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3 Titulo

Analisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el tratamiento contra
COVID-19, primer nivel de atencién, en Centro de Salud Alto Trujillo — 2022.



4 Resumen

El presente trabajo de investigacion se planteé como objetivo, analizar los diferentes
protocolos utilizados por médicos que laboran en instituciones publicas o privadas,
con la finalidad de combatir el COVID-19; la metodologia a utilizar es de tipo no
experimental, de disefio transversal descriptivo. La poblacion se constituyd por los
usuarios que de Enero a Junio del 2022 asistieron por casos COVID-19, siendo un total
de 200 personas, siendo la muestra respectiva de 124 personas por conveniencia; para
la recoleccion de datos se utilizé la encuesta, mediante el cuestionario. Como resultado
se tiene que los procesos de los protocolos se han cumplido de manera adecuada en su
mayoria, desde el triaje hasta el seguimiento clinico de los pacientes, concluyendo que
los protocolos terapéuticos se han cumplido de manera adecuada en un 68.8%,

existiendo un porcentaje por mejorar (31.2%) para alcanzar la excelencia.

Palabras claves: protocolos terapéuticos, diagnostico, seguridad, atencion primaria
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5 Abstract

The objective of this research work was to analyze the different protocols used by
doctors who work in public or private institutions, in order to combat COVID-19; the
methodology to be used is of a non-experimental type, with a cross-sectional
descriptive design. The population was constituted by the users who from January to
June 2022 attended for COVID-19 cases, with a total of 200 people, the respective
sample being 124 people for convenience; for data collection, the survey was used,
through the questionnaire. As a result, the processes of the protocols have been
fulfilled adequately for the most part, from triage to clinical follow-up of the patients,
concluding that the therapeutic protocols have been fulfilled adequately in 68.8%, with

a percentage to improve (31.2%) to achieve excellence.

Keywords: therapeutic protocols, diagnosis, safety, primary care
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6 Introduccion

Antecedentes y fundamentacion cientifica

Cuenca (2020) en su tesis “Protocolo de manejo para el primer nivel de atencién
de los pacientes sospechosos, probables o confirmados de COVID-19” (Ecuador);
desarroll6 una investigacion descriptiva, considerando como poblacion a todos los
pacientes adultos, adultos mayores que acuden a la atencion. Concluydé que los
protocolos deben ser cumplidos de manera eficiente y asi poder resguardar la salud
integral de los pacientes, por lo que es esencia tomar en cuenta cada protocolo para

evitar contagios masivos e incluso salvar la vida a los pacientes.

Guerrero (2021) en su tesis “Cumplimiento del protocolo de atencion en
pacientes con COVID -19 sin complicaciones respiratorias en el personal de
enfermeria del Hospital San Vicente de Paul-2021” (Ecuador); desarrollé una
investigacion observacional descriptivo; la muestra de estudio fue de 40 profesionales
de enfermeria. Entre sus principales resultados se tiene que el nivel de conocimiento
del personal de enfermeria sobre el protocolo del COVID-19 sin complicaciones fue
alto. Concluyendo que el protocolo nacional de atencién en pacientes con COVID-19
sin complicaciones respiratoria deberia estar ampliamente difundido en todos los
niveles de atencion de los servicios de salud en cuyos circuitos de atencién juega un
papel fundamental enfermeria que desde la vision disciplinar atiende los retos en la
atencion de salud.

Espin y Gonzalez (2021) en su estudio sobre “Primer nivel de atencién en el
enfrentamiento a la COVID-19 en Cuba” (Cuba); aplicé una metodologia descriptiva,
siendo sus fuentes de estudio distintas referencias bibliograficas que le permitieron
consolidar su estudio. Concluyeron que el primer nivel de atencion desarrolla desde
sus inicios, un rol determinante, mediante sus acciones sanitarias en el enfrentamiento
a la nueva enfermedad, en coordinacion con la gestion gubernamental y el MINSAP,
a través del Plan Estratégico Nacional y en funcién de ofrecer una respuesta sanitaria
oportuna, capaz de prevenir, controlar y tratar eficazmente la COVID-19.



Pérez et al. (2020), en su estudio sobre “Protocolo para el tratamiento de la
enfermedad por COVID-19 (SARS-CoV-2) en pacientes obstétricas ingresadas en
cuidados intensivos”; desarrollé un estudio descriptivo no experimental. Concluyeron
que todos los procesos del cumplimiento de protocolos deben quedarse reflejados en
la historia clinica, para ser verificados. Determinando la importancia de cada uno de

los protocolas para asegurar una buena atencion a los pacientes.

Romer, et al. (2021) en su articulo “Protocolo Manejo Terapéutico COVID-19”,
desarroll6 un estudio descriptivo. Concluyd que los protocolos se han establecido
segun los niveles de atencidn, primario, secundario, y terciario. Depende de ello actuar,

y cumplir con cada uno de los procesos establecidos para los pacientes.

