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1. DIAGRAMAS DE FLUJO

< Valoracién de Enfermeria >

Factores de riesgo de Infeccién de Vias
Respiratorias

Factores de capacidad funcional: fisica y mental V/

Factores del huésped: Edad, tabaquismo, Factores de riesgo
capacidad del huésped para transmitir la

infeccién, nivel de nutricién, infeccién anterior
0 concurrente con otros patégenos.

Los criterios de valoracién primarios para un
ingreso hospitalario son, la incidencia vy
gravedad de la neumonia adquirida en la
comunidad. Los secundarios incluyen la
mortalidad por gravedad, el ingreso a la Unidad

de Cuidados Intensivos, la ventilacién mecanica,
_E ——Pp la sepsis, el sindrome de dificultad respiratoria
aguday la lesién pulmonar.

Factores Genéticos: antecedente de asma,
fibrosis quistica, displasia broncopulmonar.

Caso

No sospechoso

v

Hospitalizacion

Egreso con recomendaciones de
autocuidado: Lavado de manos, uso
de cubrebocas, no exponerse a

cambios bruscos de temperatura,
aplicacién de la vacuna contra la Mejora
influenza. Empeora

l ,,

Alta a domicilio

Egreso con recomendaciones de
| autocuidado: Lavado de manos, uso de

M'a' cubrebocas, no exponerse a cambios
pronostico bruscos de temperatura, aplicacién de la
vacuna contra la influenza.

Fuente: www.elsevier.es%2 52Fes-revista-medicina-clinica-2-articulo-demanda-atencidén-hospitalaria-por-gripe-13151045%3B700%3B706
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2. TURAL DE LA ENFERMEDAD
PROMOCION

Recomendacion Clave GR*

El personal de enfermeria, debera promover, recomendar y aplicar la vacuna
antigripal, para prevencion de la influenza, disminucion de complicaciones en

. o . . A
pacientes sanos y enfermos como hospitalizados y reducir la mortalidad.
El personal de salud recomienda como estrategia de la salud publica, la difusién de A
la vacuna de la influenza, y contar con el servicio de vacunaciéon en lugares
estratégicos, como mercados, estacién de camiones y autoservicios, para aumentar
la cobertura y disminuir el riesgo de morbilidad y mortalidad anual.
El personal de enfermeria debera recomendar la practica de una higiene adecuada, A
evitar a las personas con enfermedad de gripe y acudir al médico al principio de los
primeros sintomas.
El personal de enfermeria debera informar sobre la infeccion de neumonia A
hemorragica a la poblacién en riesgo.
El personal de enfermeria debera focalizar la promocion de los beneficios de la A

vacuna neumococica ambulatoria, en hospitales y asilos para los adultos mayores
de 65 afos y mas.

PREVENCION

Recomendacion Clave GR*

El personal de enfermeria debera recomendar medidas de autocuidado para la A
prevencion de la neumonia como son: vacunacién oportuna, evitar polvo, humo,
corrientes de aire, fumar e ingerir abundantes liquidos y mantenerse abrigado.

El personal de enfermeria debera considerar la edad del paciente al promover las A
actividades de autocuidado como: aplicacion de la vacuna de la influenza, lavado
constante de manos y acudir a consulta presentando el primer sintoma de fiebre,

tos, dolor muscular, cefalea y dificultad respiratoria.

El personal de enfermeria debera recomendar como estrategia en la atencién del A
paciente de caso sospechoso o confirmado de neumonia, el uso de mascarilla o

cubre bocas en las areas de hospitalizacion, lavado de manos con agua y jabén o

utilizar alcohol gel.
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El personal de enfermeria debera recomendar la practica de una higiene adecuada, A
evitar a las personas con enfermedad de gripe y acudir al médico al principio de los
primeros sintomas.

El personal de salud debera cumplir con las precauciones de aislamiento estandar, A
utilizar equipo de proteccion personal que incluye cubre bocas, mascarilla, lentes de
seguridad, bata y guantes desechables ante el diagndstico de Influenza confirmado.

DIAGNOSTICO

Recomendacion Clave GR*

El personal de Enfermeria debera valorar y comunicar oportunamente los sintomas A
para determinar la enfermedad de la gripe como son: Fiebre, tos, dificultad
respiratoria, dolor de cabeza, dolor muscular y de articulaciones para promover la
referencia inmediata y prevenir complicaciones.

El personal de enfermeria debera vigilar en los adultos mayores de 65 afos y mas, A
los sintomas clinicos de tos esputo y fiebre.

