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RESUMEN

La enfermedad del COVID-19 puede causar un dafio duradero teniendo efectos
persistentes llamados secuelas y complicaciones, donde el problema identificado en
pacientes que fueron dados de alta médica en el hospital del Norte, vuelven después de
un tiempo a partir de las dos semanas para la consulta médicas en forma recurrente o que
estan en curso por las repercusiones como los sintomas de dificultad en la respiracién,
cansancio, mal estar general, debido a la infeccion del virus y en muchos casos sin la
atencion médica, que se va complicando a un mas que puede causar un sindrome
cronico, afectando a la calidad de vida de la persona. Es por esto que se presenta el
estudio descriptivo con el objetivo de determinar las secuelas y complicaciones en

pacientes post COVID-19 del hospital del Norte del primer semestre de la gestién 2021.

Método es de tipo descriptivo, cuantitativo con el disefio metodolégico no experimental
se utilizan los instrumentos de técnicas, historias clinicas del periodo del primer semestre
y encuestas de julio a agosto la muestra seleccionada es probalistico por aleatoria simple
y estudio de tipo no probabilistico por conveniencia o intencional; los resultados
encontrados obtenido en determinar secuelas y complicaciones en pacientes post COVID-
19; es que del 100% (59) de secuelas, el 44% se registra sindrome respiratorio, el 32%
se registra sindrome neurolégico y un 24% sindrome cardiaco; complicaciones,el 54%
se registra neumonia por COVID-19, el 32% se registra desequilibrios neurolégicos, el
14% se registra hiper tension arterial sistémica, el estudio realizado con los datos
obtenidos de historias clinicas del periodo del primer semestre y encuestas aplicadas en

los meses de julio y agosto.

Conclusiones: Las secuelas y complicaciones en pacientes post COVID-19 poseen un
déficit de su condicién funcional respiratoria, neuroldgica y cardiaca con complicaciones
de tipo funcional que dafia el organismo sistémico que son neumonia por COVID-19,
desequilibrios neuroldgicos, hiper tensién arterial sistémica que presenta a largo, corto
plazo donde interfieren en las actividades de su vida cotidiana afectando a su calidad de

vida

PALABRAS CLAVES: Secuelas y complicaciones



ABSTRACT

The COVID-19 disease can cause lasting damage having persistent effects called
sequelae and complications, where the problem identified in patients who were discharged
from the Hospital del Norte, return after a time from two weeks for medical consultation on
a recurring basis or that are ongoing due to repercussions such as symptoms of difficulty
breathing, tiredness, general malaise, due to the infection of the virus and in many cases
without medical attention, which is complicated to a more that can cause a chronic
syndrome, affecting the quality of life of the person. That is why the descriptive study is
presented with the aim of determining the sequelae and complications in post-COVID-19

patients of the North Hospital of the first semester of the 2021 management.

Method is descriptive, quantitative with the non-experimental methodological design are
used the instruments of techniques, medical histories of the period of the first semester
and surveys from July to August the selected sample is probalistic by simple random and
study of non-probabilistic type by convenience or intentional; the results found in
determining sequelae and complications in post-covid patients; is that of the 100% (59) of
sequelae, 44% are respiratory syndrome, 32% are neurological syndrome and 24%
cardiac syndrome; complications, 54% registered pneumonia due to COVID-19, 32%
registered neurological imbalances, 14% registered systemic hypertension, the study
carried out with the data obtained from medical records of the period of the first semester
and surveys applied in the months of July and August Conclusions: The sequelae and
complications in post-COVID-19 patients have a deficit of their respiratory functional
condition, neurological and cardiac with functional complications that damage the systemic
organism that are pneumonia due to COVID-19, neurological imbalances, systemic
hypertension that presents in the long, short term where they interfere in the activities of

their daily life affecting their quality of life.

PALABRAS CLAVES: Secuelas y complicaciones
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CAPITULO I: INTRODUCCION

El COVID 19 es una enfermedad respiratoria causada por el nuevo coronavirus SARS-
COV 2. Las primeras cepas de este virus se presentaron en Wuhan, China a fines de
2019, fue transmitiéndose de manera rapida a nivel global, por lo cual, en el mes de
marzo de 2020, la OMS declara la pandemia. Posterior a ello se tomd medidas de salud
publica en la prevencién de los contagios, realizando los test rapidos, seguros y
reproducibles, asi como desarrollar la capacidad en los distintos niveles de asistencia
médica para asistir el creciente nimero de pacientes y ofrecer los cuidados necesarios a

los pacientes severamente afectados por esta enfermedad.

Segun la OMS se tuvo una gran cantidad de evidencia para el manejo de la enfermedad
con mas de 140 millones de casos a nivel global, y mas de 3 millones de muertos por esta
enfermedad a esta enfermedad infecciosa se le caracteriza por presentar los sintomas
mas habituales como ser fiebre, tos seca y el cansancio teniendo ademas un alto nivel de
contagio ya han sido muchos los impactos que ha generado esta enfermedad en el ambito
de la salud, la sociedad y la economia sin embargo el impacto para aquellos que no
logran sobrevivir al virus por diversos factores de riesgo es mucho mayor, al igual que
para aquellos que aun logrando recuperarse deben enfrentar las consecuencias que deja

la enfermedad en su integridad fisica, emocional y psicolégica. (Lino, 2020)

La enfermedad de la COVID-19 puede causar un dafio duradero teniendo efectos
persistentes llamados secuelas las cuales afectan a nivel del aparato respiratorio ademas
de afectar otros sistemas como el muscular, neurolégico, cardiaco, renal, digestivo y
dermatolégico. Un grupo menor de pacientes desarrolla complicaciones pulmonares post-
COVID 19, las mismas pueden ser intersticiales, o bronquiales. Aun se desconoce la
patogenia del estado post-COVID-19, pero segun estudios se debe la persistencia de un
estado de inflamacion el cual juega un papel fundamental, habiéndose demostrado en
estos pacientes proteina C-reactiva e IL-6 y 4 elevadas en sangre. Asi también la
persistencia del virus en tejidos, originando infeccion latente o crénica, la posibilidad de la
reinfeccion, la regulaciéon a la baja de receptores y la disfuncion vascular. El
desacondicionamiento fisico por inactividad prolongada, factores neuropsicolégicos
debido al estrés postraumatico y la desregulacion del sistema simpatico son otros de los

factores que provocan las secuelas en los pacientes post-COVID-19 (Rodriguez, 2021).

“SECUELAS Y COMPLICACIONES EN PACIENTES POST COVID-19 DEL HOSPITAL DE NORTE EN LA
GFSTION 2021.”
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En Bolivia la secuela mas frecuente donde la poblacién puede experimentar de la
enfermedad Post-COVID-19 son las secuelas pulmonares. Se ha confirmado una serie de
manifestaciones pulmonares, segun el grado de enfermedad leve, grave o critica, desde
disnea con prevalencia del 42-66% a los 60-100 dias de seguimiento al retiro de la
asistencia mecanica respiratoria y dafio pulmonar fibrotico. A la fecha, se desconocen los
riesgos a largo plazo de embolia pulmonar crénica e hipertension pulmonar se observaron
cambios fibroticos en la tomografia computarizada de térax, con reticulaciones o
bronquiectasias por traccion, 3 meses posterior al alta hospitalaria en aproximadamente
25 al 65% de los supervivientes en estudios de cohorte de casos leves a moderados y
casos en su mayoria graves. Ademas, los informes dan a conocer otros efectos por la
infeccién del SARS-CoV-2, como fatiga, dolor de pecho, alteraciones cognitivas artralgia y

deterioro de la calidad de vida. (Javier, 2021)

En la presente investigacion de tipo descriptivo, cuantitativo no experimental, propone el
estudio y la descripcion del objeto de estudio, se utilizan los instrumentos de historias
clinicas y técnicas de encuestas, es estudio de tipo no probabilistico por conveniencia o
intencional, que confirmando los datos obtenidos de diagndstico médico y de las
encuestas de la poblacion muestra, donde se describe e interpreta acerca de ello por lo
cual los resultados obtenidos de secuelas y complicaciones en pacientes post covid; que
del 100% (59) de secuelas, el 44% se registra sindrome respiratorio, el 32% se registra
sindrome neurolégico y un 24% sindrome cardiaco; complicaciones, el 54% se registra
neumonia por COVID-19, el 32% se registra desequilibrios neuroldgicos, el 14% se
registra hiper tension arterial sistémica, el estudio realizado con los datos obtenidos,
determina secuelas y complicaciones de los pacientes post COVID-19 en el Hospital del

Norte

1.1.- PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La enfermedad del COVID-19 es un problema de Salud a nivel mundial que ha generado
distintas Secuelas y Complicaciones en los pacientes que sobrevivieron a esta
enfermedad y nuestro pais, es muy importante y necesaria la vigilancia cercana y
monitorizacién a aquellas personas que presenten las repercusiones por infeccion por
SARS-CoV-2, conocidas como SINDROME POST COVID-19, partiendo de la premisa
que los efectos no se deben a una actividad viral sostenida, sino a efectos secundarios de

una infeccién ya resuelta y con base al criterio de alta médica del episodio agudo por el

“SECUELAS Y COMPLICACIONES EN PACIENTES POST COVID-19 DEL HOSPITAL DE NORTE EN LA
GFSTION 2021.”
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cual el paciente se define como no contagioso este grupo de pacientes deben ser
atendidos segun los protocolos respectivos en centros e instituciones de salud en general
(SALUD, 2021)

Las principales complicaciones documentadas por el COVID-19 (Alerta Epidemioldgica
OPS/OMS Complicaciones y Secuelas por COVID-19) se presentan en personas con
factores de riesgo en adultos mayores, fumadores, enfermedades de base como
hipertensién, obesidad, diabetes, enfermedad cardiovascular, enfermedad pulmonar
crénica (por ejemplo, la obstructiva crénica y el asma), enfermedad renal cronica,
insuficiencia respiratoria, enfermedades neuroldgicas incluyendo delirio o encefalopatia,
alteracion de los sentidos del olfato (anosmia), gusto, ansiedad, depresion y problemas
del suefio. (Gil, 2021).

El Sindrome post COVID-19, se manifiesta con enfermedades multisistémica, después de
haber sido dado de alta médica en pacientes de varias semanas o meses luego de la
infeccién del virus, los signos y sintomas mas comunes que persisten durante este tiempo
se requiere profundizar en la investigacidn, las complicaciones en algunas areas
particulares como neuroldgico, sistema sanguineo, sistema respiratorio, alteraciones en lo
psicolégico y emocional requieren de mayor documentacioén e investigacién, aunque las
afectaciones del virus permiten secuelas importantes en pacientes con condiciones y con
antecedentes de enfermedades cronicas frente a este contexto los problemas que se
presentan en la actualidad los cuales son recurrentes o estan en curso y vuelven a
consultas médicas del Hospital del Norte, por lo cual se profundizara el estudio a través
de la presente investigacion en cuanto a los efectos sistémicos por infeccion del COVID-

19 que permitira determinar las principales Secuelas y Complicaciones.