Cadillo, y Luna, (2022) en su tesis “Satisfaccion de los usuarios respecto a los
protocolos de atencion farmacéutica en época de covid-19 en una Botica Inkafarma,
Huaral 2022” (Huancayo, Per(); realizd una investigacion no experimental,
correlacional transversal; y la muestra fue de 130 usuarios. Como resultado se tiene
que el cumplimiento general de los protocolos de atencion farmacéutica COVID-19
fueron en un 50,8% se cumplieron significativamente, en un 33,1% se cumplieron de
forma excelente, en un 14,6% se cumplieron parcialmente y un 1,5% se cumplieron
minimamente. Concluyendo que existe un cumplimiento correcto de los protocolos de
atencion farmacéutica en épocas COVID-19 (83,9%); asi como el nivel de satisfaccion
del cliente respecto a los protocolos de atencién fue de 71,6%.

El proceso terapéutico consiste en tratar mediante sesiones entre el especialista
y el paciente para que el paciente reciba la ayuda del terapeuta y empiece a tomar
conciencia de lo que hace, siente y piensa. (Unir Revista, 2021)

Los protocolos son uno de los pilares fundamentales que definen la actuacién y
el compromiso de atencion de los profesionales de la salud. Para medir el
cumplimiento de los protocolos se tienen en cuenta procedimientos como triaje,

consulta, toma de muestras, rastreo de contactos directos, dispensacion, derivacion y



transferencia de pacientes, transporte asistido de pacientes y seguimiento clinico.
(Ministerio de Salud, 2020, p. 34)

De acuerdo con Unir Revista (2021), las etapas del proceso terapéutico
comienzan cuando el paciente contacta a un especialista. Las etapas basicas son las

siguientes:

v/ Evaluacién y orientacion: En esta primera etapa se establece el primer
contacto y el terapeuta recoge informacion sobre el paciente y su situacion.
Durante este contacto inicial, el especialista y el paciente establecen una
relacion de confianza para que el paciente se abra y explique las circunstancias

que lo llevaron a buscar ayuda.

v Interpretacién de las hipotesis diagnosticas: Esta fase dura poco tiempo. Se
enfoca en la toma de decisiones con base en la informacion obtenida en las
primeras etapas. De esta forma, el terapeuta presenta al paciente su diagnostico,
las posibles causas de su problema y cémo puede solucionarlo. En esta etapa

se decidira qué aspectos se tomaran durante el tratamiento.

v' Tratamiento: Durante esta etapa se produce el progreso y la mejoria del
paciente y es parte fundamental de todo el proceso. El especialista practica sus
habilidades técnicas y establece los objetivos de la terapia, lo que permite al
paciente adquirir nuevas conductas y relaciones adaptativas mas funcionales.

v' Terapia completa: Una vez conseguidos los objetivos de la fase anterior, es
el momento de finalizar la terapia. Este cierre debe ser gradual para que el
paciente se aclimate. Por ello, se recomienda que se planifique de la misma
forma que las fases anteriores. La duracion del tratamiento necesario dependera
del progreso de cada persona. Para concluir, el terapeuta debe observar en el
paciente su mejoria y satisfaccion en relacion a las metas planteadas y que ha

adquirido las habilidades pertinentes para hacer frente a la situacion mia.



El Primer Nivel de Atencion de Salud (PNAS), es una forma de organizar los
servicios de salud y es la puerta de entrada al sistema de salud, realizando actividades
como la promocion de la salud, la prevencion de riesgos y control de dafios a la salud,
el diagndstico precoz y el tratamiento oportuno, rehabilitacion y cuidados paliativos,
con intervenciones centradas en las necesidades de salud mas comunes de las personas,
familias y comunidades. La severidad de los problemas de salud en este nivel
determina la prestacién de servicios de salud mas cercanos a la poblacion, amplios y
muchas veces de baja complejidad, constituyendo también facilitadores vy
coordinadores del proceso integral de atencién a la salud, dentro del Sistema Nacional
de Salud. (Ministerio de Salud, 2020, p. 16)

Justificacion de la investigacion

Justificacion teorica: La presente investigacion tuvo como fin contribuir con
nuevos conocimientos o teorias sobre los protocolos terapéuticos en tiempos de
COVID-19 en el sector salud, lo cual servira de base para futuras investigaciones que

tengan el mismo enfoque de estudio.

Justificacion metodoldgica: La metodologia usada para el trabajo de
investigacion fue sencilla, utilizando andlisis descriptivo y que va a permitir a futuro
seguir con investigaciones de este tipo, compatible siempre para los andlisis en
conjunto. Asimismo, se utilizO un cuestionario adecuado para recolectar la

informacion de la variable protocolos terapéuticos.