El personal de enfermeria debera monitorizar la frecuencia, profundidad y esfuerzo A
respiratorio, signos vitales y saturacién de oxigeno, verificara la permeabilidad de la

via aérea, aspirando secreciones, observar piel y mucosas para detectar cianosis y
monitorizar los efectos de la sedacion y los analgésicos en el patrén respiratorio.

INTERVENCIONES DE ENFERMERIA

Recomendacion Clave GR*

Se recomienda al personal de salud mantener técnicas de aislamiento, y practicar las A
medidas de bioseguridad como uso de guantes, gafas y lavado frecuente de manos.

El personal de salud, debera utilizar medidas universales, como son: personal A
inmunizado contra influenza estacional, utilizar equipo de proteccién personal que
incluye cubre bocas, mascarilla, lentes de seguridad, bata y guantes desechables.

El personal sanitario debera recomendar a los adultos mayores de 65 afios y mas, A
medidas de autocuidado como son: Lavado de manos con agua y jabdn, que al
estornudar cubran su nariz y boca con un pafiuelo desechable, o utilizar el angulo

interno del codo, evitar tocarse los 0jos, nariz y boca, evitar acudir a lugares
concurridos, no saludar de beso.

*Grado de Recomendacion
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3. CUADROS O FIGURAS

Cuadro I. Factores de riesgo de Infeccion de Vias Respiratorias.

Factores de capacidad funcional:
e Fisica
e Mental

Factores del huésped:

Edad

Tabaquismo

Capacidad del huésped para transmitir la infeccion
Nivel de nutricién

Infeccion anterior o concurrente con otros patégenos.

Factores Genéticos: Son mas susceptibles los pacientes con antecedente de padecer
e Asma
e Fibrosis quistica

e Displasia broncopulmonar.

Fuente: (HOZ, 2014)
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Cuadro Il. Fisiopatologia: Signos y sintomas potenciales de Infeccion de Vias

Respiratorias

e Tos
e Congestion nasal
e Odinofagia

e Malestar general

e Escalofrios
Mialgias

perdida de apetito
congestién ocular
conjuntivitis

dolor retro esternal al toser
astenia

rinorrea

disnea

taquipnea
taquicardia
hipoxemia
hipotension arterial
cianosis

Sintomas gastrointestinales como:

e Nauceas
e VOmito
e Diarrea.

Sistema Nervioso central:
e Alteracion de la conciencia
e Cefalea

e Encefalitis

Se caracteriza por la aparicion subita de sintomas constitucionales respiratorios:
e Fiebre de comienzo repentino igual o mayor a 38°C,

Fuente: Guias- MED_Abordaje IRA_Int_22ed.indd 34
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Cuadro lll. Criterios diagndsticos de Infeccion de Vias Respiratorias.

Clinicamente las vias respiratorias se manifiestan por signos y sintomas de infeccion
respiratoria baja, asociados a un infiltrado nuevo en la radiografia de térax.
El paciente presenta:

e Tos

o Fiebre

e Dificultad respiratoria

e Expectoracion purulenta
e Dolor toracico.

El diagndstico puede ser clinico y basarse en el interrogatorio y en el examen fisico realizado
por el médico.

No obstante, siempre que se pueda es recomendable realizar una radiografia para
confirmar el diagnodstico clinico y evitar el tratamiento antibidtico en infecciones
respiratorias virales.

El diagndstico se confirma radiolégicamente por el hallazgo de infiltrado lobar o
segmentario con o sin derrame pleural, que no pueda ser explicado por otra causa.

Laboratorios para descartar Neumonia:
e Leucocitos < 4.000 6 > 30.000 6 neutrofilos < 1.000
e Gases arteriales basales como pO2 < 60 6 pC2 > 50 mmHg
e Creatinina > 1,2 mg / dl o BUN > 20 mg / dl
e Hematocrito < 30% o hemoglobina < 9 mg /dI

Fuente: Guias- MED_Abordaje IRA_Int_22ed.indd 34
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Cuadro IV. Criterios de laboratorio para el diagndsticos de Infeccion de Vias
Respiratorias.

Los examenes microbioldgicos permiten la confirmacion etiolégica de las vias respiratorias,
no es necesaria en la mayoria de los pacientes que se tratan en forma ambulatoria y
evolucionan favorablemente.
Si es necesaria en pacientes que requieren internacion. Luego de la observacion clinica y
considerando la epidemiologia se debera analizar muestras como:

e Aspirado endotraqueal

e Lavado broncoalveolar
e Liquido pleural
e Hemocultivos
e Esputo
Otras:
e Hisopado nasal y faringeo;
e Biopsia de pulmon;

e Otras muestras respiratorias obtenidas por técnicas broncoscépicas y sueros
pareados.

Fuente: Guias- MED_Abordaje IRA_Int_22ed.indd 34