1.1.1.- DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Segun la OMS la naturaleza diversa de cada epidemia y pandemia plantea nuevos
desafios en el pais por lo tanto hay una necesidad constante de fortalecer los sistemas
sensibles de vigilancia y de capacitar recursos humanos en las amenazas externas y
emergentes para la salud publica. La pandemia de COVID-19 ha llevado a un cambio del
estilo de vida que existe menos interacciones sociales y encuentros familiares que limita
el acceso a consultas médicas donde las consecuencias son negativas para la salud fisica
y mental. Los pacientes que han estado hospitalizados con un cuadro clinico de permanecer

en la Unidad de Cuidados intensivos (UCI) son pacientes con mayor riesgo de presentar

“SECUELAS Y COMPLICACIONES EN PACIENTES POST COVID-19 DEL HOSPITAL DE NORTE EN LA
GFSTION 2021.”
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alteraciones multisistemicas como secuelas y asi prolongandose en el tiempo de semanas
meses 0 incluso durante toda la vida. La secuela mas caracteristica da por infeccion del Covid-
19 es la fibrosis pulmonar, que se produce en el pulmén deja una especie de cicatriz que
produce consecuencias de modo permanente 0 semipermanente durante un largo periodo de

tiempo. (Sanchez-Monge, 2020)

De acuerdo a lo documentado hasta la fecha (Alerta Epidemiolégica OPS/OMS:
Complicaciones y secuelas por COVID-19) se conoce que el 40% de los casos de COVID-
19 desarrollan sintomas leves (fiebre, tos, disnea, mialgia, fatiga y cefalea), 40% de los
casos, presentan secuelas moderados (neumonia), 15% de los casos, desarrolla
manifestaciones clinicas graves (neumonia severa) que requieren soporte de oxigeno y
5% de los casos, desarrollan un cuadro clinico critico presentando una o mas de las
siguientes complicaciones insuficiencia respiratoria, sindrome de dificultad respiratoria
aguda (SDRA). (Gil, 2021).

El director Dr. Marcelo Huayta, del Nosocomio Hospital de Norte El Alto quien resaltdé con
impetu la labor por los profesionales de la salud que a la fecha tienen dominio en el
tratamiento a personas infectadas. A su vez recalc6 que el 20% de la poblacién que pasé
el contagio puede re infectarse y complicarse en este proceso tedricamente es mas
severo, motivo por lo cual recomendd que es necesario seguir cuidando aspectos de
salubridad y prevencién como el lavado de manos, uso de barbijo y el distanciamiento

social ademas del cuidado a personas de la tercera edad.

En los meses de marzo, abril, mayo, junio y julio el brote de contagio por el coronavirus
fue masivo y este nosocomio centinela en atencion prioritaria a enfermos Covid-19 fue

rebasado en su capacidad de atencion por la falta de personal médico y mas ambientes

para los enfermos, indicO Huayta. Las atenciones médicas al paciente relacionadas al
post COVID-19 en un 20% de la poblacién que paso el contagio vuelven a las consultas
gue refieren experimentar combinaciones con los siguientes sintomas (PAZ, 2021)

e Cansancio o fatiga

¢ Dificultad para pensar o concentrarse
e Dolor de cabeza

e Mareos al ponerse de pie

e Corazén que late rapido o muy fuerte Dolor de pecho
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¢ Dificultad para respirar o falta de aire
e Dolor muscular o en las articulaciones
e Depresion o ansiedad

e Sintomas que empeoran luego de actividades fisicas 0 mentales

Segln los especialistas los sintomas que presentan en las secuelas y que son
prolongadas hasta por mas de 12 semanas después de haber salido de la infeccion y sin
atencion médica ya se habla de un Sindrome Crénico, por lo cual algunos expertos lo
dividen en sindrome post COVID agudo y en sindrome cronico (FERNANDEZ, 2020)

1.1.2.- IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

La enfermedad del COVID-19 puede causar un dafio duradero teniendo efectos
persistentes llamados secuelas y complicaciones, donde el problema identificado en el
Hospital del Norte en pacientes que fueron dados de alta médica y vuelven a consultas
médicas en forma recurrente 0 que estan en curso por las repercusiones debido a la
infeccion del virus, los sintomas presentados en los pacientes que retornan estan
relacionados con la infeccion causada por el virus y en muchos casos sin la atencion
médica, que se va complicando a un mas. Segun otros especialistas que refiere el Dr.
Fernandez SEDES LA PAZ ya se habla de un Sindrome Crénico. Para la evidencia de las
repercusiones en los pacientes que retornan a consulta médica, la presente investigacion
realiza la revision documental (historias clinicas) a través de la observacién de los
pacientes que fueron dadas de alta en el primer semestre de la presente gestion y la
aplicacion de encuestas en la poblacién de estudio que dara lugar a determinar las
principales secuelas y complicaciones que persisten durante este tiempo en los pacientes
que fueron dados de alta. Los resultados encontrados aportaran a enfrentar al
seguimiento de una atencion en equipo del personal de salud para la recuperacion de los

pacientes en su integridad fisica, emocional y psicoldgica.

1.1.3.- FORMULACION DEL PROBLEMA

¢, Cudles son las secuelas y complicaciones en los pacientes post COVID-19 del Hospital

del Norte en la gestion 2021?
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1.2.- OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.2.1.- OBJETIVO GENERAL

Determinar las secuelas y complicaciones de los pacientes post COVID-19 en el Hospital

del Norte en la gestion 2021.

1.2.2.- OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Caracterizar a la poblacién de estudio a través de variables sociodemogréficas
- Identificar pacientes con post COVID-19 en el hospital del Norte de la gestion 2021

- Establecer los sintomas mas frecuentes en pacientes post COVID- 19 en consulta

médica al Hospital del Norte en los meses de julio y agosto

- ldentificar secuelas y complicaciones del paciente post COVID -19 del primer semestre

a través del diagnéstico médico de las historias clinicas del Hospital del Norte

- Relacionar diagnostico médico de secuelas y complicaciones de las historias clinicas y

sintomas o problemas de salud a través de encuestas en pacientes post COVID-19

1.3.- JUSTIFICACION

La pandemia del Covid-19, no solo esta teniendo un gran impacto social, econémico y
sanitario en el mundo, sino que también esta causando radicales cambios en los habitos y
estilo de vida de las personas, incluyendo a aquellas que no han sido infectadas, como a

las que han padecido un cuadro respiratorio grave con hospitalizacion. (Lorusso, 2020).

Es importancia la realizacién del presente Proyecto de Investigacion dado que la salud de
una persona es importante dentro de la familia, comunidad y la sociedad. La alteracion de
la misma afecta su entorno, el hecho de contraer esta enfermedad del COVID-19, dio
muchos cambios en la vida del paciente y posterior a las consecuencias a contraer

secuelas y complicaciones que afectan al bienestar fisico y psicolégico

En este contexto actual respecto a las repercusiones a medio y largo plazo de la infeccion
por COVID-19, es razonable promover un proceso asistencial en el hospital para atender
las posibles demandas asistenciales de los pacientes que han padecido la infeccion,
tomando en cuenta que es de un caracter multisistémico de la enfermedad (afectacion de

varios drganos y sistemas). En este proceso es importante involucrar la participacion del
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equipo de Salud multidisciplinaria del Hospital de Norte con el propdsito de que puedan
priorizar el seguimiento en las intervenciones terapéuticas, rehabilitaciones y del cuidado
individual que facilite una atencion integral del paciente con el objetivo de mejorar su

calidad de vida y ademas es de utilidad como base de datos para otras investigaciones.

1.4. METODOLOGIA

La realizacion de la presente investigacion mediante métodos cientificos, averiguada por
la ciencia y relevancia en la tematica actual, una vez que sean verificadas su importancia
y la confiabilidad podran ser utilizado en otros trabajos de investigacion y en otras

instituciones académicas.

La metodologia en la investigacion utilizada con el instrumento de historias clinicas a
través de la recopilacién de datos, revision, observacion documental en pacientes con
diagnéstico de secuelas y complicaciones post COVID-19 en el periodo del primer
semestre del hospital de Norte, que nos permite identificar las distintas repercusiones
ocasionadas por el COVID-19 y posteriormente de aplicar la técnica de la encuesta en la
poblacién de estudio de pacientes post COVID-19 que asisten a consulta con sintomas o
problemas de salud (multisistemicas) por la infeccion del virus en el periodo de julio y
agosto, ambos encaminados a los lograr los objetivos y preguntas planteadas en la

presente investigacion

1.5.- DELIMITACION DE LA INVESTIGACION.

1.5.1.- TEMATICA

Secuelas y complicaciones en pacientes post COVID-19

1.5.2.- ESPACIAL.

Hospital del Norte de EI Alto

1.5.3.- TEMPORAL

Gestion 2021.
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1.6.- OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.

La operacionalizacion de variables es determinar el método a través de las variables de

la investigacion con caracteristicas descriptivas e interpretativas.

Variable Definicién Dimensiones Indicador Instrumento
Caracteriza | Conjunto de atributos Identificacién que Edad Sexo Historias
r socio que determinan la hace el sujeto Clinica
demografi | identificacidn de una bioldgicos y origen de
ca persona. los pacientes post Edad Sexo Cuestionario
Covid-19 Procedencia Estado Civil
Ocupacion
Enfermeda | Son enfermedades que | Revision de datosde | Antecedentes Historias
des de presenté o presenta las historias clinicas patoldgicos Clinica
base actualmente un de pacientes con Dificultades
paciente, que pueden enfermedades mas Insuficiencia respiratoria
durar semanas o frecuentes como Diabetes
meses o de por vida enfermedades de insuficiencia cardiaca
base que presentan Artritis
Artrosis
Gastritis
Sintomas o | Es el conjunto de Enfermedad causado | Dificultad de respirar Encuesta
dificultade | sintomas que presenta | por el virus que Cansancio
s una persona en un sienten dificultades Estrés
momento dado y que multisitemicas. Fatiga
obedecenala Ansiedad
presencia de un Insomnio
trastorno especifico de
la salud.
Secuelas La secuela es el dafio Presencia de las | Sindromes asociados Historia
que se ha producido en | secuelas  generales | problemas neuroldgicos, | Clinica
una parte del presentadas Problemas respiratorios
organismoy que puede | posterior  a la | problemas psicolsgicos | Observacional
prolongarse bastante hospitalizacion emocionales
tiempo o, incluso,
durante toda la vida
Complicaci | Se manifiesta con Efectos Diagndstico del paciente | Historia
ones enfermedades multisistémicos de la | del paciente post COVID- | Clinica,
crénicas infeccion por COVID- | 19 observacional
multisistémica, con 19
afecciones asociadas a
una alta mortalidad
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CAPITULO Il MARCO TEORICO
2.1.- ESTUDIOS RELATIVOS DEL TEMA.

Cientificos de la Asociacién Médica Americana como “La enfermedad del coronavirus
2019 (COVID-19) es una enfermedad causada por un nuevo coronavirus, del sindrome
respiratorio agudo severo. Los coronavirus son una causa del resfriado comun, pero el
SARS-CoV-2, que probablemente proviene de los murciélagos, causa una enfermedad
mas grave en muchos pacientes.” (W. Joost Wiersinga & Hallie C. Prescott, 2020) A pesar
de ser una enfermedad que se identifica inicialmente por la ciencia médica como una
enfermedad respiratoria, existe un nimero cada vez mayor de impactos en la salud
asociados al COVID-19 mas alla de los problemas respiratorios, incluidos el sistema
digestivo, el corazon, el cerebro, los nervios. Para las personas con enfermedades graves
y criticas, con afecciones en su sistema inmunitario, las respuestas de coagulacién de la
sangre también pueden causar mucho dafio en todo el cuerpo y pueden provocar efectos
a largo plazo en la salud. Para algunos las complicaciones pueden producirse a largo
plazo, los derrames cerebrales y los coagulos sanguineos pueden provocar discapacidad,
y los pulmones con cicatrices pueden provocar una disminucion permanente de la funcién
pulmonar. El tratamiento en si mismo, ya sea el tiempo en un ventilador, en la unidad de
cuidados intensivos o ciertas terapias con medicamentos, también puede causar dafios
duraderos. Un estudio de pacientes hospitalizados en Wuhan, China, encontré6 que los
sobrevivientes se recuperaron después de una serie de complicaciones: 42% tenia
sepsis, 36% tenia insuficiencia respiratoria, 12% tenia insuficiencia cardiaca y 7% tenia
problemas de coagulacion de la sangre. Al revisar la bibliografia existente sobre los
efectos secundarios o secuelas que el COVID-19 ha dejado en los pacientes recuperados
podemos destacar las siguientes: Afecciones cardiacas, Sindromes respiratorios agudos y
fibrosis pulmonar, Insuficiencia renal aguda, déficits neuroldgicos y problemas

psicolégicos. (Lino & Villacreses Holguin, 2020)

