106,491° 15 0.000
Pearson
Razén de verosimilitud 84.352 15 0.000
N de casos validos 139

Con un X?=106,491, el gl=15, p=0.000, la Ho se rechaza porque la significacion fue
menor a 0.05, por lo que Si existe relacion directa entre la planeacién del cuidado de
enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto

Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.
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- Evaluacion de la Hipotesis especifica 4

Hi. Si existe relacién directa entre la ejecucién del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Ho. No existe relacion directa entre la ejecucion del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacion asintotica

(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 78,2672 15 0.000
Razon de verosimilitud 63.523 15 0.000
N de casos validos 139

Con un X?=78,26, el gl=15, p=0.000, la Ho se rechaza porque la significacion fue menor
a 0.05, por lo que Si existe relacién directa entre la ejecucion del cuidado de enfermeria
en paciente con COVID19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021.

49



- Evaluacion de la Hipotesis especifica 5

Hi: Si existe relacién directa entre la evaluacion del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Ho: No existe relacion directa entre la evaluacion del cuidado de enfermeria en
paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, 2021

Pruebas de chi-cuadrado

df Significacién asintética

Valor (bilateral)
Chi-cuadrado de 102,029° 15 0.000
Pearson
Razén de verosimilitud 62.688 15 0.000
N de casos validos 139

Con un X?=102,029 el gl=15, p=0.000, la Ho se rechaza porque la significacion
fue menor a 0.05, por lo que: Si existe relacion directa entre la evaluacion del
cuidado de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el
Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica,
2021.
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Discusion.

De la discusién de los resultados obtenidos del estudio descriptivo sobre la relacion entre el
cuidado de enfermeria y los pacientes COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital 1V
Augusto Hernadndez Mendoza de EsSalud, podemos resaltar la relacion directa hallada entre
el cuidado de enfermeria y los pacientes antes mencionados; asimismo la dimension sobre la
valoracion del cuidados de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19
presenta una relacion directa significativa , por otro lado la dimension sobre el diagnostico
del cuidados de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 también guarda
relacion directa con la variable dependiente, también la dimension de planeacion guarda
relacion directa con la variable dependiente de acuerdo a los resultados del estudio; la
dimension de ejecucion del cuidados de enfermeria e tiene relacion directa con el paciente
con COVID19 y Post COVID-19 y por ultimo la dimension de la evaluacién del cuidados
de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, también tiene relacién directa, los
resultados descritos tiene similitud a los hallados por Begofia de Andrés G., Solis M.,
Revuelta M., Sanchez H., Santano A. (2020) estudio, donde aportan recomendaciones para
la practica clinica que contribuyan a los protocolos de cuidados enfermeria en pacientes
adultos hospitalizados en Unidades de Hospitalizacion por COVID-19, atendiendo a
estandares basados en la literatura o a la experiencia mas actuales. Concluyen que tener
documentos como el presente contribuyen con la labor de las enfermeras y las enfermeras
gestoras a crear sus adecuaos protocolos de cuidados adecuados a sus hospitales donde
laboran

Asi también con los de Almanza-Rodriguez G. (2020) estudio realizado en Lima, donde
recopilo la informacion sobre el manejo del paciente hospitalizado por COVID-19 para
determinar acciones de cuidado de enfermeria concretas y eficaces que permitan conducir
los objetivos de la atencion de enfermeria, asi como sus resultados. Concluye que la
capacitacion permanente contribuye a que los profesionales de enfermeria y los equipos de
salud establezcan normas que permuten determinar acciones especificas de cuidado para los
enfermos internados por COVID-19, asi como robustecer las acciones de aislamiento y

cuidado del equipo interdisciplinar para reducir los riesgos de propagacion y contagio.
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V.

Conclusiones.

De los resultados obtenidos concluimos que existe relacion directa entre el cuidado de
enfermeria y los pacientes con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con mayor incidencia en el area
de Medicina, con un nivel de significancia de 0.05, un X?=220,122, gl=15, con valor de
p=0.000, validando a la hipétesis alterna de la investigacion.