Justificacion social: Durante las hospitalizaciones de los casos COVID-19, se
hacen uso de muchos medicamentos que no estdn dentro de los protocolos y la
justificacion es la inoperancia de aquellos medicamentos que estando normado su uso
en su aplicacion no responde a las expectativas, o que genera desconfianza hacia los
protocolos terapéuticos en uso; por lo que dicho andlisis que se va hacer permite que
a futuro los cuerpos médicos, otros profesionales de la Salud entre ellos los quimicos
farmacéuticos y la poblacion en general entiendan que hay protocolos que se tienen
que respetar y que todo cambio que ocurra en la prescripcion no solo debe ser



consensuada sino que debe tener el sustento cientifico para las modificaciones en su
aplicacion ello va a permitir que la comunidad reduzca sus gastos en salud y lo
principal que hay que auto educarnos para poder evitar problemas como es la

automedicacion

Problema

¢Cudl es el nivel de cumplimiento de los protocolos terapéuticos en el tratamiento

contra COVID-19, primer nivel de atencion, en Centro de Salud Alto Trujillo — 20227

Conceptuacion y Operacionalizacion de las variables

I o Tipo de
Definicion conceptual de la Dimensiones ]
) Indicadores escala de
variable (factores) L
medicion
Se cumplieron los
criterios
diagndsticos  para
COVID-19:
Si
No
Se realiza el triaje | Dicotomica:
respectivo en la
Protocolos  terapéuticos:  Los unidad de salud,
. . Adecuado
protocolos, son uno de los pilares Triaje pacientes
fundamentales que definen la S|_ntomat|cos:

. _ Si (7-11
actuacion y el compromiso de los No ountos)
profesionales de la salud en la Se rigen a los
atencién. (Ministerio de Salud, algoritmos de

manejo y | No adecuado
2020, p. 34) tratamiento - lugar

de aislamiento
Si ©-6
No puntos)
Se realizd prueba de
Hisopado

Toma de | nasofaringeo  para

muestra PCR a cada caso
sospechoso
Si




No
Se realiza la
notificacion de

Seguimiento de | Pacientes
sospechoso COVID-

contactos 19 oportunamente

Si

No

Medicacién ante una
Expendio  de

sintomatologia leve
medicamentos | Si

No

Se realiza de manera
adecuada la
referencia del
paciente:

Si

No

Aislamiento y
seguimiento
Transporte domiciliario
Asistido de paciente sospechoso
) 0 confirmado
Pacientes COVID-19

Si

No

Se da alta
epidemiologia en
base al algoritmo de
contacto

Referencia

Seguimiento Si
No

El personal de salud
recibio tratamiento o
soporte psicolégico
Si

No

clinico

Hipdtesis

Dado que es un estudio descriptivo, no se plantea hipotesis dado que no se va a platear
un estudio de relacion, o de causa — efecto. Ademas de ser dificil de pronosticar los
resultados referentes a la hipotesis planteada. (Hernandez, Fernandez, y Baptista,
2014).



Objetivos

Objetivo general

Evaluar el uso adecuado de los protocolos terapéuticos en el tratamiento contra

COVID-19,primer nivel de atencion, en centro de salud Alto Trujillo - 2022

Objetivos especificos

1. Determinar el grado de cumplimiento de cada uno de los procesos de los
protocolos terapéuticos normados y reglamentados por la Autoridad en Salud,
en centro de salud Alto Trujillo - 2022

2. Determinar las fortalezas y debilidades del cumplimiento de los protocolos
terapéuticos normados y reglamentados por la Autoridad en Salud, en centro
de salud Alto Trujillo — 2022.



7 Metodologia

a) Tipoy disefio de investigacion

Tipo de investigacion

El presente tipo de investigacion es basica, dado que no es un estudio aplicativo, pues
solo se basé en generar conocimientos o teorias en relacién a la variable de estudio.

(Fernandez, y Guerrero, 2021)

Disefio de la investigacion

La presente investigacién fue de tipo no experimental, dado que se pretendié solo
observar el comportamiento de las variables de estudio, mas no manipular las variables
de estudio. El disefio de la investigacion es transversal descriptivo, pues se pretendio
analizar la variable en un determinado tiempo, y describir los resultados encontrados.

(Fernandez, y Guerrero, 2021).

Gréfico de disefio de investigacion es:
M —M—mMmmy (O
Donde:
M: Grupo de estudio compuesto por protocolos terapéuticos.

O1: Observacion del cumplimiento o no de los protocolos terapéuticos

b)  Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

Conformado por las personas que tuvieron COVID-19 o fueron sospechosos de tener
dicha enfermedad, utilizando la informacion del mes de enero a junio del 2022, siendo

un total de 200 casos.



Criterios de inclusion

v’ Pacientes diagnosticadas y sospechosas con COVID-19 mayores de 18 afios y
que desearon participar con el estudio.

Criterios de exclusion

v' Pacientes que no deseen participar
v' Pacientes sin diagndstico de COVID-19

Muestra

La muestra se conformo por los pacientes atendidos en el centro poblado Alto Truijillo
(124) pacientes, de los cuales se obtuvo informacion de utilidad para la presente
investigacion.