Segun el Instituto de Investigacion Sanitaria del Hospital San Carlos, Madrid, Espafia, el
cuadro clinico de infecciéon por SARS-CoV-2 es bastante estereotipico, y se caracteriza
principalmente por fiebre y sintomas respiratorios, con disnea e infiltrados pulmonares en
los casos mas graves. Sin embargo, también se han producido otro tipo de
manifestaciones clinicas que demuestran el caracter multisistémico de esta infeccion. La

gravedad de los sintomas presentados, el sindrome de inmovilizacion por hospitalizacién
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prolongada, la hipoxemia persistente, los trastornos cardiovasculares y habitualmente en
pacientes de edad avanzada y la coexistencia de patologias crénicas en los casos mas
graves podrian justificar la persistencia de sintomas o aparicion de secuelas fisicas,
cognitivas o psiquicas en los pacientes atendidos por infeccién por COVID-19 una vez
superado el cuadro infeccioso. no obstante, en este momento existe escasa evidencia de
su relevancia a largo plazo. Los estudios a medio plazo y con un ndamero limitado de
pacientes, mostraron que entre 20% y el 60% de los que superaron una infeccion por
COVID-19 un deterioro fisiolégico persistente y algin grado de fibrosis pulmonar en el
seguimiento se prevé que las complicaciones respiratorias pudieran ser una secuela
importante de COVID-19. La gravedad de los sintomas presentados, el sindrome de
inmovilizacion por hospitalizacién prolongada, la hipoxemia persistente, los trastornos
cardiovasculares y hemostaticos' la edad habitualmente avanzada de los pacientes y la
coexistencia de patologias crénicas en los casos mas graves podrian justificar la
persistencia de sintomas o aparicion de secuelas fisicas, o psiquicas en los pacientes
atendidos por infeccién por COVID-19 una vez superado el cuadro infeccioso. Por otra
parte esta bien descrito en la literatura que tras padecer una enfermedad critica existen,
incluso en seguimientos a 5 afios, sintomas fisicos problemas respiratorios, pérdida de
fuerza muscular, disminucion de la capacidad al ejercicio, disminucién para la realizacion
de actividades, pérdida de concentracion, afectacion de la memoria, dificultad para la
organizacion y finalizacion de tareas, afectacién de procesos mentales) y alteracién de la

salud mental (depresion, ansiedad, afectacion del suefio) (Castillo, 2020)

Segln Elisa Isabel Rodriguez Hernandez (2020). Cuba. Con el titulo: protocolo de
rehabilitacién integral para pacientes pos infeccién al virus COVID-19 El objetivo del
articulo es elaborar un protocolo de tratamiento rehabilitador integral para pacientes pos
infeccibn COVID-19 en el Centro Internacional de Salud, para ello se revisaron bases de
datos, opiniones de expertos y guias de buenas practicas. La afectacidbn multisistémica
del virus COVID-19 puede expresar formas graves de la enfermedad relacionado con los
factores de riesgo, los pacientes incluso después del egreso hospitalario, mantienen
sintomas, desde dificultad para respirar, tos, fatiga, debilidad muscular y limitaciones en
las actividades diarias, trastornos emocionales asociados a las complicaciones. La
rehabilitacién integral es continua, impone pautas de tratamiento para restablecer la
condicion fisica, psicolégica y social del paciente. Se concluye que la aplicacion del

protocolo o guia rehabilitadora que brinda una asistencia médica multidisciplinaria
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especializada, competitiva, segura, personalizada, para pacientes con pos infeccion
COVID-19. (Hernandez, 2020)

Estudios descriptivos durante la primera ola de la pandemia en 2020 sefialaron que al
menos un 10-20% de los sujetos no se habia recuperado por completo pasadas las tres
semanas. Se desconoce cuanto tiempo puede durar el periodo de convalecencia y los
motivos de la notable variacién de las secuelas entre individuos. Sin embargo, ésta no es
una caracteristica Unica de la COVID-19, ya que otras enfermedades viricas pueden
desencadenar sintomas crénicos o persistentes. Este estudio se utiliza el término
sindrome post-COVID y se revisan las evidencias epidemiologicas, los criterios
diagnésticos propuestos, los posibles mecanismos patogénicos implicados y sus
manifestaciones clinicas, las secuelas de disfuncibn multiples se han descrito en una
revision sistematica y meta analisis de supervivientes del COVID-19 asociado al sindrome
respiratorio donde a los seis meses de la infeccion, un 27% de los sujetos presentaba una
reduccion en la capacidad de difusion pulmonar para el mondxido de carbono y una
disminucioén en la capacidad fisica, a los 12 meses, una tercera parte de los pacientes
tenia sintomas persistentes de ansiedad o depresion, y un 39%, trastorno de estrés post
traumatico, las manifestaciones psiquiatricas también persisten en la fase crénica. Una
revision sistémica de las manifestaciones a la enfermedad del COVID-19 concluye que el
estrés postraumatico es muy prevalente en la fase aguda (32%), seguido de los déficits de
memoria (19%), la irritabilidad (12,8%), la ansiedad (12,3%), el insomnio (12%) y la
depresion (19,5%), El sindrome post-COVID-19 no es una entidad homogénea y se ha
descrito una gran variacién en las estimaciones sobre su incidencia y prevalencia, el
estrés es el sintoma descrito con mayor frecuencia y, a menudo, sucede en ausencia de
anomalias objetivas de la funcién respiratoria o de lesiones fibrosantes pulmonares. Se
necesitan estudios epidemiolégicos sobre factores determinantes y predictivos del
sindrome post-COVID-19. (FJ, 2021)

2.2.- PUNTOS DE VISTA DE OTROS AUTORES

2.2.1.- ANTECEDENTES.

Segun Brooks 2020 investigador cientifico donde la problemética actual de la pandemia
que se da la interrupcién de habitos saludables, malos habitos alimenticios, patrones de
suefio irregulares y sedentarismo pueden derivar en problemas fisicos, las condiciones

gue acompafian a una pandemia incluyen distintas fuentes de estrés para las personas.
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Los estudios sobre situaciones de estrés y emergencias permiten resumir las principales
variables implicadas en el impacto psicolégico como las siguientes: el miedo a la infeccién
por virus y enfermedades, la manifestacion de sentimientos de frustracion y aburrimiento,
no poder cubrir las necesidades basicas y no disponer de informacién y pautas de
actuacién claras o la presencia de problemas de salud mental previos o problemas
econdmicos. También el estigma y rechazo social en el caso de personas que fueron
infectadas o expuestas a la enfermedad pueden desencadenarse con complicaciones
(Lasa, Mayo 2020).

Desde otro punto de vista de otros autores Dr. Jairo Ramirez Ortiz las secuelas que
presentan como la depresién y ansiedad debido al brote del COVID-19, la mayoria de las
personas estan expuestas a situaciones estresantes sin precedentes y de duraciéon
desconocida. Esto puede no solo aumentar los niveles de estrés, ansiedad y depresion
durante el dia, sino también interrumpir el suefo, es importante destacar que, debido al
papel fundamental que juega el suefio en la regulacion de las emociones, la alteracion del
suefio puede tener consecuencias directas en el funcionamiento emocional al dia
siguiente; son varios los factores que se pueden relacionar con manifestaciones
depresivas y ansiosas en los pacientes post COVID-19 que se encuentran durante la
pandemia. Los estudios mostraron que el 10-35% de los sobrevivientes reportaron tener
sintomas sugestivos de ansiedad, depresién o ambas durante la fase de post COVID -19
y cerca del 44% de los pacientes sobrevivientes con algun trastorno psiquiatrico,
correspondieron a trastornos depresivos. Como factores de riesgo se han encontrado: en
el sexo femenino, bajo nivel socioecondmico, conflictos interpersonales, uso frecuente de
redes sociales. (Ortiz J. R., 2020)

Segun el Dr. Poland, experto de Mayo Clinic empieza a surgir la idea de que existen
casos prolongados, término usado para describir a quienes desarrollan complicaciones
duraderas y continuas. Los sintomas agudos de la COVID-19, como tos, fiebre y falta de
aire, son ampliamente conocidos en la actualidad; pero lo que aln se desconoce es qué
sintomas y complicaciones pueden perdurar hasta mucho después de la infeccion inicial
por COVID-19. Los primeros estudios revelan que el ataque de la enfermedad va mas alla
del sistema respiratorio, pues llega a varios 6rganos con coagulos sanguineos e

inflamacion. (Theimer, 2020)
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Las secuelas y complicaciones se observaron en las epidemias previas de coronavirus
causante del Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SARS) en 2002 y del Sindrome
Respiratorio desde 2012 hasta nuestros dias. En algunas personas afectadas, se observé
reduccion de la funcién pulmonar y capacidad de ejercicio, trastorno de estrés
postraumatico, depresion, ansiedad y una calidad de vida reducida, sugiriendo que es
probable que SARS-CoV-2 pueda tener un impacto similar, en estudios se han observado
la presencia de fibrosis tras COVID-19 en alrededor del 40% de los pacientes (39% y
44%, respectivamente). En ambos estudios, los casos con fibrosis fueron los que tuvieron
clinica mas grave, mayor afectacion pulmonar y edad avanzada. Sin embargo, es aun
pronto para determinar si estos hallazgos se podran resolver con el tiempo o si
progresaran a fibrosis pulmonar crénica. En otra serie de 110 casos, se observé deterioro
en las pruebas de funcién pulmonar, sobretodo en la capacidad de difusion del monéxido
de carbono a las 2-6 semanas desde el inicio de sintomas que observaron pacientes post
COVID -19 el 47% de los casos. En un estudio realizado en un 43% de una serie de 143
pacientes presentaban disnea residual un mes después del alta, aunque este sintoma se
considerd de caracter multifactorial (afectacién respiratoria, cardiaca y ansiedad, entre
otras) Respecto a las secuelas neuroldgicas, estas lesiones se producen principalmente
por la respuesta inmune generada por la liberacion de citoquinas, a fenbmenos de
hipercoagulabilidad para llegar al tejido cerebral, produciendo accidentes

cerebrovasculares y deterioro cognitivo a largo plazo o corto (Falcén, 2020).

La infeccion causada por el coronavirus, muchas personas sufren complicaciones graves y
también se han producido numerosos fallecimientos, ademas algunos pacientes
presentan sintomas leves o0 moderados durante meses y otros superan la patologia, pero
arrastran graves secuelas. La ciencia cierta continua en estudios en las afecciones de las

secuelas y los sintomas persistentes, pero ya hay algunas pistas “en un importante estudio en

marcha (el Zoe Covid Symptom Study) se sugiere que en torno a 1 de cada 10 de los pacientes
diagnosticados pueden permanecer sintomaticos mas alla de 3 semanas, y algunos de ellos, en
menor proporcién, durante meses. En las series de pacientes que han requerido hospitalizacion
este porcentaje es muy superior, pudiendo llegar hasta el 50-90%”, explica Juan Maria Herrero,
vocal de formacion y comunicacion del Grupo de Trabajo en Enfermedades Infecciosas de

la Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI). (Leon, 2021)
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2.3.- MARCO CONCEPTUAL

2.3.1.- COVID-19

La enfermedad COVID-19 es una infeccion viral, el cual inicia en la mucosa del tracto
respiratorio superior, desde ahi se va extendiendo hacia la parte inferior. En el pulmaén, el
virus pasa a la sangre y puede infectar a 6rganos cuyas células expresen el receptor

acetilcolina como el corazon, rifién y 6rganos del tracto gastrointestinal.