Del analisis de los resultados concluimos que existe relacion directa entre la valoracion
del cuidado de enfermeria en paciente con COVID-19 y Post COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con mayor incidencia
en el area de Medicina, con un nivel de significancia de 0.05, un X?=237,6652, los gl=15,
con un valor de p=0.000, rechazandose la hip6tesis nula y aceptandose la hipétesis

alterna.

A la vista de los resultados concluimos que se presenta una relacion directa entre el
diagndstico del cuidado de enfermeria con el paciente con COVID-19 y Post COVID-19
en el Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con
mayor incidencia en las areas de Medicina y Pediatria, con un nivel de significancia de
0.05, un X?=88,5115, con gl=15, un valor de p=0.000,

A la luz de los resultados concluimos que se presenta una relacion directa entre la
planeacion del cuidado de enfermeria con el paciente con COVID-19 y Post COVID-19
en el Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con
mayor incidencia en el area de Medicina con un X?=106,491, el gl=15, p=0.000, la Ho se

rechaza porque la significacion fue menor a 0.05.

Luego de examinar los resultados concluimos que existe relacion directa entre la
ejecucion del cuidado de enfermeria con el paciente con COVID19 y Post COVID-19 en
el Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con
mayor incidencia en las areas de cirugia y Medicina con un X?=78,26, el gl=15, p=0.000,

rechazandose la Ho porque la significacion fue menor a 0.05,
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Del andlisis estadistico concluimos que existe relacion directa entre la evaluacion
del cuidado de enfermeria con el paciente con COVID-19y Post COVID-19 en el
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud, en la provincia de Ica, con
mayor incidencia en las &reas de Ginecologia, Medicina y Pediatria, con un
X?=102,029, el gl=15, p=0.000, donde la Ho se rechaza porque la significacion
fue menor a 0.05021.

53



VI.

Recomendaciones.

Se recomienda que el Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud debe de
desarrollar programas o charlas para el desarrollo de estrategias para conservar y optimar
las précticas de cuidado de enfermeria tomado en serio a los pacientes hospitalizados en
la pandemia y pos pandemia.

Se recomienda que el Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud debe de
proponer un plan de mejora continua en la valoracion de los cuidados de enfermeria tiene

en cuenta la sistematizacion de los resultados.

Se recomienda que el Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud debe de
llevar a cabo investigaciones sobre el diagnostico del cuidado de enfermeria utilizando
métodos revisados por pares. Para un analisis en profundidad de la realidad de los

diagnosticos durante la pandemia y pos pandemia.

Se recomienda que el Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud debe de
capacitar sobre la gestion de la planeacion del cuidado de enfermeria en el uso de las
redes sociales y los medios de comunicacion para brindar informacion positivos sobre su

trabajo. Comunicacion para mejorar la imagen social de las enfermeras y la institucion.

Se recomienda que el Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud debe
inspeccionar y capacitar la ejecucion del cuidado de enfermeria con el paciente con

COVID19 y Post COVID-19, para humanizar el trato al paciente y los familiares.

Se recomienda que el Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
monitorizar la evaluacion del cuidado de enfermeria con el paciente con COVID-
19 y Post COVID-19 ya que es una de las primeras etapas donde se recaba

informacion del paciente para su atencion.
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VIII. AnNexos.
Anexo 1 Escala de Mortalidad ISARIC4C

Escala de Mortalidad ISARICAC

Variable Puntaje
Edad (afios)
<50 0
50-59 +2
60-69 “+4
70-79 “+6
>80 “+7
Sexo
Femenino 0
Masculino “+1
NUmero de comorbilidades*
0 0
1 “+1
>2 +2
Frecuencia respiratoria (respiraciones/min)
<20 0
20-29 “+1
>30 +2
Saturacion de oxigeno con aire ambiental (%)
>92 0
<92 +2
Escala de Coma de Glasgow
15 0
<15 +2
Escala de Mortalidad ISARIC4C
Variable Puntaje
Urea (mmol/L)
<7 0
"7-14 “+1
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>14 “+2
Proteina C reactiva (mg/L)
<50 0
"50-99 “+1
>100 “+2

Adaptado de: Knight, S.R., et al., Risk stratification of patients admitted to hospital with covid-19 using the

ISARIC WHO Clinical Characterisation Protocol: development and validation of the 4C Mortality Score.