Para estimar la muestra se emple6 la formula de poblacion una proporcion o porcentaje
de una poblacion finita (aleatorio simple) con una confiabilidad de 95% y margen de

error de 5%; cuya formula es la siguiente:

3 NXxZ:ixpxq
e2x(N—-1)+Z3xpxq

n= Tamano de la muestra

Z,= Nivel de confianza deseada

p= proporcion de la poblacién con la caracteristica deseada
g= proporcion de la poblacion sin la caracteristica deseada
e= Nivel de error

N=tamafio de la poblacion



Técnica de muestreo

La técnica del muestreo que se aplico fue de conveniencia, es decir se trabajo con los

pacientes de los cuales se disponia informacion.

c) Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas

Se utiliz6 la ficha de analisis documental, dado que se tuvo informacién sobre los

pacientes diagnosticados en base a sus recetas y fichas de atencion.

Instrumentos

Se utiliz6 un cuestionario constituido por 11 preguntas, cada una formulada por las
siguientes dimensiones como: edad, sexo, profesion, condicion laboral y como
referencia para su construccion se tuvo algunas recomendaciones de respuestas
dicotomicas. Dichas respuestas dicotdmicas fueron de Sl (1), y No (0).

La suma del cuestionario dara un puntaje final que esta agrupado por niveles. Para fue
construido con un célculo de Baremo para lo cual el rango o recorrido desde el menor
valor hasta el valor mayor se distribuyd en 2 partes o niveles de la siguiente manera
(Borobia, 2017):

Puntaje Niveles
7-11 Adecuado
0-6 No adecuado

d) Confiabilidad y validez del instrumento

Por ser una ficha de recoleccién de datos no se ha realizado la validez respectiva, sin
embargo, dicho instrumento se ha utilizado tomando como referencia al Ministerio de
Salud (202), pues dicha entidad presenta cuales son los criterios a considerar en el

proceso de protocolos terapéuticos en COVID-19.
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e) Procesamiento y analisis de la informacion

Para el procesamiento de datos, se hizo mediante el uso de tablas de distribucion de
frecuencia y graficos en el programa de Excel y paquete estadistico SPSS Statistics 26

(2019) denotando cumplimiento y grado de aceptacion en el tiempo materia de estudio.

11



8 Resultados

Los presentes resultados que se presentan son de acuerdo al uso de fichas de recojo de

datos segun los pacientes que conformaron la muestra:

Tabla 1

Edad de los pacientes atendidos

Edad N° %
18-35 afios 28 23
36-43 afios 62 50
44-61 afnos 34 27
Total 124 100

Fuente: Ficha de recojo de datos

Figura 1. Edad de los pacientes atendidos

El 50% de los pacientes atendidos tienen una edad de 36 a 43 afios, el 27% tiene de 44

a 61 afios, y el 23%tiene de 18 a 35 afios.

12



Tabla 2

Geénero de los pacientes atendidos

Sexo N° %

Femenino 67 54
Masculino 57 46
Total 124 100

Fuente: Ficha de recojo de datos

Figura 1. Género de los pacientes atendidos

El 54% de pacientes atendidos son del género femenino, y el 46% son del género

masculino, predominando mas las mujeres.

13



Tabla 3

Cumplimiento del proceso de triaje en los pacientes

Frecuencia Porcentaje

Vaélido Adecuado 98 79,0
No adecuado 26 21,0
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

Con relacion al proceso de triaje a los pacientes, se cumplié de manera adecuada en

un 71%, y en un 21% no se cumplieron de manera adecuada.

Tabla 4

Nivel de consulta en los pacientes

Frecuencia Porcentaje
Valido Adecuado 74 59,7
No adecuado 50 40,3
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

En relacion con el proceso de consultas hechas a los pacientes y utilizando los
implementos de seguridad por parte del personal de salud, se cumplié de manera

adecuada en un 59.7%, y en un 40.3% no se cumplieron de manera adecuada.

14



Tabla 5
Toma de muestra de los pacientes

Frecuencia Porcentaje

Valido Adecuado 98 79,0
No adecuado 26 21,0
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

En relacidn con el proceso de toma de muestra parte del personal de salud, se cumplié
de manera adecuada en un 79%, y en un 21% no se cumplieron de manera adecuada.

Tabla 6

Seguimiento a los pacientes atendidos

Frecuencia Porcentaje

Valido Adecuado 13 10,5
No adecuado 111 89,5
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

En relacion con el proceso de seguimiento de los pacientes diagnosticado y sospechoso
de COVID-19, no cumplié de manera adecuada en un 89.5%, cumpliéndose solo en
un 10.5%.

15



Tabla 7

Nivel de expendio de los medicamentos

Frecuencia  Porcentaje

Vélido Adecuado 27 21,8
No adecuado 97 78,2
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

En relacion con el proceso de expendio de medicamentos segun el paciente Covid-19,

no se cumplié de manera adecuada en un 78.2%, y se cumplio solo en un 21.8%.

