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Período promedio hospitalización pacientes UCI recuperados: 7-14 días
Período promedio uso de ventilación mecánica intensiva: 7-14 días
Período promedio estancia UCI casos fallecidos: 7-14 días

Estadio I: Síntomas leves: Fiebre, Tos Seca, Diarrea, Anosmia
Estadio II: Disnea, Radiografía Anormal.
Estadio III: SDRA, Sepsis, Insuficiencia Renal y/o Cardiaca Aguda

Vigilar los siguientes parámetros:  
Saturación de O2, Hemograma (linfopenia leve), PCR, LDH, Dimero D,
Ferritina, Troponina, Creatinina, Pruebas de coagulación.
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TABLA DE TRATAMIENTO

Acetaminofen 500 mg (tabletas) V.O. c/6 horas x 10 días

Azitromicina 500 mg (gragea) V.O. ó I.V./día x 5 días

Bemiparina, Jeringa prellenada 7500 UI S.C. 7500 UI/día x 14 días

Enoxaparina / 0.8, 0.6, 0.4* 1 mg S.C./kg/día x 14 días

Hidrocortisona 100 mg I.V. c/6h por 3 días

Hidroxicloroquina 400 mg (tabletas) V.O. c/12hr primer día, 400 mg /día x 4 días

Ibuprofeno 400 mg (tabletas) V.O c/8 horas x 10 días

Ivermectina 6 mg (tabletas) 200 ug/kg/día V.O. dosis única

Metilpredinosolona 125 mg/2ml; 500 mg/8 ml  250 mg I.V./día x 3 días

Microdacyn 120 ml (ambulatorio) Irrigación nasal y orofaríngea por paciente (cada 6 horas, 2 aspersiones en 
  cada fosa nasal, 3 aspersiones en orofaringe)

Microdacyn 500 ml (hospitalario) Ver trifolio del uso de microdacyn hospitalario

Prednisona 50 mg (tabletas) 1 mg V.O./kg/día x 5 días

Tocilizumab Vial 20 mg/ml  I.V. 8 mg/kg en 100 ml SSN 0.9%, en 1 hora.
  En 24 hrs valorar una nueva dosis de 400 mg I.V. /100 ml SSN 0.9%

Zinc 100 mg (tabletas, grageas) V.O. 2.5 tab/día x 10 días

MEDICAMENTO DOSIS

V.O.= vía oral, I.V.= intravenosa, S.C.= subcutánea         *En caso de demostrar Trombosis venosa profunda/Tromboembolismo pulmonar, aumentar dosis a 1.5 mg/kg/día.

Para uso exclusivo de personal médico