BMJ, 2020. 370: p. m3339.
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Anexo 2 Formato de la Encuesta

UNIVERSIDA NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” DE ICA
ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN ENFERMERIA
CUESTIONARIO

N° de Encuesta:

Instrucciones.

Por favor le pido su apoyo para participar en la investigacion, respondiendo las preguntas del
cuestionario. La encuesta es anénima. Responda las preguntas marcando con (X) la respuesta
que considere la correcta.

N° I DATOS GENERALES
Area en la que trabaja

a) Emergencia

b) Ginecologia

1 ¢) Medicina
d) Pediatria
e) UCI

f) Cirugia

Edad

a) 18 a 35 afios
b) 36 a 49 afios
c) 50 a mas afios

Sexo

3 a) Femenino

b) Masculino

ARos de servicios

a) 1al0afos
b) 11 a 20 afios
c) 21 amés afios
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Nunca Casi Nuca aveces Siempre

1 2 3 4
N° I Dimensiones Respuesta
Valoracion de enfermeria 1 2 3
Evalua Usted el estado fisioldgico de los pacientes
con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV
> Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
Evalia Usted el estado psicoléogico de los
pacientes con COVID-19 y post COVID19 del
6 Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud
Evalia Usted el estado socioldgico de los
pacientes con COVID-19 y post COVID19 del
7 Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de
EsSalud
Evalua Usted el estado espiritual de los pacientes
con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV
8 Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud
Diagndstico de enfermeria
Realiza Usted un diagndstico de los cambios en el
estado fisico de los pacientes con COVID-19 y post
9 COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud
Realiza Usted un diagndstico de sefialar
problemas y necesidades en los pacientes con
10 COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud
Proporciona Usted informacién a los familiares
sobre el diagndstico de los pacientes con COVID-
11 19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto

Herndndez Mendoza de EsSalud
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12

Realiza Usted un diagnéstico de los recursos
sanitarios en cantidad y calidad de los pacientes
con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV

Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

Planeacion en enfermeria

13

Realiza Usted una planeacidn sobre las estrategias
para prevenir complicaciones en los pacientes con
COVID-19y post COVID-19 del Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud

14

Realiza Usted una planeacién sobre las estrategias
para minimizar o corregir los problemas en los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud

15

Realiza Usted una planeacidn sobre las estrategias
para su intervencién como enfermera en los
pacientes con COVID-19 y post COVID19 del
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud

16

Realiza Usted una planeacién sobre las estrategias
para su intervencioén en el plan de cuidados para
los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud

Ejecucidn en enfermeria

17

Realiza Usted una evaluacidon de la situacion
actual del paciente con COVID-19 y post COVID19
del Hospital IV Augusto Herndandez Mendoza de
EsSalud

18

Realiza Usted una evaluacidn de comparacion con
los objetivos marcados y emision de un juicio del
paciente con COVID-19 y post COVID-19 del
Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud.

19

3. Realiza Usted una evaluacién sobre el logro de
los objetivos con los pacientes con COVID-19 y post
COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud.
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20

Realiza Usted una evaluacién sobre el
mantenimiento, modificacién o finalizacién del
plan de cuidados en los pacientes con COVID-19 y
post COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud

. Evaluacion en enfermeria

21

Realiza Usted la ejecucion de informacion vy
valoracion de datos en los pacientes con COVID-
19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud

22

Realizar Usted la ejecucién de actividades de
enfermeria en los pacientes con COVID-19 y post
COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud

23

Realizar Usted la ejecucién de anotar los
problemas que se presentan en los pacientes con
COVID-19y post COVID-19 del Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud

