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Protocolo de abordaje COVID-19 Provincia de Cordoba

Nuevas recomendaciones provisorias para el equipo de salud — Actualizacion 20.03.2020

1. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA: Todo caso sospechoso constituye un evento de notificacion
obligatoria en el marco de la Ley 15465 y debe ser notificado de forma completa hacia dos vias:

e Notificarse en el Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud (SNVS 2.0) dentro del grupo de
las Infecciones Respiratorias Agudas (IRAS) en el evento Sospecha de Virus Emergente. Ante
dudas acerca de cdmo notificar al SNVS, consulte a los referentes del SNVS Cérdoba:
vigilanciasnvscordoba@gmail.com

e De forma inmediata a la autoridad referente provincial: Area de Epidemiologia (Guardia de
epidemiologia: 3513463803).

2. ESTAN OBLIGADOS A LA NOTIFICACION:
e Médicos/as que asistan o hayan asistido a la persona enferma o portadora, o hubiere
practicado su reconocimiento o el de su caddver;
e Llaboratoristas y anatomopatdlogos/as que hayan realizado exdamenes que comprueben o
permitan sospechar la enfermedad.

3. DEFINICIONES DE CASO al 16.03.2020:
Caso sospechoso

ATENCION
DEFINICION DE CASO SOSPECHOSO COVID-19 | 10 DE MARZO 2020

TODA PERSONA QUE PRESENTE Es importante tener en cuenta
que el caso confirmado

Fiebre y uno o mas sintomas respiratorios:

«Tos registrado en Cérdoba
- Odinofagia LA .
- Dificultad Respiratoria presenté solo fiebre, como
sin otra etiologia que explique completamente la presentacién clinica Unico sintoma durante todo
Y el proceso. Por lo tanto, y de
— - manera preventiva, desde el
En los tltimos 14 dias: . .
Ministerio de Salud de
Haya estado en contacto con - Tenga un historial de viaje o que ,
casos confirmados o probables (0] haya estado en zonas con Cordoba recomendamos tener
£ o
de COVID-19 transmision local de SARS CoV/-2 en cuenta este antecedente al
También debe considerarse caso sospechoso de COVID-19 considerar la definicion de
Todo paciente con enfermedad respiratoria aguda grave que requiera caso, evaluando el contexto
asistencia respiratoria mecanica debido a su cuadro respiratorio y sin otra ) ]
etiologia que explique el cuadro clinico. clinico y epidemioldgico.

*Zonas con transmision sostenida - Nuevo coronavirus COVID-19

e China e Europa

e Corea del Sur e Estados Unidos
e Japon e Chile

e lran e Brasil
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Caso Probable
Caso sospechoso en el que se haya descartado Influenza A y B por PCR y que presente una prueba positiva para
pancoronavirus y negativa para los coronavirus MERS-CoV, 229E, 0C43, HKU1 y NL63.

Caso confirmado COVID-19
Todo caso probable que presenta rtPCR para SARS CoV-2.

La informacién a notificar debe ser recopilada de acuerdo con la ficha de notificacion, investigacion
epidemioldgica y pedido de estudios de laboratorio ante caso sospechoso de Nuevo Coronavirus (COVID-19)
disponible en: https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19.

El objetivo principal de la vigilancia epidemioldgica en la actual situacidn es detectar de manera temprana casos,
permitiendo la atencién adecuada de los pacientes y la implementacién de las medidas de investigacion,
prevencion y control tendientes a reducir el riesgo de diseminacidn de la infeccién en la poblacidn.

EL SISTEMA DE VIGILANCIA SE PONE EN ALERTA ANTE LA SOSPECHA CLINICA. AL MOMENTO DE LA CONSULTA
Y ANTE CUALQUIER DUDA EN RELACION CON LA DEFINICION DE CASO, COMUNICARSE DE INMEDIATO PARA
ASESORAMIENTO CON LA GUARDIA DEL AREA EPIDEMIOLOGIA (CELULAR DE CONTACTO: 3513463803)

4. CUADRO CLINICO: El cuadro clinico, puede incluir un espectro de signos y sintomas con presentacion
leves como: fiebre y/o tos, malestar general, rinorrea, odinofagia, asociados o no a sintomas graves
como dificultad respiratoria, taquipnea. Pueden presentarse como neumonia intersticial y/o con
compromiso del espacio alveolar.