Las primeras barreras defensivas frente a una infeccién viral corren a cargo de la
inmunidad innata: ciertos componentes virales son reconocidos por receptores celulares,
que ponen en marcha respuestas de produccién de interferon de tipo | y de citosinas pro
inflamatorias. Los interferones son moléculas inespecificas capaces de detener la
replicacién viral en células infectadas. La respuesta inflamatoria tiene valor defensivo ya
que promueve la salida de glébulos blancos de los vasos sanguineos y su acumulacién en
los tejidos infectados. (Pacora,2020)

2.3.1.1.- Transmisién de COVID-19

Las secreciones respiratorias, formadas en forma de gotitas y producidas cuando una
persona infectada tose, estornuda o habla, contienen el virus y son el principal medio de
transmision.

Existen dos medios principales por las que la gente puede propagar COVID-19:

1. Puede propagarse a las personas que estan cerca de 1 metro de distancia al respirar

las gotitas que tose exhala una persona con el virus COVID-19.

2. Pueden infectarse al tocar superficies u objetos contaminados y posteriormente tocarse

los ojos, la nariz o la boca.

Es por esa razon la importancia de la desinfeccion del medio ambiente. (McAuley, 2019)

2.3.2.- SECUELAS

Una secuela es la alteracién persistente de una lesién, consecuencia de una enfermedad,
un traumatismo o una intervencién quirdrgica. Se considera secuela a partir del momento
en que no se pueden resolver las consecuencias o complicaciones de un problema de
salud. Generalmente el paciente suele precisar una adaptacién fisica y/o psiquica a su

nueva situacion vital que aparecen en cualquier edad de la vida. Estas secuelas pueden
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ser causadas tanto por la respuesta inmune al virus o por factores estresantes como el
aislamiento social, el impacto psicoldgico de una nueva enfermedad grave y posiblemente
mortal o la preocupacion por el contagio a familiares y amigos. Un paciente que no
necesitdé internamiento puede no presentar ninguna secuela, mientras que un paciente
que estuvo internado en terapia intensiva puede tener varias secuelas tanto por la

enfermedad como por la inmovilidad durante su tratamiento. (ABC, 2020)

2.3.3.- SINTOMAS

En el ambito de la medicina, un sintoma es un fendbmeno que revela una enfermedad. El
sintoma es referido de manera subjetiva por el enfermo cuando percibe algo anémalo en
su organismo, los sintomas se convierten en elementos fundamentales a la hora de que
cualquier profesional sanitario pueda establecer un diagndstico a un paciente y su
posterior tratamiento de cara a que pueda curarse la enfermedad o patologia que tiene
como por ejemplo, en el caso de enfermedades del corazén como el infarto los sintomas
mas frecuentes que experimenta la persona afectada son molestias en la zona del pecho,
una notable dificultad para poder respirar, un cansancio que en principio no tiene ninguna
explicacion, quienes sufren de ansiedad deben saber que son numerosos los sintomas
que pueden padecer y que vendrian a dejar patente que esta padeciendo aquella, tal es la
variedad de los mismos que los médicos establecen que se pueden dividir en varios
grupos claramente delimitados: respiratorios, neuroldgicos, sensoriales, mentales,
insomnios e incluso humor variable es importante distinguir entre el sintoma (comentado

por el paciente). (Merino, 2014)

2.3.4- COMPLICACIONES

En el campo de la medicina, las complicaciones es un problema médico que se presenta
durante el curso de una enfermedad o después de un procedimiento o tratamiento. La
complicacién puede deberse a una enfermedad como un resultado desfavorable condicion
de salud o tratamiento. Las complicaciones pueden afectar negativamente el pronéstico o
el resultado de una enfermedad, generalmente implican un empeoramiento de la
gravedad de la enfermedad o el desarrollo de nuevos signos, sintomas o
cambios patoldgicos que pueden extenderse por todo el cuerpo y afectar a otros sistemas
organicos. Por lo tanto, las complicaciones pueden conducir al desarrollo de nuevas
enfermedades como resultado de una enfermedad previamente existente, también

pueden surgir complicaciones como resultado de varios tratamientos.
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El desarrollo de complicaciones depende de una serie de factores, incluido el grado de
vulnerabilidad, susceptibilidad, edad, estado de salud y estado del sistema inmunitario. El
conocimiento de las complicaciones mas comunes y graves de una enfermedad,

procedimiento o tratamiento permite la prevencion y la preparacion para el tratamiento

Las complicaciones no deben confundirse con las secuelas, que son efectos residuales
gue ocurren después de la fase aguda (inicial, mas grave)! de una enfermedad o lesién y
las secuelas pueden aparecer temprano en el desarrollo de la enfermedad o semanas o
meses después que son el resultado de la lesion o enfermedad inicial. (Kouchoukos,
2013)

2.3.4- AFECCIONES

En el campo de la medicina, un problema de salud con ciertas caracteristicas o sintomas.
Afeccion por la que el sistema inmunitario del cuerpo ataca los tejidos sanos propios, la
mayoria de las afecciones auto inmunitarias producen inflamaciéon que afecta muchas
partes del cuerpo, estas partes varian segun el tipo de afeccidon auto inmunitaria. Los
signos y sintomas comunes son cansancio, fiebre, dolor en los musculos, los sintomas a
menudo son intermitentes donde aparecen y desaparecen y pueden ser leves o intensos.
Hay muchos tipos de afecciones auto inmunitarias son comunes en mujeres y varones

que se presentar en varios miembros de la misma familia. (Kindle, 2019)

2.3.5.-INSUFICIENCIA RESPIRATORIA

La insuficiencia respiratoria es un intercambio de gases insuficiente debido a alteraciones
en uno o mas componentes del sistema respiratorio, incluido el sistema nervioso central,
la pared toracica y el diafragma, las vias respiratorias, la interfaz alveolar-capilar o la
circulacion pulmonar, este puede caracterizarse aln mas por un desequilibrio fisioldgico,
cada uno de los cuales presagia numerosos diagnésticos diferenciales. Dependiendo de
la naturaleza del agravio, la falla del sistema respiratorio puede ser aguda, subaguda o
cronica. El Sindrome de dificultad respiratoria aguda (SDRA) de acuerdo a Matthay (2019)
es una causa comun de insuficiencia respiratoria en pacientes criticos y se define por la
aparicion aguda de edema pulmonar no cardiogénico, hipoxemia y la necesidad de
ventilacibn mecanica y estd se presente en 28 10% de todos los pacientes en que
estuvieron en unidades de cuidados intensivos, donde se desarrolla con mayor frecuencia

en el contexto de neumonia (bacteriana y viral) que puede complicarse por una infeccién
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posterior. Actualmente una causa importante de este sindrome ha sido por el Covid-19

que ha dejado una gran mortandad por todo el mundo (McAuley, 2019) .

2.4. MARCO LEGAL

Al declararse la COVID-19 una pandemia, la Directora de la Organizacion Panamericana
de la Salud (OPS), Carissa F. Etienne, el 18 de marzo, convocoé a todos los paises de la
region de las Américas a que adopten medidas de inmediato para reorganizar sus
servicios de salud y proteger a los profesionales de la salud con el fin de atender en forma

segura a pacientes con la enfermedad por el coronavirus 2019 y salvar vidas.

Ley N° 1293, de fecha 1° de abril de 2020, Ley para la prevencion, contencién y
tratamiento de la infeccién por el coronavirus (COVID-19), declara de interés y prioridad
nacional, las actividades, acciones y medidas necesarias para la prevencion, contencion y

tratamiento de la infeccion por el Coronavirus (COVID-19).

2.4.1. MINISTERIO DE SALUD

El Decreto Supremo N° 29894 de Organizacion del Organo Ejecutivo, modificado, entre
otros, por el Decreto Supremo N° 4393, en el inciso f) del Articulo 90 delega al Ministerio
de Salud, como una de sus atribuciones, garantizar la salud de la poblacién a través de la
promocién, prevencion, curacion y rehabilitacion de las enfermedades, es decir, el
Gobierno central es el encargado de regular y emitir los lineamientos generales para la
promocién, prevencion y atencién de todo mal que aqueje a la poblacién en su conjunto,

como el caso de la pandemia originada por la COVID-19.

2.4.1.2. NIVEL MUNICIPAL

La Red Municipal de Salud Familiar Comunitaria Intercultural; deben, asimismo, ejecutar
el componente de atencion de salud haciendo énfasis en la promocién de la salud y la
prevencion de la enfermedad en las comunidades urbanas y rurales. Por su parte, el
Decreto Supremo N° 4205, de 1 de abril de 2020, establece que las entidades territoriales
auténomas proveeran de los equipos de bioseguridad, mobiliario, medicamentos,
insumos, reactivos, equipamiento, asi como otros suministros, y la contrataciébn de
recursos humanos para los establecimientos de salud del subsector publico para enfrentar

la emergencia sanitaria nacional por el coronavirus.

“SECUELAS Y COMPLICACIONES EN PACIENTES POST COVID-19 DEL HOSPITAL DE NORTE EN LA
GFSTION 2021.”

Pagina 17



7
DICYT - UPEA

o i magut ) i ¢ Tieaskihy

UNIVERSIDAD PUBLICA DE EL ALTO CARRERA DE ENFERMERIA

2.4.1.3. DECRETO SUPREMO
DECRETO SUPREMO N° 4192, de fecha 16 de marzo de 2020, establece medidas de

prevencion y contencién para la emergencia nacional contra el brote del Coronavirus

(COVID-19) en todo el territorio nacional.

DECRETO SUPREMO N° 4196, de fecha 17 de marzo de 2020, declara emergencia
sanitaria nacional y cuarentena en todo el territorio del Estado Plurinacional de Bolivia,
contra el brote del Coronavirus (COVID19). 6. DECRETO SUPREMO N° 4197, de fecha

18 de marzo de 2020 otorga por Unica vez el Bono

DECRETO SUPREMO N° 4200, de fecha 25 de marzo de 2020, tiene por objeto reforzar
y fortalecer las medidas en contra del contagio y propagacion del Coronavirus (COVID-19)

en todo el territorio del Estado Plurinacional de Bolivia

DECRETO SUPREMO N° 4204, de fecha 01 de abril de 2020, dispone que durante el
periodo de emergencia sanitaria nacional que implica la implementacién de las acciones y
medidas de vigilancia epidemiolégica, prevencion, contencion, diagndstico, atencion y

tratamiento del Coronavirus. (pueblo, 2020)

2.5. MARCO INSTITUCIONAL

La Universidad Publica de El Alto, UPEA, est& ubicada en plena avenida Juan Pablo I,
entre las avenidas Sucre A y Sucre B, ubicandose la puerta principal frente a la calle

Pascue, en la zona Villa Esperanza, de la ciudad de El Alto.

e Misidn. - La misién que tiene la UPEA es de capacitar y formar recursos humanos al
interior de la UPEA de forma que contribuyan al desarrollo de esta institucion de
acuerdo a las tendencias tecnolégicas del mercado laboral.

e Vision. - La visiobn de la UPEA es de sean buenos profesionales con niveles
efectivos de relacion con el mundo de la ciencia y la tecnologia posibilitando el
desarrollo de El Alto.

La Universidad Publica de EI Alto (UPEA) es una universidad publica y auténoma con
sede en la ciudad de El Alto del Departamento de La Paz, Bolivia, la cual ofrece diversas
carreras en las areas de las ciencias Tecnoldgicas, Sociales, Salud, y Econémicas, siendo

el puntal en los procesos sociales de nuestro pais.
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El nacimiento de la Universidad Publica de El Alto, UPEA, es el resultado de la decisién
de juventud y sociedad altefia que busca dotarse de una institucion superior acorde a sus
necesidades y realidades, es una imborrable e histérica conquista social altefia y boliviana

en medio de la dificultad y crisis que enfrenta la educacion

En noviembre de 2003 fue puesta en vigencia la Ley que garantiza la autonomia
universitaria, reclamada por cuatro afios por estudiantes y docentes de la UPEA. Sin
embargo, la consolidacion como universidad autbnoma y demanda de profesionales y
estudiantes con un alto grado de conciencia revolucionaria quienes no dudaron en
enfrentarse al poder politico de entonces, posteriormente mediante la ley 2556 de fecha
12 de noviembre de 2003 se le concede plena autonomia universitaria conforme al
mandato constitucional de la republica de Bolivia, para cuyo efecto la comunidad

universitaria en pleno se movilizo junto a su pueblo.