24

Realizar Usted la ejecucién de mantener el plan
de cuidados actualizado en los pacientes con
COVID-19y post COVID-19 del Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de EsSalud
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Anexo 3 Operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES
OPERACIONAL
VI Valoracion Edad
Cuidados de enfermeria La atencion de salud y el cuidado que | Atencion Diagnostico Sexo
realiza el personal de enfermeria a Hospitalaria y post | Planeacion Afos de
los pacientes con COVID-19. hospitalaria Ejecucion servicio
Evaluacion Nunca
Casi Nunca
A veces
Siempre
V.D. Nunca
Paciente con COVID-19 Sujeto diagnosticado mediante Sujeto Sintomas Casi Nunca
examenes clinicos con el COVID-19 | Hospitalizado por | COVID-19 A veces
COVIID-19 Siempre
V D: Sujeto dado de alta después de Nuca
Paciente pos COVID-19 padecer o estar contagiado con el Paciente de alta con | Secuelas Casi Nunca
COVID-19 control post COVID-19 A veces
COVID-19 Siempre
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Anexo 4. Matriz de consistencia

COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la
provincia de Ica, 2021?

P.E.3: (Cual es la relacion
que se da entre la

y Post COVID-19 en el
Hospital IV Augusto
Hernandez Mendoza de
EsSalud, en la provincia
de Ica, 2021

de EsSalud, en la
provincia de Ica,
2021

H.E.2: Existe

relacion directa entre
el diagnostico del

PROBLEMA DE VARIABLE E | METODOLOGIA TECNICAS Y POBLACION
INVESTIGACION OBJETIVO HIPOTESIS INDICADORES DE LA HERRAMIENTAS| Y MUESTRA
INVESTIGACION

Problema General Objetivo General Hipdtesis General | Variable
¢ Cuél es la relacion que se | Establecer la relacion| Existe relacion| Independiente
da entre el cuidado de| entre los cuidados de| directa entre  el| c\idados
enfermeria y el paciente| enfermeria y el paciente| cuidado ) de de La poblacion
con COVID-19 y Post| con COVID-19 y Post| enfermeria en . Tipo: es 139
COVID-19 en el Hospital| COVID-19 en el Hospital | paciente con | enfermeria Basica enfermeras
IV Augusto Herndndez| IV Augusto Hernandez| COVID-19 y Post
Mendoza de EsSalud, en la| Mendoza de EsSalud, en| COVID-19 en el
provincia de Ica, 2021? la provincia de Ica, 2021 | Hospital 1V Augusto i
Problemas Especificos | Objetivos Especificos | Hernandez Mendoza | \/ariable Nivel: _
P.E.1: ¢Cudl es la relacion| O.E.L:  Establecer la| de EsSalud, en la| pependiente Descriptiva Entrevista
gque se da entre la| relacion directa entre la| provincia de Ica, Paci Observacion

- . L . aciente  con
valoracion del cuidado de| valoracion del cuidado de | 2021. Cuestionario
enfermeria y el paciente| enfermeria y el paciente| Hipotesis especifica COYID-19
con COVID-19 y Post| con COVID-19 y Post| H.E.1: Existe | Paciente Disefio: Encuesta
COVID-19 en el Hospital| COVID-19 en el Hospital | relacion directa entre con Post | No experimenta y
IV Augusto Hernandez| IV Augusto Hernandez| la  valoracion del| COVID-109: transversal La muestra
Mendoza de EsSalud, en la| Mendoza de EsSalud, en| cuidado de seraigual al
provincia de Ica, 2021? la provincia de Ica, 2021 | enfermeria en tamanio de la
P.E.2: ;Cual es la relacion| O.E.2:  Establecer la| paciente con poblacion (139
que se da entre el| relacion directa entre el| COVID-19 y Post enfermeras)
diagndstico del cuidado de| diagndstico del cuidado| COVID-19 en el por ser un
enfermeria y el paciente| de enfermeria y el| Hospital IV Augusto amuestra
con COVID-19 vy Post| paciente con COVID-19| Hernandez Mendoza significativa.
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planeacion del cuidado de
enfermeria y el paciente
con COVID-19 y Post
COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en la
provincia de Ica, 2021?
P.E.4: ;Cual es la relacién
gue se da entre la ejecucion
del cuidado de enfermeriay
el paciente con COVID-19
y Post COVID-19 en el
Hospital IV Augusto
Herndndez Mendoza de
EsSalud, en la provincia de
Ica, 2021?

P.E.5: ¢Cuél es la relacion
gue se da entre la
evaluacion del cuidado de
enfermeria y el paciente
con COVID-19 y Post
COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en

la provincia de Ica, 2021?