5. ORGANIZACION ASISTENCIAL: La organizacion del servicio de salud incluye:
e Educacién del personal del centro de salud, pacientes y visitantes;
e Carteles con instrucciones para los pacientes y acompafantes.
e Triage

6. EVALUACION DE TRIAGE: Se recomienda realizar triage en el ingreso de pacientes (guardia/sala de
espera/orientacion) para la busqueda y atencién rapida de CASOS SOSPECHOSOS. El agente de
salud que realiza el triage, deberd informar la presencia del caso al personal del hospital destinado al
manejo de los mismos.

Identificar personas con fiebre y/o cuadro respiratorio, mas:
e Antecedentes de viaje a China, Corea del Sur, Japén, Iran, Europa, Estados Unidos, Chile y Brasil
en los ultimos 14 dias, y/6
e Contacto estrecho de casos sospechoso o confirmado de COVID-19.

7. MANEJO DE CASOS: Aislamiento de pacientes sintomaticos y medidas de proteccion personal.
A. Proteccién del equipo de salud:

El personal de salud que atiende a un caso sospechoso o confirmado de COVID-19 debe usar las
medidas habituales de precaucion estandar, de contacto y para transmisidn por gota, que son:
o Higiene de manos: Lavado de manos (ANEXO 2).
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o Uso de elementos de barrera:
= Guantes de latex.
= Barbijo N95.
= Proteccidon ocular: proteccién para los ojos (gafas protectoras que cubran el
frente y los lados de la cara) al ingresar a la habitacion del paciente y retirarlas
antes de abandonar el drea de atencién. La proteccién ocular reutilizable debe
limpiarse y desinfectarse.
= Bata descartable: se usara como aislamiento de multirresitencia. Se coloca antes
de asistir al paciente y se retira con técnica correcta antes de salir de la
habitacion. La misma es de un solo uso (NO SE DEBE REUTILIZAR) y se desecha en
bolsa roja.
= NO OLVIDAR REALIZAR LA HIGIENE DE MANOS LUEGO DE RETIRARSE LOS
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL.
o Descarte seguro de material corto punzante.
o Prdcticas seguras de inyeccidn o extraccidon de sangre.
Ademas, los equipos o elementos en el entorno del paciente que puedan haber sido contaminados con
fluidos corporales infecciosos deben manipularse de manera que se evite la transmisidon de agentes
infecciosos (por ejemplo, use guantes para contacto directo, descarte equipos muy sucios en
contenedores adecuados, limpie y desinfecte o esterilice adecuadamente equipo reutilizable antes de
usar en otro paciente).

B. Paciente ambulatorio (consulta inicial)

e Se debe proveer al paciente de un barbijo quirtirgico tan pronto como se identifique explicando
el uso del mismo.

e La evaluacién se debera realizar en una habitacién individual con ventilacién adecuada y con la
puerta cerrada, idealmente destinada para estos casos.

e Para salas generales se considera adecuada una ventilacién natural (ANEXO 2).

e El personal de atencidn médica que ingresa a la habitacion debe respetar las indicaciones para
proteccion del equipo de salud (Ver Punto 7A)

e Comunicar de inmediato el caso al Area de Epidemiologia (Guardia de epidemiologia:
3513463803).

EL AISLAMIENTO CONSISTE EN UNA HABITACION INDIVIDUAL, DE SER POSIBLE CON BANO PRIVADO,
QUE DEBERA PERMANECER CON LA PUERTA CERRADA Y CONTAR CON ADECUADA VENTILACION.

Se debera realizar hisopado diagndstico a todos los casos sospechosos vy, si presentan un buen estado
clinico, se indicara el aislamiento obligatorio en el domicilio, para ellos/as y sus convivientes.