Tabla 8

Referencia de los pacientes atendidos

Frecuencia Porcentaje

Véalido Adecuado 122 98,4
No adecuado 2 1,6
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

En relacion con el proceso de referencia de los pacientes atendidos de acuerdo a sus
casos de gravedad, se cumplio de manera adecuada en un 98.4%, y no se cumpli6 en
un 1.6%.

16



Tabla 9

Transporte de pacientes

Frecuencia Porcentaje
Véalido Adecuado 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

Con relacién al proceso de transporte de los pacientes atendidos de acuerdo a sus casos

de gravedad, se cumplié de manera adecuada en su totalidad (100%).

Tabla 10

Seguimiento clinico a los pacientes

Frecuencia  Porcentaje

Valido Adecuado 88 70.6
No adecuado 36 29.4
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos
En relacion con el proceso de seguimiento clinico a los pacientes después de ser

diagnosticados y atendidos, se cumplié de manera adecuada en un 70.6%, y no

se cumpli6 en un 29.4%.

17



Tabla 11

Grado de cumplimiento de los protocolos terapéuticos

n %
Alto 85 68.8
Grado de Bajo 39 31.2
cumplimiento
Total 124 100,0

Fuente: Ficha de recojo de datos

Respecto al cumplimiento de protocolos terapéuticos durante el COVID-19, se obtuvo
que fue a nivel alto con el 68.8%, y en 31.2% se cumplieron a nivel bajo.
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9 Analisisy discusion

En respuesta del objetivo general, evaluar el uso adecuado de los protocolos
terapéuticos en el tratamiento contra covid-19, primer nivel de atencion, en centro de
salud Alto Trujillo — 2022; en la tabla 11, se ha obtenido que se han cumplido en un
68.8%, sin embargo en un 31.2% el cumplimiento ha sido bajo. Esto indica que el
personal del centro de salud a cargo en su mayoria ha cumplido con cada uno de los
procesos de los protocolos, lo que es positivo, pues indica que se han preocupado por
atender la integridad fisica y moral del paciente. Cumpliendo desde el triaje hasta el
seguimiento clinico del paciente, pese a las dificultades encontradas. Lo que coincide
con el estudio de Cuenca (2020), quien sefiala que los protocolos deben ser cumplidos
de manera eficiente para asegurar la salud integral de los pacientes, por ello se debe
cumplir cada protocolo para evitar contagios masivos e incluso salvar la vida a los

pacientes.

Respecto al objetivo especifico, determinar el grado de cumplimiento de cada
uno de los procesos de los protocolos terapéuticos normados y reglamentados por la
Autoridad en Salud, en centro de salud Alto Trujillo — 2022; se ha evaluado todos los
procesos que componen los protocolos como el triaje (tabla 3), el cual en 79% se ha
cumplido de manera adecuada, pues se han realizado algunos examenes previos, como
el peso, talla y antecedentes familiares; en cuanto a la consulta con los pacientes (tabla
4), un 59.7% sefiala que se ha cumplido, lo que indica que existe un porcentaje que no
ha sido atendido de manera correcta, lo que significa que muchos no pasaron consulta

previa.

En el caso de la toma de muestras (tabla 5), se cumplié en 79%, es decir a la
mayoria de los pacientes se le tomo la muestra para diagnosticar si tenian COVID-19;
después de ello se deberia realizar el seguimiento a los pacientes (tabla 6), pero solo
se hizo en un 10.5%, y sobre el expendio de medicamento (tabla 7), solo se hizo en
21.8%. En algunos casos si se trataba de dar referencia al paciente (tabla 8), en un
98.4% se realizo, cubriendo en su totalidad con el transporte, y ademas de ello, se
realizo el seguimiento clinico respectivo (tabla 10), en un 70.6%.

19



En su mayoria los procesos se han cumplido, tratando de resguardar la salud e
integridad de los pacientes, sin embargo hay mejoras por realizar para que todos los
pacientes sean atendidos por igual. Lo que coincide con Cadillo, y Luna (2022),
quienes concluyeron que existe un cumplimiento correcto de los protocolos de
atencion farmacéutica en épocas COVID-19 (83,9%); asi como el nivel de satisfaccion
del cliente respecto a los protocolos de atencion fue de 71,6%, sin embargo aln existe

un porcentaje que se debe mejorar para alcanzar la excelencia.

En relacion con el objetivo especifico, determinar las fortalezas y debilidades
del cumplimiento de los protocolos terapéuticos normados y reglamentados por la
Autoridad en Salud, en centro de salud Alto Trujillo — 2022; se ha podido detectar que
dos procesos no se han cumplido ni en un 50%, como es el caso del seguimiento a los
pacientes atendidos y el expendio de medicamentos que necesitan para su tratamiento.
Asimismo, hay otros procesos no superan ni el 80%, habiendo un gran porcentaje por
mejorar, como es el caso de cumplir con todo el proceso de triaje, que los pacientes
pasen por consulta antes de tomarse la muestra, y otro de los aspectos a mejorar es el

seguimiento clinico a los pacientes.