2.5.1.- DICyT UPEA.

El Instituto de Investigacién es una Unidad Académica encargada de planificar, ejecutar y
evaluar programas y proyectos, tanto de investigacién y desarrollo cientifico, tecnoldgico y
humanistico, como la Interacciébn Social en areas del conocimiento o en problemas
identificados de la realidad aprobados previamente por las instancias superiores de

Cogobierno

Objetivos

» Contribuir al desarrollo regional y nacional a través de la generacion de
conocimientos para:

e Proteger y mejorar la calidad de vida de los habitantes del pais.

o Desarrollar la capacidad cientifica y tecnol6gica nacional para romper la
dependencia.

e Preparar recursos humanos especializados en diferentes é&reas del
conocimiento, asi como el apoyo a actividades productivas y de servicio, de
acuerdo a Reglamento especifico.

» Contribuir en la transformacion del proceso ensefianza-aprendizaje a través de
integracion de la docencia, investigacion e interaccion social.
» Fomentar las actividades de investigacion en docentes y estudiantes a través de

programas y proyectos que incorporen a ambos estamentos.
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>

Asimilar, y adecuar criticamente el avance cientifico y tecnolégico nacional e
internacional.

Difundir el conocimiento cientifico, tecnoldgico y humanistico.

Recuperar y validar las tecnologias locales tradicionales.

Proponer alternativas de solucién a problemas concretos en coordinacién con
otras Unidades bajo los mecanismos de coordinacién general.

Fomentar las actividades académicas inter y multidisciplinarias.

2.6.- ENFOQUE DE INVESTIGACION

El presente trabajo de investigacion tiene un enfoque cuantitativo, puesto que se hara uso

de estadisticas como instrumento de recoleccién de datos. Se seleccioné este tipo de

abordaje por su estructura debido a que se identificara con evidencias documentales de la
problematica a investigar. (Hernandez F. B., 2014)

La presente investigacion tiene el enfoque cualitativo, donde se utilizaran la recoleccion

de datos sin medicibn numérica para descubrir o afinar preguntas de investigacion en el

proceso de interpretacion.

2.7.- IDENTIFICACION DE FUENTES

2.7.1.-

>

>
>

Fuentes Primarias.

Historias Clinicas de pacientes diagnosticados con secuelas y complicaciones post COVID-
19
Pacientes de ambos sexos que aceptaron ingresar al proyecto de investigacion

Pacientes de 20 a 60 y mds afios de edad

2.7.2. Fuentes secundarias

>
>

Internet investigaciones institucional en las Paginas Web.

Microsoft Word y Excel
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CAPITULO IlIl: MARCO METODOLOGICO

3.1. TIPO DE LA INVESTIGACION

El tipo de Investigacion es cuantitativo, descriptivo no experimental donde las variables no
son controladas y estdn dentro de su contexto natural, es descriptiva porque permite
definir los conceptos y las variables de este estudio, la relacional en los resultados
obtenidos busca especificar, caracteristicas (comportamiento, actitud). No experimental es
la busqueda empirica y sisteméatica en la que el cientifico no posee control directo de las

variables debido a que sus manifestaciones ya han ocurrido y no son manipulables.

El proceso investigativo es de caracter deductivo porque permite extraer conclusiones a

partir de los resultados obtenidos de la presente investigacion (Arias, 2015)

3.2. DISENO METODOLOGICO

El presente proyecto de investigacion es de un disefio de tipo no experimental, puesto que
se ejecutara sin manipular las variables de estudio y de corte transversal, puesto que se

realizara en un corto periodo de tiempo con una muestra definida.

Se identifica las secuelas y complicaciones en pacientes post COVID-19 donde el
investigador adopta para cumplir con los objetivos de su estudio ya que el disefio de
investigacion indica los pasos a seguir que consiste esencialmente en la estrategia y el
plan de trabajo definidos por el investigador de forma coherente con el planteamiento del

problema y objetivos de investigacion (Castillo Rodriguez, 2017)

3.3. VARIABLES DE LA INVESTIGACION

Las variables son atributos o caracteristicas del objeto y sus unidades de estudio, las que
se describen e interpretan y /o evallan mediante estrategias evaluativas. En la presente

investigacion las variables son cuantitativos (Scribd, 2021).
Esta variable se analizé de acuerdo al arbol de problemas.

3.3.1 Variables independientes: Cuya asociacion o influencia en la variable

dependiente se pretende descubrir en la investigacion las secuelas en pacientes post
COVID-19.

» Dificultades respiratorias

> Trastornos de estrés
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» Depresién
» Insomnios
» Cansancio extremo
3.3.2 Variables dependientes: Son efectos o consecuencias respecto a los cuales hay

gue buscar un motivo o razén de ser parea las complicaciones en pacientes post COVID-
19.

Insuficiencia respiratoria
Insuficiencia cardiaca

Fibrosis pulmonar

YV V V VY

Problemas neurolégicos

3.4. UNIVERSO POBLACION Y MUESTRA

El universo o poblacion es el conjunto de elementos (finito o infinito) personas u objetos
gue comparten caracteristicas comunes de los que se desea conocer algo en una
investigacion.

3.4.1. Poblacién

Esté constituida por 600 historias clinicas (119 historias clinicas de pacientes post COVID
y 481 historias clinicas de pacientes con la enfermedad del COVID-19) del Hospital del
Norte en el periodo del primer semestre de la gestion 2021. Se toma en cuenta historias

clinicas la poblacion de historias clinicas

3.4.2. Muestra Es un subconjunto o parte representativa de la poblacion en que se

llevara a cabo la investigacion
- Criterios de inclusién
e Controles:

-Historias clinicas de pacientes con diagndstico de secuelas y complicaciones post
COVID- 19 del Hospital del Norte

e Casos
- Pacientes Post COVID-19 que vuelven a consulta médica del Hospital del Norte

- Pacientes de ambos sexos que aceptaron ingresar al Proyecto de Investigacion
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-Criterios de exclusion

Pacientes con otro tipo de diagndésticos y consultas medicas

3.4.2.1 Tamafio de muestra Se conforman dos grupos de estudio
Primer grupo

Se utiliza el muestreo probabilistico aleatorio simple (con la misma probabilidad de ser
seleccionados) y para calcular el tamafio de la muestra se emplea la férmula de poblacion

finita con margen de error del 5% y 95% de nivel de confianza.

No3Zz?
(N —1)e? + 0222

Doénde:
n = el tamafio de la muestra.
N = tamafo de la poblacion.
o=Desviaciéon estandar de la poblacién que, generalmente cuando no se tiene su
valor, suele utilizarse un valor constante de 0,5.
Z = Valor obtenido mediante niveles de confianza. Es un valor constante que, si no
se tiene su valor, se lo toma en relacién al 95% de confianza equivale a 1,96 (como
mas usual) o en relacion al 99% de confianza equivale 2,58, valor que queda a
criterio del investigador.
e = Limite aceptable de error muestral que, generalmente cuando no se tiene su
valor, suele utilizarse un valor que varia entre el 1% (0,01) y 9% (0,09), valor que

gueda a criterio del encuestador.

119 *(0,5)*" (1,96)>

(119- 1) 0,05%+ (0,5)** (1,96)?

119 * 0,25 *3,8416

0,95 +0,9604
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La muestra esta constituida por 59 historias clinicas de pacientes post COVID-19 con
diagnéstico de secuelas y complicaciones en el periodo del primer semestre de la
presente gestion

Segundo grupo La seleccion de la muestra se utiliza la técnica del muestreo no
probabilistico, por conveniencia que esta constituidos por 30 pacientes que vuelven a
consulta médica como pacientes post COVID-19 al Hospital del Norte en el periodo de

julio agosto de la presente gestion

La seleccién del muestreo por conveniencia o intencional, no probabilistico es aquel
donde el investigador realiza la muestra, seleccionando individuos que considera
accesibles y de rapida investigacion donde las muestras de la poblaciéon se seleccionan

solo porque estan convenientemente disponibles para el investigador para ser estudiadas.

CUADRO N°1
MUESTREO POR CONVENIENCIA

w "y =)
N SIS <)
=g =m0
ﬂg-&:]
bé |
- \::H
!
/
4
R <)
(@)
=0

Muestreo por Conveniencia & Question

Fuente: P. Question

Muestreo Intencional o de Conveniencia: Es una técnica de muestreo no probabilistico
donde los sujetos son seleccionados dados la conveniente accesibilidad y proximidad de
los sujetos para el investigador. Los sujetos de una investigacion especifica son
seleccionados para el estudio s6lo porque son mas faciles de inscribir por el investigador
(Ortiz J. D., 2017)
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3.5. AMBIENTE DE LA INVESTIGACION

El ambiente es el lugar donde se obtendra la informacion, esta formado por una serie de

circunstancias (como el tiempo y el espacio fisico) que se ubica en la investigacion.

El ambiente de la Investigacion sera en los ambientes del Hospital del Norte con sede en
la ciudad de El Alto Norte del Departamento de La Paz. La institucién de salud de tercer

nivel tiene diferentes especialidades.

En este contexto del ambiente del nosocomio tiene la necesidad de prevenir serios
deterioros de la salud o la afectacidon de la vida de las personas, de evitar nuevos y
mayores riesgos en los sistemas de salud y en la atencion de las personas y del continuo
monitoreo de riesgos de otros posibles brotes epidémicos durante la pandemia, tomando
en cuenta que progresivamente los estados (pacientes post COVID-19) estan adoptando
transiciones hacia la reactivacion plena de actividades, resultando necesario que adopten
medidas adicionales para minimizar los riesgos de contagio y prevenir rebrotes masivos,
lo que incluye politicas publicas dirigidas a asegurar la disponibilidad de pruebas de
diagnéstico, fortalecer los sistemas adecuados, se dispone de los medicamentos, asi

como de los servicios médicos necesarios en el Hospital del Norte sector Norte de El Alto.

v" Hospital del Norte pionero en atencién

El Hospital del Norte de El Alto fue centro centinela pionero en atencion a pacientes con
Sindrome Respiratorio Severo Agudo SARS-Covid-19 que durante 5 meses de pandemia
sobrellevé momentos criticos con el importante apoyo de profesionales médicos y todo su

personal.

v' Especialidades para la poblacion altefia

Desde el afio 2014 el funcionamiento de este hospital de tercer nivel fue con 35
especialidades que junto a su moderna infraestructura destacan la atencion de los
pacientes que tienen a su alcance especialidades como: Neurologia, cirugia general,
gastroenteroldgica, traumatologica, de abdomen, pediatrica, medicina interna, cardiologia

pediétrica, neurologia, neumologia y neurocirugia, etc. Destaca el Director del Norte.
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En los meses de marzo, abril, mayo, junio y julio el brote de contagio por el coronavirus

fue masivo y este nosocomio centinela en atencién prioritaria a

enfermos Covid-19 fue rebasado en su capacidad de atencion por la falta de personal
médico y mas ambientes para los enfermos Sin embargo el director de este nosocomio
resalté que pudo contener la emergencia se logré atender de manera continua a 84
pacientes internos durante los 5 meses, llegando al tope de nuestra capacidad de camas
una realidad muy distinta a la que se tenia antes de la llegada del virus a nuestro pais

originalmente el hospital tiene una capacidad para 150 camas en tiempos sin Covid-19.

v" Mision

“Somos un hospital de tercer nivel con alta capacidad resolutiva que contribuye a Mejorar
la calidad de vida de la poblacién de El Alto a través de su cartera de servicios de salud
Orientados a la persona, a la familia y a la comunidad, de manera eficiente, eficaz, con un

enfoque Intercultural, aplicando la equidad de género y respetando el medio ambiente”.

v Vision

La vision de mediano plazo considera lo siguiente: “En el mediano plazo nos
consolidaremos como un hospital de referencia para el departamento, en relacion a las
Patologias mas complejas. Nuestro nuevo modelo organizativo, nos permitira en el futuro

la acreditacion y certificacion del Hospital con excelencia”.

v Objetivo

Dar respuestas que garanticen la integralidad en la atencion, accesibilidad, continuidad,
oportunidad, coordinacién, calidad y resultados en salud.

v" Necesidades de la poblacién.