MANEJO DOMICILIARIO

e Los pacientes menores de 60 afos sin co-morbilidades y sin vulnerabilidad social podran
manejarse de manera domiciliaria.

e Los pacientes que fueron internados, pero tienen buena evolucion clinica, pueden manejarse en
domicilio hasta el alta definitiva. Para dar el alta definitiva, se deberan tener dos hisopados
negativos
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ALTA AL PACIENTE DOMICILIARIO POSITIVO PARA COVID-19

e resolucion de la fiebre, sin el uso de medicamentos antipiréticos

e mejora en los signos y sintomas de la enfermedad

e otra informacion de laboratorio que refleje el estado clinico

e Resultados negativos de un ensayo molecular autorizado de uso de emergencia de la FDA para
COVID-19 de al menos dos conjuntos consecutivos de muestras de hisopos nasofaringeos y de
garganta emparejados con una separacion de > 24 horas (total de cuatro muestras negativas:
dos nasofaringeas y dos de garganta).

ALTA AL PACIENTE INTERNADO:
e Con resultado negativo COVID -19 definitivo: Si tiene estabilidad clinica. Se indica continuar el
aislamiento en domicilio, segiin corresponda a nexo epidemiolégico.

e Con resultado positivo COVID-19 definitivo:
-Hasta que haya informacidn disponible sobre la eliminacién del virus.
-Resolucién de la fiebre, sin el uso de medicamentos antipiréticos
-Mejora en los signos y sintomas de la enfermedad
-Fecha de resolucién de los sintomas
-Otra informacion de laboratorio que refleje el estado clinico
-Alternativas al aislamiento hospitalario - posibilidad de una recuperacién segura en el
hogar
-Resultados negativos de un ensayo molecular autorizado de uso de emergencia de la FDA
para COVID-19 de al menos dos conjuntos consecutivos de muestras de hisopos
nasofaringeos y de garganta emparejados con una separacién de > 24 horas (total de
cuatro muestras negativas: dos nasofaringeas y dos de garganta).

En el caso de pacientes confirmados para COVID-19, en situacion de aislamiento domiciliario u
hospitalario, la OPS/OMS recomienda que, después del alta clinica, deben continuar el aislamiento
por 14 dias mas. Cumplido este nuevo periodo, se le otorga el ALTA DEFINITIVA.

ALTA DE AISLAMIENTO EN CONTACTOS ESTRECHOS DE CASOS POSITIVOS PARA COVID-19

- Contactos de pacientes confirmados para COVID-19 que contindan el aislamiento en su domicilio por
su buena evolucion clinica: Deben comenzar un nuevo periodo de 14 dias de aislamiento, al igual que el
caso confirmado.

- Contactos de pacientes confirmados para COVID-19 que finalizan su aislamiento en un hospital y
tienen alta clinica con muestras de hisopado negativas: Terminan su periodo de aislamiento el dia 14
desde el Ultimo contacto con el paciente confirmado. El paciente positivo para COVID-19 debe realizar
un nuevo periodo de 14 dias de aislamiento (OPS/OMS).
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Institucion SIN CAPACIDAD DE AISLAMIENTO:
e El paciente debera ser derivado a los hospitales de referencia provinciales.
e Notificacion de la derivacidn a los hospitales de referencia:
o Ciudad de Cérdoba:
= Hospital Rawson, para pacientes adultos. Dr. Diaz Miguel: 3515391692.
» Hospital de Nifios, para pacientes pediatricos. Teléfonos de contacto segun prioridad
de llamada:
1. Dr.Juan Ledesma: 3516093399.
2. Dr. Argliello Marcelo: 3515396397.
3. Dra. Curi Claudia: 3516455936.
o Interior: Ver listado adjunto (ANEXO 3).
= Los hospitales del interior con capacidad para manejar casos con requerimiento de
internacion en Unidad de Terapia Intensiva son:
i.  Hospital San Antonio de Padua (Rio Cuarto).
ii.  Hospital Pasteur (Villa Maria).
iii.  Hospital José Bernardo lturraspe (San Francisco).
e El traslado del paciente al hospital de referencia se llevara a cabo a través del moévil de la
institucion.
e El personal de salud encargado del traslado del paciente debe respetar las indicaciones para
proteccidn del equipo de salud (Ver punto 7A).