O.E.3: Establecer la
relacién directa entre la
planeacion del cuidado de
enfermeria y el paciente
con COVID-19 y Post
COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en
la provincia de Ica, 2021
O.E.4 Establecer la
relacién directa entre la
ejecucidén del cuidado de
enfermeria y el paciente
con COVID19 y Post
COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en
la provincia de Ica, 2021
O.E.5: Establecer la
relacion directa entre la
evaluacion del cuidado de
enfermeria y el paciente
con COVID-19 y Post
COVID-19 en el Hospital
IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud, en
la provincia de Ica, 2021

cuidado de
enfermeria en
paciente con

COVID-19 y Post
COVID-19 en el
Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza
de EsSalud, en la
provincia de Ica,
2021

H.E.3: Existe
relacion directa entre
la planeacion  del

cuidado de
enfermeria en
paciente con

COVID-19 y Post
COVID-19 en el
Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza
de EsSalud, en la
provincia de Ica,
2021

H.E.4 Existe relacion
directa entre la
ejecucion del cuidado
de enfermeria en
paciente con
COVID19 y Post
COVID-19 en el
Hospital 1V Augusto
Hernédndez Mendoza
de EsSalud, en la
provincia de Ica,
2021
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H.E.5: Existe
relacion directa entre
la evaluacion del

cuidado de
enfermeria en
paciente con

COVID-19 y Post
COVID-19 en el
Hospital 1V Augusto
Hernandez Mendoza
de EsSalud, en la
provincia de Ica,
2021.
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Anexo 5 Confiabilidad del instrumento

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

Jueces ITEMS To_tal
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Fila
Juez 1 5 4 5 5 4 3 3 4 5 4 3 4 3 3 4 5 4 3 5 4 80.00
Juez 2 2 3 3 4 3 4 3 3 3 2 1 3 2 3 3 4 4 3 3 2 58.00
Juez 3 3 4 4 5 3 4 5 5 4 4 3 4 2 3 3 3 4 3 4 4 74.00
Juez 4 5 2 4 4 3 2 4 4 4 4 3 2 2 3 3 2 4 4 4 4 67.00
Juezs 4 4 5 3 5 5 4 5 4 3 3 4 4 3 5 5 4 3 4 4 81.00
Total 19 17 | 21 | 21 18 | 18 | 19 | 21 | 20 | 17 13 | 17 13 | 15 | 18 | 19 | 20 | 16 | 20 18 | 360.00
Columna
Promedio 38 | 34 | 42 | 42 | 36 | 36 | 38 | 42 | 40 | 34 | 26 | 34 | 26 | 30 | 36 | 38 | 40 | 32 | 40 | 36 | 72.00
ng%’r'] dar 130 | 089 | 0.84 | 0.84 | 089 | 1.14 | 0584 | 084 | 071 | 0.89 | 0.89 | 0.89 | 0.89 | 0.00 | 0.89 | 1.30 | 0.00 | 0.45 | 0.71 | 0.89 | 9.62
Varianza 17 | 08 | 07 | 07 | 08 | 1.3 | 07 | 07 | 05 | 08 | 08 | 08 | 08 0 08 | 17 0 02 | 05 | 08
K 20
DAV 15.10
Vit 93 Criterio de confiabilidad de valores Columnal
No es confiable -1a0
SECCION 1 1.053 Baja confiabilidad 0.01a0.49
SECCION 2 0.837 Moderada confiabilidad 0.50a0.75
ABSOLUTO 0.837 Fuerte confiabilidad 0.76 a0.89
Alta confiabilidad 09al
a 0.88
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Anexo 6 Base de datos SPSS

1 ResultadolVAURICASA2022.5pv -IBM SPSS Statistics Visor | e |

Archive  Editar  Ver Datos Transformar Insefar Formato  Analizar Crficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SEER VM e AlkLSF =» B

= [ Resultado

(B Registro

- {E Frecuencias
o= 1

Su periodo de uso temporal para ISM SPSS Statistics caducarad en 5024 dias.