Todos estos factores deben ser mejorados con el fin de brindar un mejor servicio
de atencidn a los pacientes que lo requiera. Es necesario que se cumpla cada proceso
desde el inicio, como lo indica Espin y Gonzalez (2021), quienes sefialan que es
necesario la primera atencion desde sus inicios, mediante acciones sanitarias en el
enfrentamiento a la nueva enfermedad, y asi ofrecer una respuesta sanitaria oportuna,

capaz de prevenir, controlar y tratar eficazmente la COVID-109.
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10

Conclusiones y Recomendaciones

Conclusiones

1. El nivel de cumplimiento de los protocolos terapéuticos en el tratamiento

contra COVID-19,primer nivel de atencion, en el centro de salud Alto Trujillo

es adecuado en N° y %.

En la conclusion sobre grado de cumplimiento de los protocolos terapéuticos
68.8% nos dice que hay un alto cumplimiento a ello y que en un 31.2% tienen
un nivel de cumplimiento bajo ; esto no hace méas que confirmar lo que todos
hemos podido apreciar en la Pandemia en la que los protocolos dados a través
de normas técnicas reglamentadas el personal médico hizo tabla rasa y muchas

veces fueron cambiados.

En el analisis sobre algunos elementos procedimentales claves para el

cumplimiento de protocolos se confirma lo siguiente:

v Hay un adecuado seguimiento clinico a las personas covid-19 positivas.

v’ 98.4% de los pacientes con COVID 19 positivo fueron referidos
adecuadamente.

v En cuanto a la toma de muestra elemento clave para dilucidar la validez de
la prueba hay un 21% de toma de muestra inadecuado

v lgualmente en el proceso de Triaje (elemento clave) para la atencién
medica 79% fue adecuado mientras que un 21 % fue inadecuado.

v’ Se debe resaltar que son personas del género femenino en un 54% los de
mayor participacion

v' Y que en el caso de las edades son los adultos y adultos mayores en
porcentajes de 50% y 27% decidieron ser parte del proyecto de

investigacion.

En el presente trabajo de investigacion se encontraron algunos datos
interesantes dignos de resaltar como por ejemplo en el tema del seguimiento al
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paciente atendido 111 personas que equivale a un 89.5% el seguimiento fue

inadecuado y solo un 10.5% se les hizo un seguimiento adecuado.

Recomendaciones

1. Teniendo en cuenta que las Epidemias y /o Pandemias son enfermedades que
necesitan de la experiencia médica , las autoridades de salud deben preveer
este tipo de sucesos , de manera tal que sean los médicos de mayor experiencia
clinica los que tengan que estar al frente de este tipo de enfermedades , nos
evitariamos estar comentando que el personal médico joven , haya fracasado
muchas veces en la aplicacion de los acuerdos tomados de las Normatividad
vigente.

2. En cuanto a los equipos de proteccién personal (EPP), las autoridades deben
preveer que todo el personal que labora en la Institucion tenga sus EPP en
cantidades correctas evitando el desabastecimiento y genere pugnas internas
dentro de la misma masa laboral por la discriminacion que se dio. La
sugerencia es que todos necesitamos tener equipos y accesorios que permitan
el cumplimiento de la normatividad.

3. En el tema de medicamentos también es un elemento importante pues son los
medicamentos los que terminan generando el éxito en un tratamiento |,
lamentablemente en estos tiempos de pandemia , poco es lo que se pudo

rescatar y los medicamentos importantes siempre estuvo ausente.
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12 Anexos

Anexo 1

Autorizacion de la institucién donde se va a realizar la recoleccién de los datos

Q.F: Flores Silvestre Regina
DNI: 19130709
Trujillo,23 junio del 2022

CARTA DE ACEPTACION PARA TRABAJO DE INVESTIGACION

Bachiller
VELSI JUDITH NARCIZO GUZMAN

Es grato dirigirme a usted para saludarla muy cordialmente, a la vez hacer de su
conocimiento que de acuerdo al documento presentado en el cual solicita realizar el estudio
de investigacion sobre el Andlisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el
tratamiento contra COVID-19, Centro de Salud Alto Trujillo - 2022, a través de una
encuesta a los pacientes atendidos mediante una receta para la recoleccién, le AUTORIZO
REALIZAR sus actividades en el periodo de junio y julio2022.

Sin otro particular, me despido no sin antes reiterarle las muestras de mi
especial consideracion y alta estima personal.

Atte.

@ C.O.F.P.08418
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Anexo 2

Ficha de recoleccion de datos (instrumento)

| oS UNIVERSIDAD SAN PEDRO
I‘USP” FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
=
PROGRAMA DE FARMACIA Y BIOQUIMICA

Ficha de recoleccion de datos para medir los protocolos terapéuticos utilizados en el

tratamiento contra covid-19, 2022.