C. INTERNACION (Institucién CON CAPACIDAD DE AISLAMIENTO):
¢ Internacién del paciente:
o Comunicar de inmediato el caso al Area de Epidemiologia (Guardia de epidemiologia:
3513463803).
o Enlos casos confirmados se mantendra el aislamiento hasta que el paciente se encuentre
asintomatico (esta recomendacién puede modificarse de acuerdo a la situacion)
o El aislamiento recomendado es principalmente de contacto y transmisién por gota:
= Colocar al paciente en habitacidn individual (de ser posible con bafio privado), con
ventilacion adecuada.
= Cuando no haya habitaciones individuales disponibles, los pacientes sospechosos de
estar infectados con SARS CoV-2 pueden ser agrupados.
= Todas las camas de los pacientes deben colocarse al menos a 1 metro de distancia
independientemente de si se sospecha que tienen infeccion por SARS CoV-2.
= Siempre que sea posible, los casos sospechosos o confirmados deberian ser asistidos
por un equipo de trabajadores sanitarios designados para atenderlos de forma
exclusiva, para reducir el riesgo de diseminacién.
= Proporcionar barbijo quirdrgico al paciente para cualquier desplazamiento fuera de la
habitacion.

e Elementos de atencidon exclusivos: Los elementos para control de signos vitales y otros
dispositivos como chata, recolector de orina, etc., deben ser de uso exclusivo del paciente y se
deben decontaminar con alcohol al 70% luego de su uso.

e Restriccion de visitas.
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e El personal de salud que atiende a un caso sospechoso o confirmado de COVID-2019 debe usar
las medidas habituales de precaucién estandar, de contacto y para transmisidon por gota (Ver
punto 7A)

¢ El aislamiento del paciente se mantendra durante el periodo sintomatico. Esta recomendacion
puede modificarse segln nuevas evidencias.

D. Toma de muestras de casos sospechosos de COVID-2019
e Las muestras deben ser recolectadas:

o Por personal capacitado y teniendo en cuenta todas las instrucciones de bioseguridad y
el equipo de proteccion personal apropiado para virus respiratorios (medidas de
precaucion para transmision respiratoria).

o Para cada paciente sospechoso internado en la institucién.

e Deben derivarse al Laboratorio Central de la Provincia de Cérdoba bajo normas de bioseguridad
adecuadas para este tipo de muestras (Laboratorio Central de la Provincia de Cérdoba: Transito
Caceres de Allende 421 — TE: 0351-4342452 - Dra. Borda: 3516060503).

e Deben acompaiarse obligatoriamente de la Ficha de notificacion de COVID-2019 completa:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001798cnt-ficha-coronavirus.pdf

e Las muestras recomendadas son:

o Del tracto respiratorio inferior, incluyendo esputo, lavado broncoalveolar y aspirado
traqueal (siempre que sea posible).

o De no ser posible la toma de estas muestras, podran remitirse muestras del tracto
respiratorio superior, como ser hisopado nasofaringeo combinado con hisopado
orofaringeo (Ver “Instructivo para toma de muestra”).

o En caso de muestras de tracto superior, se deben tomar 2 muestras (2 hisopos) y
colocarlas en el mismo tubo (Ver “Instructivo para toma de muestra”).

o Las muestras deben ser colocadas en una caja identificada y conservadas en la heladera a
4-89C.

o Las muestras deben enviarse refrigeradas en triple envoltorio: guante — sobre metalizado
— caja o conservadora de telgopor (cuidar que vaya parado y cerrado para evitar
derramamientos).

¢ Instructivo para toma y envio de muestras para diagndstico de coronavirus

Muestras

- Esputo. Deberd ser contenido en un tubo plastico, estéril, con tapa a rosca y hermético.