Se enmarca en orientar al hospital hacia la implementacion de acciones que permitan
responder las necesidades sociales de calidad de vida y salud de la poblacion,
minimizando los déficits entre necesidades (en salud) y ofertas (institucionales), y
aportando a reducir las brechas por inequidad social entre grupos humanos y territorios.
(PAZ S. L., 2021)
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CUADRO N° 2
AMBIENTE DE LA INVESTIGACION

NOMBRE DEL HOSPITAL DEL NORTE
ESTABLECIMIENTO:

DIRECCION: Ubicacién: Avenida Juan Pablo Il N° 220
DIRECTOR: Dr. Aug

TELEFONOS / FAX: 2864070 — Cel.: 78986622

EMAIL: hospitathdn@hotmail com

Hospital del Norte El Alto-Bolivia

HORARIO DE ATENCION: 08:00 a 20:00, Emergencias 24Hrs
NIVEL DE ATENCION: Tercer Nivel
[ =R A |
*  Ginecologia * Electroencefalografia * Inmunoserologia * Psicologia
=  Colposcopia e Gastroenterologia * Anatomia Patolégica ®  Nutricién Clinica
& o"’le"_‘d' * Endoscopia alta * Histopatologia * Fonoaudiologia
: Pedlot: g:;‘:ﬂafﬁ“ « Endoscopia Baja * Imagenologia * Exudados y trasudados
o feonatologia * Neumologia * RX convencional . ion de i
o Cuidados Minimos Neonatales « Espirometria * Tomografia * Programacion Citas
e Cui i di . logi: * Ecografia » Informaciones
*  Cul * Inmunologia y Alergologia * Medicina Transfusional
* Medicina Interna * Dermatologia *  Flebotomias
e Cardiologia * Laboratorio Clinico * Transfusiones Sanguineas
* Ecocardiograma « Bacteriologia Clinica * Farmacia Institucional
* Electro cardiologia e Quimica Clinica e Medicina Fisica y Rehabilitacion
« Neurologia e« Hematologia y Hemostasia » Fisioterapia

Fuente.: Hospital del Norte de tercer nivel

3.6.- TECNICAS E INSTRUMENTOS DE LA INVESTIGACION (instrumentos

Validacion)

3.6.1. Técnicas:

Es un procedimiento dentro de los disefios de una investigacién descriptiva en el que el
investigador recopila datos de investigacion utilizadas para obtener informacién de
personas sobre diversos temas, que se lleva a cabo mediante el cuestionario previamente
disefiado, sin modificar el entorno ni el fenébmeno donde se recoge la informacién y asi
poder alcanzar nuestros objetivos de estudio. (Thomson, 2005)

Las técnicas que se utilizé son los siguientes:
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Encuesta: Se aplica en el presente estudio a pacientes post COVID-19 que vuelven a
consulta médica. La encuesta permite describir como se manifiestan determinadas
propiedades de una poblacion muestra a partir de la interpretacion del comportamiento de
las variables, los resultados obtenidos son aproximaciones o estimaciones y no certezas.
Sefiala esta técnica para la descripcién de las dimensiones del grupo humano objeto de
estudio. (Atkinson, 2003).

Documentacion: Se basa en la ejecucion de un proceso con una fuerte carga
informativa que lleva a la disciplina a participar de las ciencias informativas, es decir de
aquellas que tienen como objeto de estudio. Se fundamenta en la obtencion de datos

relevantes y antecedentes de los pacientes a través de la bibliografia cientifica.

Estadisticas: Se procesa el proyecto de Investigacion en el programa de microsoft Word
y Excel para organizar datos, graficos, realizar operaciones y desarrollar el texto del

trabajo de investigacion.

3.6.2. Instrumentos

Los instrumentos son los recursos que el investigador donde puede utilizar para abordar
problemas y fenbmenos y extraer informacion de ellos formularios en papel, dispositivos
mecanicos y electronicos que se utilizan para recoger datos o informaciéon sobre un

problema o fendbmeno determinado. (Urbina, 2015)
Los instrumentos que se utilizé son:

Historia clinica: El documento médico legal y cientifico por perfecciébn es la historia
clinica, que sirve para anotar de manera sistematica la informacion pertinente del paciente
como son los datos de filiacion, antecedentes, evolucion de la enfermedad, tratamiento,

entre otros (Aguirre, et al., 2018).

Para el presente estudio, es preciso contar con las historias clinicas de los pacientes
diagnosticados con post Covid-19

Cuestionario: Banco de preguntas o resultado de opinion.

Es un método escrito para recoger datos. Es el instrumento que vincula el planteamiento
del problema con las respuestas que se obtienen de la muestra. El tipo y caracteristicas
del cuestionario se determinan a partir de las necesidades de la investigacién (Castillo A.
1995).
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3.6.3. Validaciéon de instrumento

Es una aplicacion del cuestionario, lo mas cercano a la encuesta real aplicado sélo a un
pequefio grupo. Los sujetos deben tener la misma distribucién de edades, caracteristicas
y cualquier otra propiedad relevante para el estudio. La finalidad de la prueba es
comprobar si el cuestionario satisface los objetivos, esta orientado al sujeto, favorece la
comunicacion y se comprenden las preguntas se efectla de manera tan precisa como la
prueba original se pueden variar las preguntas incluidas el orden las instrucciones o
cualquier otro aspecto a partir de que se procesan los datos para valorar si son los
necesarios y si se pueden codificar; es entonces que se sabe si algunas preguntas estan

de més o faltan otras esto permite apreciar la validez, confiabilidad. (Sampieri, 2010)

Se aplicéd el cuestionario como prueba piloto a otros pacientes post COVID-19 externos
que asisten a consulta médica para ver si se comprende y satisface los objetivos del

trabajo de investigacion.

3.7. PROCEDIMIENTOS DE LA INVESTIGACION (paradigma método)

= Método
Es la manera de hacer un trabajo o el procedimiento a seguir de manera ordenada para

alcanzar los objetivos predeterminados a fin de conocer la verdad.

= Paradigma

Positivista, conocido también con el nombre de cuantitativo, empirico, analitico,
racionalista. Es una estructura o sistema de caracter filoséfico, que considera que no
existe otro conocimiento que el que proviene de hechos reales que han sido verificados
por la experiencia, por lo tanto, niega la posibilidad de que la teoria pueda ser una fuente
del conocimiento y ademas niega la posibilidad que la filosofia pueda contribuir al
conocimiento cientifico. Es decir el modelo es el Unico que genera conocimiento (Ricoy,
2006)

3.7.1. Procedimientos de lainvestigacién
De acuerdo al disefio de investigacion, indica los pasos a seguir que consiste
esencialmente en la estrategia y el plan de trabajo definidos por el investigador de forma

coherente con el planteamiento del problema y objetivos de investigacion que es
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determinar las secuelas y complicaciones post COVID-19. La seleccidon de la muestra son
dos grupos de estudio, con los instrumentos de historias clinicas y el cuestionario que
pueda describir los datos obtenidos con mayor precisién y confiabilidad, tomando en

cuenta la validaciéon de la técnica e instrumentos.

Primero: Para la recoleccién de datos se solicita la autorizacion de revision de historias
clinicas a través de direccién y de la unidad de estadistica archivos del Hospital de Norte,
luego se solicita al responsable de archivos un listado de los pacientes que fueron dados
de alta con enfermedad del COVID-19 en el periodo del primer semestre. Se revisa el
listado de historias clinicas tomando en cuenta los criterios de inclusién y exclusién para

gue ingresen al estudio de la investigacion.

Segundo: Se selecciona el muestreo probabilistico aleatorio simple del instrumento de
historias clinicas que tengan diagnéstico de secuelas y complicaciones en pacientes post
COVID-19 en el periodo del primer semestre. Para calcular el tamafio de la muestra se
emplea la formula de poblacién finita con margen de error del 5% y 95% de nivel de

confianza que ingresa al estudio para su revision de datos.

Tercero: Se selecciona el muestreo no probabilistico por conveniencia o intencional,
donde el investigador selecciona la muestra, que son accesibles y rapida para la
investigacion a pacientes post COVID-19 que vuelven a consulta médicas en el periodo
de julio y agosto del Hospital del Norte tomando en cuenta los criterios de inclusién y

exclusién que ingresa al estudio, la técnica que se aplico es la encuesta.

Datos obtenidos: Se vacia los datos obtenidos de las encuestas, donde se utilizé la
escala de likert y la revision de historias clinicas trabajo de gabinete utilizando el
programa de Soft ware Excel 2010 en tablas de frecuencias absolutas y frecuencia
relativas con distribucion porcentual representadas en graficas que permite la

interpretacion y descripcion de la poblacion de estudio.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

4.1. Interpretacion de resultados - datos obtenidos de las historias clinicas
» ldentificacion sociodemograficos edad y sexo
TABLA DE FRECUENCIA Nro. 1

35 1 1 10% 10%
39 2 3 20% 30%
40 2 5 20% 50%
42 1 6 10% 60%
43 1 7 10% 70%
57 3 10 30% 100%
Femenino 10 10 17% 17%
Masculino 49 59 83% 100%

Fuente: Registro de datos de las Historias clinica

0 Distribuc on porc entual dela edad y sexo 39

>0 19 2% 20% 10% 10%
40 10%
-g 30
o
= 20
10
0 — — - -
" Variable
Edad 35 39 40 42 a3 -
¥ Femenino 2 1 0 0 5 .
Masculino 9 8 5 3 5 3

GRAFICA NRO. 1

Interpretacion: De acuerdo a los datos obtenida a través de las historias clinicas
representa en la grafica la edad y sexo de pacientes con secuelas post Covid-19, donde
el 100% (59) de la muestra de historias clinicas; el 30% tienen 57 afios de edad de los
cuales 14 son de sexo masculinos y 5 de sexo femeninos; el 20% tienen edad de 39 y 40
anos de edad, 1 de sexo femenino en la edad de 39 afos, 8 de sexo masculino en la
edad de 39 afios y 5 de sexo masculino en la edad de 40 afios, el 10% tiene edades de
35, 41 y 43 afos de edad, 3 de sexo femenino y 22 de sexo masculino. Predomina las

edades de 57 afios de sexo masculino y las edades de 39 y 40 afios de sexo masculino.
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TABLA DE FRECUENCIA Nro. 2

Antecedentes patolégicos del Frecuencia Frecuencia Frecuencia Frecuencia

pcte post covid Absoluta Absoluta Relativa Relativa
Acumulada Acumulada
No presenta presencia patologica 7 7 12% 12%
Insuficiencia respiratoria 18 25 31% 43%
Diabetes 2 27 3% 46%
ilnsuficiencia cardiaca 5 32 8% 54%
Obesidad 4 36 7% 61%
Artitis 8 44 14% 75%
Artrosis 9 53 15% 90%
Gastritis 6 59 10% 100%

Fuente: Registro de datos de las Historias clinica

GRAFICA NRO. 2

Antecedentes patologicos del
pcte post covid
10%

Gastritis '

Artrosis !
Artitis ! 14%
Obesidad ' 7%
ilnsuficiencia cardiaca ! 8%
Diabetes 3%
Insuficiencia respiratoria "