Estimado(a) Sr.

El presente instrumento forma parte del trabajo de investigacion titulado: “Anélisis de los
protocolos terapéuticos utilizados en el tratamiento contra COVID-19, Centro de Salud Alto
Trujillo — 2022”. Las preguntas son de caracter reservado y privado.

Edad:  Género:

Protocolos terapéuticos en tiempo de pandemia Sl NO

1. Se cumplieron los criterios diagnosticos para COVID-19

2. Se realiza el triaje respectivo en la unidad de salud, pacientes

sintomaticos respiratorios

3. Serigen a los algoritmos de manejo y tratamiento - lugar de aislamiento

4. El personal de salud en la atencion al paciente cumple las normas de
EPP

5. Se realizo prueba de Hisopado nasofaringeo para PCR a cada caso
sospechoso

6. Se realiza la notificacion de pacientes sospechoso COVID-19

oportunamente

7. Medicacion ante una sintomatologia leve

8. Se realiza la derivacion / referencia respectiva y oportuna a un
siguiente nivel de atencidn de pacientes con sintomas graves de
sospecha COVID-19

9. Aislamiento y seguimiento domiciliario paciente sospechoso o
confirmado COVID-19

10. Se da alta epidemiologia en base al algoritmo de contacto

11. El personal de salud recibi¢ tratamiento o soporte psicologico
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Anexo 3

Validacidn de juicio de expertos y confiabilidad

Anailisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el tratamiento

contra COVID-19, Centro de Salud Alto Trujillo — 2022

INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

La validacién de la ficha de recoleccion se realizé por juicio de expertos, para lo cual participaron

3 expertos en el drea.

JUICIO DE EXPERTOS

Nombres y Apellidos: llquimiche Salvador Fany Elizabeth. N2 Experto: 1. Grado Académico:
Magister Fecha: 09 noviembre 2022

Teniendo como basa los criterios que a continuacién se presenta le solicitamos su opinién sobre
la ficha de recoleccién que se adjunta. Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio segun
su opinién. Marque SI, cuando el item cumpla con el criterio sefialado o NO cuando no cumpla
con el criterio. Tenga a bien anotar sus observaciones y sugerencias en los espacios

correspondientes.

CRITERIOS

Sl

NO

OBSERVACIONES

1. Laficha de recoleccion recoge la informacion que permite
dar respuesta al problema de investigacion.

2. Laficha de recoleccion responde a los objetivos de la

investigacion.

3. Laficha de recoleccion responde a la operacionalizacion de

la variable.

4. La estructura de la ficha de recoleccion es adecuada.

La secuencia presentada facilita el llenado de la ficha de

recoleccion.

6. Lositems son claros y comprensibles para la recopilacién.

7. Elndmero de items es adecuado para la recopilacion.

8. Sedeberia de incrementar el nimero de items en la ficha

de recoleccion.

9. Sedebe eliminar algunos items en la ficha de recoleccién.

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento.

/

i L.
¥ o
oy llguismiche Salvador
CQFP 15817

Firma de experto
DNI N.2 40695757
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Anilisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el tratamiento
contra COVID-19, Centro de Salud Alto Trujillo — 2022

INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

La validacion de la ficha de recoleccién se realizé por juicio de expertos, para lo cual participaron
3 expertos en el drea.

JUICIO DE EXPERTOS

Nombres y Apellidos: Pomatanta Plasencia Edwin. N2 Experto: 2. Grado Académico: Magister
Fecha: 30 noviembre 2022

Teniendo como basa los criterios que a continuacién se presenta le solicitamos su opinién sobre
la ficha de recoleccién que se adjunta. Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio segtin
su opinién. Marque SI, cuando el item cumpla con el criterio sefialado 0 NO cuando no cumpla
con el criterio. Tenga a bien anotar sus observaciones y sugerencias en los espacios
correspondientes.

CRITERIOS Sl NO OBSERVACIONES

1. Laficha de recoleccion recoge la informacion que permite X
dar respuesta al problema de investigacion.

2. Laficha de recoleccion responde a los objetivos de la X
investigacion.

3. Laficha de recoleccién responde a la operacionalizacién de | X
la variable.

La estructura de la ficha de recolecci6n es adecuada. X

La secuencia presentada facilita el llenado de la ficha de
recoleccion.

Los items son claros y comprensibles para la recopilacién.

El nimero de items es adecuado para la recopilacién.

Se deberia de incrementar el nimero de items en la ficha
de recoleccion.