- Lavado broncoalveolar o aspirado traqueal (cuando sea posible). Debera ser contenido en un
tubo plastico, estéril, con tapa a rosca y hermético.

- Hisopado nasofaringeo. Los hisopos a utilizar deben ser de torunda de nylon, dacrén o viscosa
con manguito plastico. Los mismos se deberan sumergir en 2 ml de medio de transporte para
virus. Deberan ser contenidos en un tubo plastico, estéril, con tapa a rosca y hermético.
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HISOPADO NASOFARINGEO:

Frotar vigorosamente con un hisopo ambas amigdalas y la
faringe posterior y con otro hisopo colectar la muestra de
ambas fosas nasales. Insertar un hisopo seco de poliéster y
dacrén en la nariz paralelamente al paladar, mantenerlo
inmovil por unos segundos y retirarlo suavemente realizando
un movimiento rotatorio. Las muestras de ambas fosas
nasales se obtienen con el mismo hisopo. Se obtendran asi
dos hisopos (uno nasal y uno faringeo) que deberan ser
colocados en un mismo tubo cénico de plastico que contenga
medio de transporte para virus. Introducir el hisopo en el tubo
gue contiene el medio de transporte y CORTAR el mismo para
poder tapar el tubo - ASEGURARSE DE QUE EL TUBO QUEDE
HERMETICAMENTE CERRADO PARA QUE EL MEDIO NO SE
DERRAME

ATENCION

Para minimizar al maximo la exposicion del equipo de salud con el caso confirmado o sospechoso, y con
el objetivo también de optimizar el recurso de equipos de proteccidn personal, el hisopado debe ser

realizado principalmente por el mismo profesional médico que asiste al paciente, a menos que se le

deban realizar otros estudios a cargo del personal de Laboratorio y, entonces, debera ser esa persona la
que haga todas las tomas de muestras.

e Bioseguridad en el laboratorio:

o Lavado de manos antes y después del contacto con el paciente y de la manipulacién de
material biolégico.

Uso de guantes de |atex y bata descartables.

Barbijo N95.

Proteccién ocular o mascara facial, dependiendo de la exposicién anticipada.

Reducir los aerosoles.

Decontaminacién de superficies contaminadas con hipoclorito (preparar la dilucién en el

momento).

e Los laboratorios deben continuar utilizando el algoritmo de Influenza recomendado por la OPS
para la vigilancia de influenza de rutina y los casos de IRAG e IRAG inusual. Ante un caso
sospechoso:

o Se debera en primer lugar descartar influenza Ay B por técnica de PCR.

O O O O O
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o Los laboratorios que no cuentan con la técnica de PCR, deberdn enviar la muestra al
Laboratorio Central de la Provincia de Cérdoba, para descartar en primera instancia
influenza, RSV, adenovirus y parainfluenza.

o Si se descartan estas patologias, la muestra se derivard, a través del componente
laboratorial del SNVS 2.0, al Laboratorio Nacional de Referencia y Centro Nacional de
Influenza de OMS: Servicio Virosis Respiratorias, INEI- ANLIS “Carlos G. Malbran”, para
que se realice la caracterizacion viral correspondiente.

8. MEDIDAS DE DESINFECCION

e Se debe realizar la limpieza y desinfeccion de las superficies con las que ha estado en contacto el
paciente.

e La limpieza y desinfeccidn se realizara con un desinfectante incluido en la politica de limpieza y
desinfeccion del centro sanitario o con una solucién de hipoclorito sédico que contenga 1000
ppm de cloro activo (dilucion 1:50 de lavandina con concentraciéon 40-50 gr/litro preparada
recientemente).

e Estos virus se inactivan tras 5 minutos de contacto con desinfectantes de uso habitual como
lavandina doméstica.

e El personal de limpieza utilizard equipo de proteccién individual adecuado para la prevencién de
infeccion por microorganismos transmitidos por gotas y por contacto que incluya:

o Bataimpermeable.

o Barbijo quirurgico.

o Guantes.

o Proteccién ocular de montura integral.

