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RESUMEN

Tras la declaratoria de Pandemia vivida en el 2009, y tras los marcados aciertos
del Ministerio de Salud Publica del Ecuador, que solo fueron posibles gracias al
relacionamiento, a la planificacién, al tiempo y a los recursos dedicados a preparar
a la poblacion, es menester que cada uno de los niveles de prestacion de servicios
de salud se organice, de manera tal que la administracion de las respuestas
oportunas, muestre como un accionar unificado y articulado, como en la pasada

experiencia, propendiendo a que los resultados mejoren en su efectividad.

En el sector Salud del Ecuador se han realizado acciones preparatorias para
enfrentar una pandemia, como fue el caso de la gripe aviar y ante el riesgo de
ocurrencia de una posible pandemia de Influenza, con el apoyo técnico de la
OPS/OMS el pais desarrollé y/o actualiz6 sus planes nacionales de preparacion
ante esta amenaza. Estas herramientas fueron de mucha utilidad, pues especifican

las directrices para cada una de las fases de Pandemia de gripe.

El presente estudio se realizo en Hospital San Luis de Otavalo, para poder
Determinar los conocimientos actitudes y préacticas del personal de Enfermeria
que labora en el Hospital San Luis de Otavalo sobre la atencién a pacientes con
AH1N1, donde se identifico los conocimientos actitudes y practicas del personal
de Enfermeria que labora en el Hospital San Luis de Otavalo sobre la atencion a

pacientes con AH1N1, por lo cual se elaboro una guia para este efecto.

Es oportuno el momento para continuar en el camino hacia mejorar los planes y
obtener una respuesta articulada del sector salud, direccionando la elaboracion de
guias técnicas que faciliten la respuesta en niveles provinciales, cantonales y
parroquiales; en este caso puntual, hacemos referencia al accionar de las
diferentes Areas de Salud, tomando como objeto la propuesta a la Provincia de
Imbabu'ra, representativa por su densidad demogréfica rural y caracteristicas
varias que la sitian como una de las mas complejas del pais, mas aun como es el

caso de la Zona de Otavalo, que tiene una poblacién rural Indigena mayoritaria
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con preceptos culturales, sanitarios, de idioma, de una vision diversas en
Medicina, con lo cual se debe adecuar los procedimientos de atencidn para estos
casos en particular. En ello radica la importancia del presente estudio que al
estructurar una Guia de aplicacion a pacientes con afectaciones de AHIN1, se lo
realice de tal manera que se de una respuesta efectiva a fin evitar el contagio
masivo especialmente en el sector rural por falta de precauciones, ya que la
influenza contagia en promedio del 25% al 30% de la familia del afectado, por
esto que se debe poner énfasis en la aplicacion de estas recomendaciones aqui
consideradas para un eficiente control de esta Gripe, que de no ser vigilada
constantemente se corre el riesgo de convertirse en pandemia con los costos

sociales y humanos que se suscitaron a nivel mundial en los Gltimos tiempos.



ABSTRACT

Following the declaration of Pandemic lived in 2009, after the marked
achievements of the Ministry of Public Health of Ecuador, which was only
possible thanks to the relationship, planning, time and resources devoted to
preparing the population, it is necessary that each of the levels of health services
be organized so that the administration of an appropriate response, displayed as a
unified and articulate actions, such as past experience, tending to improve results
in their effectiveness.

Health sector in Ecuador have taken action in preparation for a pandemic, as was
the case of avian influenza and the risk of occurrence of an influenza pandemic,
with technical support from PAHO / WHO and the country developed or updated
their national plans to prepare for this threat. These tools were very useful,
because the guidelines specified for each of the phases of pandemic flu.

This study was conducted at Hospital San Luis de Otavalo, in order to determine
the knowledge, attitudes and practices of nursing staff working at the Hospital San
Luis de Otavalo on the care of patients with HIN1, which identify the knowledge,
attitudes and practices Nursing staff working in the Hospital San Luis de Otavalo
on the care of patients with HIN1, for which guidance is developed for this
purpose

The time is appropriate to continue on the path to improve plans and get a
coordinated response of the health sector, directing the development of technical
guidelines to facilitate the response provincial, county and parish, in this specific
case, we refer to the actions of different health areas, targeting the proposal to the
Province of Imbabura, representative of rural population density and various
characteristics that place it as one of the most complex of the country, but even as
is the case of the Otavalo area, which has a majority indigenous rural population
with cultural norms, health, language, a different vision of medicine, which
should adapt the procedures of care for these particular cases. Herein lies the
importance of this study to structure an implementation guide affectations of
H1N1 patients, make it so that an effective response to prevent the massive spread
especially in the rural sector due to lack of precautions, since influenza spreads on
average 25% to 30% of the affected family, so that should put emphasis on the
implementation of these recommendations here considered for an efficient control
of this flu, which if not monitored constantly runs the risk of developing into a
pandemic with social and human costs that have been raised worldwide in recent
times..
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INTRODUCCION

La gripe A (HIN1) surgida en 2009, es una pandemia causada por una variante
del Influenza virus A de origen porcino (subtipo H1N1), conocido oficialmente
por la Organizacion Mundial de la Salud como Virus HIN1/09 Pandémico. Esta
nueva cepa viral es conocida como gripe porcina (nombre dado inicialmente),
gripe norteamericana (propuesto por la Organizacion Mundial de la Salud
Animal) y nueva gripe (propuesto por la Unidn Europea), nombres que han sido
objeto de diversas controversias. EI 30 de abril de 2009 la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) decidié denominarla gripe A (HIN1). Esta es una descripcion
del virus: la letra A designa la familia de los virus de la gripe humana y de la de
algunos animales como cerdos y aves, y las letras H y N (Hemaglutininas y

Neuraminidases) corresponden a las proteinas.

El origen de la infeccion es una variante de la cepa HIN1, con material genético
proveniente de una cepa aviaria, dos cepas porcinas y una humana que sufrié una
mutacion y dio un salto entre especies (0 heterocontagio) de los cerdos a los
humanos, y contagiandose de persona a persona. Segun expertos (como el jefe del
Departamento de Microbiologia del Hospital Mount Sinai de Toronto, el doctor
Donald Low), esta por confirmarse la relacion entre el virus de la gripe porcina
HIN1 y el de los casos confirmados en México. EI 11 de junio de 2009 la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) la clasifico como de nivel de alerta seis;
es decir, pandemia actualmente en curso que involucra la aparicion de brotes
comunitarios (ocasionados localmente sin la presencia de una persona infectada
proveniente de la regién del brote inicial). Ese nivel de alerta no define la
gravedad de la enfermedad producida por el virus, sino su extension geografica.
La tasa de letalidad de la enfermedad que inicialmente fue alta, ha pasado a ser
baja al iniciar los tratamientos antivirales a los que es sensible, sin embargo la
futura evolucion del virus es impredecible, como constata la directora general de
la OMS Margaret Chan el 4 de mayo, ya que "puede que en un mes este virus

desaparezca, puede que se quede como esta o puede que se agrave."

i Organizacion Mundial de la Salud
Organizaciéon Panamericana de la Salud Ministerio de Salud Publica de Ecuador
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