9. Sedebe eliminar algunos items en la ficha de recoleccién. X

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento.
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Anilisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el tratamiento

contra COVID-19, Centro de Salud Alto Trujillo — 2022

INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

JUICIO DE EXPERTOS

Nombres y Apellidos: Vasquez Sanchez Maria Elizabeth. N2 Experto: 3. Grado Académico:
Magister Fecha: 22 diciembre 2022

Teniendo como basa los criterios que a continuacién se presenta le solicitamos su opinién sobre
la ficha de recoleccién que se adjunta. Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio segiin
su opinién. Marque SI, cuando el item cumpla con el criterio sefialado o NO cuando no cumpla
con el criterio. Tenga a bien anotar sus observaciones y sugerencias en los espacios

correspondientes.

CRITERIOS

Sl

NO

OBSERVACIONES

1. Laficha de recoleccién recoge la informacién que permite
dar respuesta al problema de investigacién.

X

2. Laficha de recoleccién responde a los objetivos de la

investigacion.

3. La ficha de recoleccién responde a la operacionalizacién de

la variable.

La estructura de la ficha de recolecci6n es adecuada.

La secuencia presentada facilita el llenado de la ficha de

recoleccién.

Los items son claros y comprensibles para la recopilacion.

El nimero de items es adecuado para la recopilacion.

8. Se deberia de incrementar el nimero de items en la ficha

de recoleccién.

9. Se debe eliminar algunos items en la ficha de recoleccion.

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instr
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Estadisticas de fiabilidad

Kuder Richardson N de
K-20 elementos
0,772 11
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Anexo 4

Matriz de consistencia

tratamiento
contra covid-
19, Centro de
Salud Alto
Trujillo —
20227

terapéuticos

procesos de los
protocolos
terapéuticos
normados y
reglamentados por la
Autoridad en Salud,
en centro de salud
Alto Trujillo - 2022
Determinar las
fortalezas y
debilidades del
cumplimiento de los
protocolos

terapéuticos

formular

hipdtesis

Problema Variable Objetivos Hipdtesis | Metodologia
Objetivo general Tipo de
Evaluar el uso Investigacion:
adecuado de los Bésica
protocolos Disefio de
terapéuticos en el Investigacion:
tratamiento contra No
covid-19,en centro experimental,
¢Cudl es el de salud Alto descriptivo
nivel de Trujillo - 2022 transversal
cumplimiento Objetivos Poblacion y
de los especificos Muestra: La
protocolos Determinar el grado poblacion se
terapéuticos de cumplimiento de Nose ha | conformd por
enel Protocolos | cada uno de los considerado | 200 pacientes,

siendo la
muestra por
conveniencia
de 124
pacientes.
Técnicae
Instrumento
de recoleccion
de datos: Se
utilizo el
analisis
documental,
cuyo

instrumento

32



normados y
reglamentados por la
Autoridad en Salud,
en centro de salud
Alto Trujillo — 2022.
Proponer actividades
que permitan
mejorar el
cumplimiento de los
protocolos
terapéuticos
normados y
reglamentados por la
Autoridad en Salud,
en centro de salud
Alto Trujillo - 2022

fue la ficha de
registro de
datos
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Anexo 5

Formato de publicacion en repositorio.

4
UNIVERSIDAD SAN PEDRO

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

NARCIZO GUZMAN VELSI JUDITH 45113308 judithnarcizoguzman@gma

Anilisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el tratamiento contra
COVID-19,primer nivel de atencién, en Centro de Salud Alto Trujillo — 2022

X \ Ableto 0 Pibdco ? ffo-eu- e semanticsicpendccess) | * finfo n

(*) En caso de restringido sustentar motivo \

A wmummm

olpfewde)ocmdaqmdutuwmq\nemmnhunm”hvmnmldﬂtrma
y aprobado por el Jurado Evaluador y forma parte del p: que aob el grado

démico o titulo prof
B. Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS ¢

Elmmr.porlmdodembcmnh,w&whahﬂdmdd,wbﬂcummmdﬂmmmenlmdmw
en el Repositorio Institucional Digital, al cual se podra acceder, preservar y difundir de forma libre y gratuita, de manera
integra a todo el documento. *

Lugar Dia

Mes Afo
Chimbote 09 10 23

Huella Digital
&

/ Firma

Importente

i = o A PRy =ty
1 Loy W 30035 Ley que 006-2015-5Ch

1 5 of autor eligd of tpo de accemo dbiero o plbico, San Pedro una pore que aregos de forma en e obe y Sfunds en of Repostorts
‘ v 2074 COMCYTEC DEGC Mameraes $2y 67 que mone of
1 Las Homnchn <) or pane de s

( Segin of mcite 122, del
m.mmu——mwmuwamymmnm--m“m---

Mo ey s ot 32 ndem 125

UNIVERSIDAD SAN PEDRO | Repositorio Institucional Digital
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Anexo 6

Reporte de Similitud

Analisis de los protocolos terapéuticos utilizados en el
tratamiento contra COVID-19, Centro de Salud Alto Trujillo -
2022

INFORME DE ORIGINALIDAD

23 19% 1« 10

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.usanpedro.edu.pe
“ f HI‘RC' de Internet p p 4%
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