. GET DATA
L& Estadisticos JTYPE=XLSX
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[ Registro /SHEET=pame 'Hojal
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- Registro Frecuencias
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. Perdidos 0
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Anexo 7 Figuras

llustracién 1 Evalta Usted el estado fisioldgico de los pacientes con COVID-19 y post COVID19

del Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud

25

20

15

10

0

20

1
H

Ginecologia

0

21.6
201 20.9
3.6 3.6
7 1.4
0.0. 00 0.00.00.0 0.0.0.0
- |

Cirugia Emergencia Medicina Pediatria
B Siempre M Nunca M Casi Nuca A veces

369
o.ol Io.o
al

u

llustracién 2 Evalla Usted el estado psicolégico de los pacientes con COVID-19y post COVID19

del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud

25

20

15

10

21

olo

Ginecologia

21.6
20.1 20.9
36 4.3
0.0.8P-7 I°-7o.o 0.00.0.0 0.00.00.0
| |
Cirugia Emergencia Medicina Pediatria
B Siempre M Nunca M Casi Nuca A veces

22140 2.2
Il;7

ucl

70



llustracion 3 EvalGa Usted el estado socioldgico de los pacientes con COVID-19 y post
COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
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lustracion 4 Evalla Usted el estado espiritual de los pacientes con COVID-19 y post COVID19
del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
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llustracién 5 Realiza Usted un diagnoéstico de los cambios en el estado fisico de los pacientes con
COVID-19 y post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
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llustracion 6 Realiza Usted un diagndstico de sefialar problemas y necesidades en los pacientes
con COVID-19y post COVID19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
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lustracién 7 Proporciona Usted informacion a los familiares sobre el diagndstico de los pacientes
con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud
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llustracién 8 Realiza Usted un diagnoéstico de los recursos sanitarios en cantidad y calidad de los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud
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lustracidon 9 Realiza Usted una planeacién sobre las estrategias para prevenir complicaciones en
los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de

EsSalud
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lustracion 10 Realiza Usted una planeacién sobre las estrategias para minimizar o corregir los

problemas en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez
Mendoza de EsSalud
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llustracion 11 Realiza Usted una planeacion sobre las estrategias para su intervencién como

enfermera en los pacientes con COVID-19 y post COVID19 del Hospital IV Augusto Hernandez

Mendoza de EsSalud
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lustracién 12 Realiza Usted una planeacién sobre las estrategias para su intervencion en el plan

de cuidados para los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto

Hernandez Mendoza de EsSalud

18 16.5
16

14
12
10 9.4
5.0
4.3
3.6
2.2
0. 7 0.70. 7 0.7 I
0.00.0 0.0 0.0 0.0
0 |
Ucl

Ginecologia Cirugia Emergencia Medicina Pediatria

(o]

[9)]

N

N

B Siempre M Nunca M Casi Nuca A veces

75



llustracidn 13 Realiza Usted una evaluacion de la situacion actual del paciente con COVID-19 y
post COVID19 del Hospital 1V Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud
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llustracién 14 Realiza Usted una evaluacion de comparacion con los objetivos marcados y
emisién de un juicio del paciente con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto

Hernandez Mendoza de EsSalud
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lustracidn 15 Realiza Usted una evaluacion sobre el logro de los objetivos con los pacientes con
COVID-19y post
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llustracion 16 Realiza Usted una evaluacién sobre el mantenimiento, modificacién o finalizacion

del plan de cuidados en los pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto

Hernandez Mendoza de EsSalud
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llustracidn 17 Realiza Usted la ejecucion de informacion y valoracién de datos en los pacientes
con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Hernandez Mendoza de EsSalud
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llustracion 18 Realizar Usted la ejecucion de actividades de enfermeria en los pacientes con
COVID-19 y post COVID-19 del Hospital IV Augusto Herndndez Mendoza de EsSalud
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lustracién 19 Realizar Usted la ejecucion de anotar los problemas que se presentan en los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud
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lustracion 20 Realizar Usted la ejecucion de mantener el plan de cuidados actualizado en los
pacientes con COVID-19 y post COVID-19 del Hospital 1V Augusto Hernandez Mendoza de
EsSalud
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