15%

31%

No presenta presencia patologica ' 12%

[ | Freocuencia Erecuencia

Relativa Absoluta

10 15 20

Fuente: Registro de datos de las Historias clinica

Interpretacion: La grafica representa los antecedentes patolégicos registrados de
paciente post covid, donde el 100% (59) de la muestra de histérica clinica, el 31% se
registra insuficiencia respiratoria, el14% registran artritis,12% no presentan patologias, el
8% se registra insuficiencia cardiaca y el 7% son registrados con obesidad. Se puede
observar que la mayoria de los pacientes post covid tenian como antecedentes
patolégicos y/o enfermedades de base que conlleva a las secuelas y complicaciones

posteriores.
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TABLA Nro. 3

SECUELAS

Sindrome respiratorio 26 26 44% 44%
Sindrome neurologicos 19 45 32% 76%
Sindromes cardicos 14 59 24% 100%
COMPLICACIONES

Neumonia por COVID-19 32 32 54% 54%
Desiquilibrio neurologicos 19 51 32% 86%
Hiper tencion arterial sistemica 8 59 14% 100%

Fuente: Registro de datos de las Historias clinica

GRAFICA Nro. 3

Diagnostico del paciente del paciente post COVID-19

COMPLICACIONES 14%
Hiper tencion arterial sistemica ' 8 32%
Desiquilibrio neurologicos " 19 54%
Neumonia por COVID-19 ® B,
SECUELAS
24%
Sindromes cardicos ' 14
s logi a 32%
indrome neurologicos
. e - a4%
Sindrome respiratorio  * 6
0 5 10 15 20 25 30 35

M Frecuencia Frecuencia
Relativa Absoluta

Fuente: Registro de datos de las Historias clinica

Interpretacion: La grafica representa el diagnéstico médico de secuelas y complicaciones
de los pacientes post covid; donde el 100% (59) en complicaciones el 54% se registra
neumonia por COVID-19, el 32% se registra desequilibrios neurolégicos, el 14% se
registra hiper tension arterial sistémica. En las secuelas, el 44% se registra sindrome

respiratorio, el 32% se registra sindrome neuroldgico y un 24% sindrome cardiaco.
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4.2. Resultados de encuestas en pacientes post COVID.19, se utilizé la leyenda de

escala de Liker que cosiste en lo siguiente

Descripcién de laleyenda (escala de Likert):

DN: Definitivamente NO PN: Probablemente NO I: Indeciso
PS: Probablemente SI DS: Definitivamente Sl
Caracteristicas sociodemograficas
¢, Qué edad tiene?
Escala de 20-30  31-40 4150 5160 61+ TOTAL

Likert
Ne 4 7 12 2 30
% 23% 40% 17% 7% 100
GRAFICA N°4

¢Qué edad tiene?

30

30 ﬁ =1 "8
25 ’ E
20 ' |
15 ﬁ 42 E
10 g 5 E |
5 T E’n a0% w% i’ﬁ 100%
Y 2030 31-40 41-50 51-60 60 + TOTAL

Ne 4 7 12 5 2 30

"% 13% 23% 40% 17% 7% 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacidn: La presente grafica representa la edad de los pacientes post COVID-19, que
participaron en el estudio como muestra donde el 100% (30 participantes), el 40% son de la
edad de 41-50 afos de edad; el 23% son de edad de 31 a 40 afios de edad; el 17% son de la
edad de 51-60 afios; el 7% son de la de 51 a 60 afios de edad, el 13% de 20-30 afios de edad y
un 7% mas de 60 afios de edad. Predomina las edades de 41 a 50 afios y 31 a 40 afios de
edad.
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Estado civil
Escalade  Soltero Casado Concubino @ Viudo Divorciado TOTAL
Likert
N©° 9 14 4 2 1 30
% 30% 47% 13% 7% 3% 100%
GRAFICA N°5
' Estado civil ‘

30
30

25
20

14
15

10

9
. 2
- - l_’;% L7% -—rl 5 >

Soltero Casado Concubin Viudo Divorciad TOTAL
9 14 4 2 1 30
30% 47% 13% 7% 3% 100%

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: La presente grafica representa el estado civil de la poblacion de estudio donde
el 100% (30) pacientes post COVID-19; el 47% son casados; el 30% son solteros; el 13% estan

en una relacion de concubinato; el 7% son viudos y un 3% son divorciados. predominan en el
estado civil los casados.
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Sexo
Escala de Likert Masculino Femenino TOTAL
Ne° 24 6 30
% 80% 20% 100%
GRAFICA N° 6

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: La grafica representa a la identificacion del sexo donde el 100% (60) de la

poblacién muestra, el 80% son del sexo masculino y el 20% son del sexo femenino como
pacientes post COVID-19. Predomina el sexo masculino.
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Procedencia

Escalade Rural Urbana TOTAL
Likert
Ne° 5 25 30
% 17% 83% 100%
GRAFICA N° 7

Procedencia

P 2
m = 7

Rural

Urbana TOTAL
5 25 30
17% 83%

100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacién: La grafica representa a la procedencia de la poblacién de estudio, donde el
100% (30) pacientes post COVID-19, el 83% son del area urbanay el 17% son del area rural.

Predomina la procedencia de los pacientes post COVID-19 en el area urbana.
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Ocupacion
Escala Trabajo Trabajo Ama Estudi = Rentista TOTAL
de independiente = dependiente de ante
Likert casa
N° 6 9 7 7 1 30
% 20% 30% 23% 23% 3% 100%
Fuente: Elaboracion propia
GRAFICAN°8
Ocupacion

o
g

-8

9

wv

Trabajo Trabajo Amade Estudiant Rentista
independi dependie casa
ente nte
N2 6 9 7 7 1
"% 20% 30% 23% 23% 3%

Fuente: Elaboracién propia

10 7 7
e @
(V]

30

1

1

i

1

i

100%
TOTAL

30

100%

Interpretacion: La grafica representa la ocupacion de los pacientes post COVID-19, donde el

100% (30); el 30% tienen trabajo dependiente; el 23% son estudiantes y ama de casa, el 20%

tiene trabajo independiente y el 3% son rentistas. Predomina en la ocupacion los de trabajo

independiente y ser ama de casa y estudiantes.

Sintomas y/o problemas que presentan pacientes post COVI
estudio - encuestados

-19 en la poblacién de
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TABLA Nro. 9

Escala Dificultades  Trastornos Depresiéon Insomio Cansancio TOTAL %

Likert respiratoria de estrés extremo
DN 0 0 0 3 3 10%
PN 3 3 10%
| 4 4 13%
PS 5 5 17%
DS 15 15 50%
TOTAL 15 3 4 3 5 30 100%

Fuente: Elaboracién propia

GRAFICAN°9

Sintomas y/o problemas de salud- post COVID-19

16
15
14
50%
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8 17%
13%
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P 100%
0 —

Dificultades Trastornos de Depresion Insomio Cansancio %
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DN PN | PS EDS " TOTAL

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: La grafica representa sintomas o problemas de salud después que paso la
enfermedad del COVID-19, donde el 100% (30) en personas post COVID-19 encuestadas, el
50% definitivamente si (DS) presentan dificultades respiratorias; el 17% posiblemente si (DS)
presenta cansancio extremo; el 13% estd indeciso (l) en el sintoma de depresién y el 10%
posiblemente no (PN) presentan trastornos de estrés y el 10% definitivamente no (DN) no
presentan insomnios. Se aprecia con mayor porcentaje que definitivamente si (DS) presentaron
dificultades respiratorias y cansancio extremo en los pacientes post COVID-19 cuando vuelven

a consultas para las atenciones médicas del Hospital del Norte.
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¢Después que paso la enfermedad del COVID-19, los sintomas o
problemas de salud aparece de 2 a 14 dias?

Escala de DN PN [ PS DS TOTAL
Likert
Ne° 0 0 6 6 18 30
% 0% 0% 20% 20% 60% 100%

Fuente: Elaboracion propia

GRAFICA N°10

¢Después que paso la enfermedad del COVID-19, los
sintomas o problemas de salud aparece de 2 a 14
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Fuente: Elaboracién propia

Interpretacién: La grafica representa: sintomas o problemas de salud que presentan en el
tiempo de 2 a 14 dias después de la enfermedad del COVID 19, donde el 100% (30) pacientes
post COVID, el 60% definitivamente si (DS) presentan sintomas durante los dias que se
menciona, el 20% posiblemente si (PS) si presentan en los los dias mencionados y también el
20% marcan en indecisos. Podemos observar que el mayor porcentaje responde que los

problemas de salud se presentan después de 2 a 14 dias posteriormente de haber enfermado
por el COVID-19.
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¢Es mas reactiva (0) cuando se comunica con sus familiares después
que paso la enfermedad COVID-19?

Escala de DN PN | PS DS TOTAL
Likert
No 3 1 5 6 15 30
% 10% 3% 17% 20% 50% 100%

Fuente: Elaboracion propia

GRAFICAN°11

¢Es mas reactiva con sus familiares después que paso el

COVID-19?
30 30
25
0,
. 100%
15 y
17% 20%
10 3% T 6
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B 4
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[ Ne 3 1 5 6 15 30
m% 10% 3% 17% 20% 50% 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La grafica representa que del 100% (30) pacientes post COVID, el 50%
definitivamente si (DS) son reactivas (0s) cuando se comunica con sus familiares; el 20%
probablemente si (PS); el 17% estan indecisos (1), el 10% definitivamente no (DN) presentan ser
reactivos y un 3% probablemente no (PN) reactivos con sus familiares. Se puede observar que
predomina el definitivamente que si (DS) son reactivos con su familia.
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TABLA N° 12

¢Hatenido dificultades para concentrarse en sus actividades,
trastornos del suefio que no pueda dormir?

Escala de DS PN | PS DN TOTAL
Likert
No 12 2 10 1 5 30
% 40% 7% 33% 3% 17% 100%

Fuente: Elaboracion propia

GRAFICA N° 12

é¢Ha tenido dificultades para concentrarse en sus
actividades, trastornos del sueiio que no pueda dormir?

30
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La grafica representa que del 100% (30) de los pacientes post COVID -19
encuestados, el 40% definitivamente no (DN) presenta dificultades de trastornos de suefio; el
33% estan indecisos (1), el 17% definitivamente si (DS) se presentan estas dificultades, el 7%
probablemente no (PN) presentas estas dificultades y un 3% posiblemente si (PS) presentan
estas dificultades. Se puede observar la mayor frecuencia es que no presenta dificultades de
trastornos de suefio en y definitivamente si en un porcentaje mediano si presentan por lo cual
estos afectan al patron del suefio, sistema nervioso que produce una reaccion negativa en la

comunicacion en su entorno.
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TABLA N° 13

¢Usted conoce que son secuelas y complicaciones en pacientes que
hayan tenido el virus (COVID-19)?

Escala de DN PN I PS DS TOTAL
Likert
N° 10 2 7 8 7 60
% 33% 7%  23% 13% 23% 100%

Fuente: Elaboracion propia

GRAFICA N°13

¢Usted conoce las secuelas y complicaciones de
pacientes que hayan tenido el virus (COVID-19)?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacién: La presente grafica representa que del 100% (30) el conocimiento relacionados
a las secuelas y complicaciones de pacientes post COVID-19, donde el 33% definitivamente no
(DN) tiene conocimiento sobre secuelas y complicaciones post COVID-19; el 23 %
definitivamente si (DS) conocen sobre secuelas y complicaciones post COVID, como también el
23% registran indecisos (l) y el 13% posiblemente si (PS) tienen conocimientos en las
complicaciones del COVID-19. Se puede observar con mayor frecuencia que no conocen

secuelas y complicaciones.
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¢ Tiene ya su tratamiento médico para controlar la enfermedad post
COVID-19 (secuelas y complicacion)?

Escala de DN PN | PS DS TOTAL
Likert
No° 15 2 0 0 13 30
% 50% 7% 0% 0% 43% 100%
GRAFICA N° 14

¢ Tiene ya su tratamiento médico para controlar la
enfermedad post COVID-19 (secuelas y
complicacion)?

—— 30
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La grafica representa que del 100% (60) pacientes post COVID-19 que tienen
su tratamiento médico para el control de su enfermedad post COVID-19 donde el 50%
definitivamente no (DN) tienen su tratamiento; el 43% definitivamente si (DS) tienen sus
medicamentos y el 7% probablemente no (PN) tienen sus medicamentos para aliviar las
molestias que presenta. Se observa que la mayor frecuencia es que no tiene sus medicamentos
por el tema econémico y definitivamente si cuentan con sus medicamentes relativamente lo cual
pone en riesgo su salud donde es posible complicarse su cuadro clinico, ademas de no contar

con presupuesto econdmico que limita la compra de los farmacos indicado por los médicos.

“SECUELAS Y COMPLICACIONES EN PACIENTES POST COVID-19 DEL HOSPITAL DE NORTE EN LA
GFSTION 2021.”

Pagina 44



7
UNIVERSIDAD PUBLICA DE EL ALTO p'CYT.'.UPEA.

CARRERA DE ENFERMERIA

¢ Tiene alguna enfermedad de base?

Escala de DN PN | PS DS
Likert
No° 18 0 5 0 7
% 60% 0% 17% 0% 23%

Fuente: Elaboracién propia

GRAFICA N°15

¢Tiene alguna enfermedad de base?
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Fuente: Elaboracion propia

TOTAL

30
100%

30

100%

TOTAL
30
100%

Interpretacion: La grafica representa que del 100% (30) pacientes post COVID-19 el 30%
definitivamente no (DN) tienen enfermedad de base; el 23% definitivamente si (DS) tienen

enfermedad de base y el 17% responde que indeciso (l). Se observa que las mayores

frecuencias de los pacientes no tienen enfermedad de base y definitivamente si tienen

enfermedad de base en personas mayores
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e Relacién del diagnéstico médico registradas en historias clinicas y los
sintomas o problemas de salud con los datos obtenidos de la encuesta
TABLA Nro 16

Diagnostico medico/sintomas o problemas de Frecuencia  Frecuencia

salud post COVID-19 Absoluta Relativa
Dx. Sindrome respiratorio 26 44%
Sintoma dificultad al respirar 15 50%
Dx. Sindrome neurologicos 19 32%
Sintoma conducta reactiva 15 50%
SintomaTranstornos de suefo 12 40%
Dx. Sindromes cardicos 14 24%
Sintoma cansancio extremo 5 17%

SECUELAS Y COMPLICACIONES
PACIENTES ENCUESTADOS NO CONCEN

Neumonia por COVID-19 32 54%
Desiquilibrio neurologicos 19 32%
Hiper tencion arterial sistemica 8 14%

Fuente: Propia
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Fuente: Propia

Interpretacion: La grafica demuestra el resumen o la relacion de Dx y sintomas donde el
diagnostico médico datos obtenidos de historias clinicas se observa con lineas de tendencia las
secuelas que van a partir de un 44% vy los sintomas van a parir de un 50% lo que demuestra
que el sindrome respiratorio esta relacionado con dificultad respiratoria; diagnostico sindrome
neuralgico relacionado con sintoma de conducta reactiva y sintoma de trastornos de suefio; Dx
medico sindrome cardiaco relacionado con sintoma de cansancio extremo. En los datos

obtenidos de las encuestas registran que no conocen que son secuelas y complicaciones.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES

A partir de los resultados alcanzados en la presente investigacion, con el abordaje del
estudio a través de los datos obtenidos con el instrumento de historias clinicas de
paciente post COVID-19 en el periodo del primer semestre de la presente gestion y la
aplicacién con la técnica de encuestas aplicadas a pacientes post COVID-19 que acuden
a consultas médicas por sintomas o dificultades de salud en el periodo de julio y agosto
del Hospital del Norte, con el propésito de determinar las secuelas y complicaciones en
pacientes post COVID-19.

La identificacion sociodemografica registradas en historias clinicas de los pacientes post
COVID-19 predominan las edades de 57, 40 y 39 afios de sexo masculino y en las
encuestas predomina mas a partir de los 41 afios y mas de edad, del sexo masculino,
donde la gran mayoria de pacientes post COVID-19 son de edades entre 39 a 57 afios y

con frecuencia de sexo masculino.

De acuerdo a los datos obtenido de las historias clinicas en relacion a los antecedentes
patolégicos en pacientes post COVID-19 son enfermedades multisistemicas y las mas
frecuentes registradas son el sindrome respiratorio, Insuficiencia cardiaca, artrosis, artritis
y obesidad, este pardmetro que tomamos en cuenta, nos da lugar a identificar el
diagnéstico médico cuando fueron dados de alta en el periodo del primer semestre y son

pacientes propensos a las secuelas y complicaciones post COVID-19

Las secuelas en pacientes por el COVID-19, identificadas en el diagndstico médico de las
historias clinicas enfermedades multisistemicas, pero de acuerdo al andlisis de estudio
predominan con mayor frecuencia el sindromes respiratorios, sindrome neurolégico y
sindrome cardiaco. Asi también las encuestas aplicadas a pacientes post COVID-19 que
asisten a consulta médica, presentan los sintomas o problemas de salud més frecuentes
son dificultad al respirar, conducta reactiva, trastornos de suefio cansancio y cansancio
extremo que complementa al diagnéstico médico, por lo cual se puede determinar que las
secuelas en pacientes post COVID-19 son el sindromes respiratorios, sindrome

neuroldgico y sindrome cardiaco.

Las complicaciones que son efectos que pueden ser a largo plazo y hasta de un cuadro
clinico crénico grave que presentan los pacientes post COVID-19 y son pacientes que

estuvieron mas tiempo en terapia intensiva hospitalizado presentan complicaciones a
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largo plazo segun estudios realizados, el diagnostico medico registrado en las historias
clinicas con mayor frecuencia son complicaciones neumonia (fibrosis pulmonar) por

COVID-19; desequilibrio neurolégico e hipertension sistémica.

Las secuelas y complicaciones en pacientes post COVID-19 poseen un déficit de su
condicion funcional respiratoria, neurolégica y cardiaca con complicaciones de tipo
funcional que dafia el organismo sistémico y se presenta a largo plazo donde interfieren
en las actividades de su vida cotidiana afectando a su calidad de vida.
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CAPITULO VI: RECOMENDACIONES

e Direccion del hospital del Norte

Recomendamos establecer un trabajo en equipo de profesionales en salud en el
seguimiento de pacientes post COVID-19 con enfoque multidisciplinario para la atencion y
seguimiento para ayudar a mejor su calidad de vida ya que las secuelas y complicaciones
en pacientes post COVID-19 tienen efectos a corto plazo y largo a plazo que complican

enfermedades previas o son una continuacion del virus.

Recomendamos que se realice una documentacion adecuada en las historias clinicas por
parte de los profesionales en atencibn médica, de tal manera que esta medida permita

identificar la persistencia de sintomas por COVID-19.

Recomendamos a incentivar al equipo de salud en este caso el area de fisioterapia a
educar en técnicas para disminuir niveles de sindrome respiratorio a través de ejercicios
respiratorios, respiracion profunda o diafragmatica, relajacion muscular para que estén

seguros y estables y poder realizar sus actividades
¢ Investigadores

Recomendamos a los investigadores interesados en el tema realizar estudios que
relacionen a los efectos del sindrome de estrés donde desencadena los diferentes
sintomas y/o secuelas post COVI-19
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DATOS ESTADISTICOS EXPEDIENTES CLINICOS
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Registro de datos de las Historias clinica

Diagnostico de secuelas y
complicaciones

Investigador

1Si () No ()

Investigador

2'Si () No (

Consenso

Si () No (()

Antecedentes patolégicos del
paciente post covid

No presenta patologia

Insuficiencia respiratoria

Diabetes

Insuficiencia cardiaca

Obesidad

Artitis

Artrosis

Gastritis

.SECUELAS

Sindrome respiratorio

Sindrome neurologicos

Sindromes cardicos

.COMPLICACIONES

Neumonia por COVID-19

Desequilibrio neurolégico

Hiper tension sistemico

“SECUELAS Y COMPLICACIONES EN PACIENTES POST COVID-19 DEL HOSPITAL DE NORTE EN LA

GESTION 2021.”



4%
DICyT - UPEA

ex st Cam <z ¢ Tieaskoh

UNIVERSIDAD PUBLICA DE EL ALTO CARRERA DE ENFERMERIA

ANEXO N° 4.1
INSTRUMENTO

CUESTIONARIO
Estimado(a) Participante:
El presente cuestionario tiene como propdsito recabar informacién sobre los sintomas
(secuelas) en los pacientes post COVID-19. Consta preguntas, las respuestas que emita
deben ser confiables, la informacién que se recabe tiene por objeto la realizacion de un
trabajo de investigacién relacionados a determinar secuelas y complicaciones en

pacientes post COVID-19.

PARTE | INFORMACION SOCIODEMOGRAFICA

Edad : Estado civil:

Sexo: Procedencia Ocupacion

Marque con una X la casilla que usted considere mas acorde
LEYENDA: DN: Definitvamente NO  PN: Probablemente NO I: Indeciso

PS: Probablemente Sl DS: Definitivamente Sl

DETERMINAR LAS SECUELAS Y COPLICACIONES DE LOS PACIENTES POST
COVID-19

Nro. ITEMS/PREGUNTAS Puntuaciones de laescala de Likert
DN PN | PS DS
1 Usted que sintomas tiene después que paso el
COVID-19?
2 Después que paso el COVID-19, los sintomas
aparece de 2 a 14 dias después de la exposicion al
virus
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3 Los problemas que tiene actualmente son como
falta de aire, cansancio, fatiga, dificultad al respirar
que requiera asistencia medica

4 Tiene aceleracion de los latidos del corazon,
nerviosismo, irritabilidad, cefalea.

5 Su conducta en relacién a la comunicacion es mas
reactiva con sus familiares después que paso el
COVID-19

6 Ha tenido dificultades para concentrarse en sus
actividades, trastornos del suefio que no pueda
dormir

7 Durante el dia tiene suefio, quiere dormir

8 Ha tenido mareos, vision borrosa miedo, depresion

9 Se hizo la prueba del COVID-19

10 Usted conoce las complicaciones de pacientes que
hayan tenido el virus (COVID-19)

11 El médico le dijo que tiene alguna complicacion
después de la enfermedad del virus

12 Tiene ya su tratamiento médico para controlar la
enfermedad (complicacién)

13 Tiene alguna enfermedad de base

14 Usted requiere atencidn psicolégica en los
siguientes sintomas?

Muchas gracias por su valiosa colaboracion
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EQUIPO DE INVESTIGACION
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ANEXO N° 5.2
HOSPITAL DEL NORTE CAMPO DE TRABAJO DELPRESENTE PROYECTO
DE INVESTIGACION
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ANEXO N° 5.3
INSTALACIONES DEL HOSPITAL DEL NORTE
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ANEXO N° 5.4 )
ENTREGA AUTORIZACION DE TRABAJO

DE INVESTIGACION EN HOSPITAL DEL NORTE
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ANEXO N° 5.5
ENTREGA DE DATOS ESTADISTICO POR PARTEDEL HOSPITAL DEL NORTE
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INGRESO AL HOSPITAL DEL NORTE PARA REVISIONDE HISTORIAS CLINICAS
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REVISION DE HISTORIAS CLINICAS
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PACIENTE EN TERAPIA INTESIVA CON SECUELAS
Y COMPLICACIONES COVID-19
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ANEXO N° 5.9
CRONOGRAMA
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