9. IDENTIFICACION Y SEGUIMIENTO DE CONTACTOS
Los equipos de salud jurisdiccionales a cargo de la investigacién epidemioldgica, deberan identificar de

forma sistematica a los contactos de casos de COVID-19 para seguimiento, segun las definiciones
precedentes:

CONTACTO ESTRECHO:
o Enla comunidad:

= Personal de salud o cualquier persona que haya proporcionado cuidados a un
caso sospechoso, probable o confirmado mientras el caso presentaba sintomas y
gue no hayan utilizado las medidas de proteccién personal adecuadas.

= Cualquier persona que haya permanecido a una distancia menor a 2 metros (ej.
convivientes, visitas) con un caso probable o confirmado mientras el caso
presentaba sintomas.

= Persona que haya trabajado con un caso confirmado de COVID-19 en estrecha
proximidad o

= Persona que haya compartido la misma aula que un caso confirmado (no se ha
determinado tiempo de exposicion especifico).

o Enun avién/bus:
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= Todos los pasajeros situados en un radio de dos asientos alrededor de casos
confirmados, que hayan estado sintomaticos durante el viaje y a la tripulacidon
gue haya tenido contacto con dichos casos.
o Enun buque:
= Todas las personas que compartieron un viaje en buque con casos confirmados.

e Recabar los datos de contactos estrechos de casos sospechosos: A cargo del referente
epidemioldgico del hospital de referencia, usando la Planilla de recoleccién de datos de
contacto (ANEXO 1).

e Informar inmediatamente los datos de contactos al Area Epidemiologia por correo
electronico a la siguiente direccion: vigilanciacovid19@gmail.com, a los fines de que se pueda
realizar desde alli la coordinacién y el seguimiento de los contactos del caso.

e Manejo de contactos: Los contactos deberan permanecer bajo vigilancia activa durante 14
dias, a partir del ultimo dia de contacto.

o El equipo a cargo de la investigacion epidemioldgica, deberd identificar de forma
sistematica a los contactos estrechos de casos sospechosos y/o confirmados.

o El equipo que realiza la investigacién, mantendra comunicacién telefénica en forma
diaria.

o Ante la aparicion de fiebre u otra sintomatologia respiratoria, se considerard caso
sospechoso y se procedera en consecuencia. Ver punto 7: Manejo de casos.

o Elregistro del seguimiento de los contactos se hara a través de la Planilla de seguimiento
de contactos de COVID-19 (ANEXO 1).

CONTACTO BAJO RIESGO:
= Persona con contacto casual con caso confirmado ambulatorio de COVID-19
= Personas que hayan estado en dreas con transmision comunitaria de COVID-19

Acciones segun tipo de contacto
1-Contactos estrechos
Teniendo en cuenta la informacién actual disponible, se indica que:

e Latrasmisidn seria por via respiratoria de gota y contacto.

e El periodo de incubacion estimado es de 1-12 dias. Se indica aislamiento domiciliario y
seguimiento de contactos por 14 dias. El contacto deberd tener un mail y teléfono del referente
jurisdiccional para comunicacién.

e Monitoreo diario de las autoridades sanitarias durante 14 dias (signos y sintomas, incluida
fiebre, tos o dificultad para respirar).

e El equipo de salud debe indicar:
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WPor un periodo de 14 dias desde el momento del contacto o del regreso del viaje, no salir de su hogar para
asistir a reuniones sociales, frabajo, escuela, iglesias o casas de culto, transporte publico, centros de
atencion de la salud y atencion a personas mayores, eventos deportivos, restaurantes y todas las otras
reuniones publicas. Tampoco deben recibir visitas en su hogar.

O Evitar tener contacto cara a cara a menos de 2 metros con todas las personas con las que conviven y no
compartir con ellos/as platos, vasos, cubiertos, toallas, almohadas u otros articulos. Después de usar estos
objetos o utensilios, lavarlos minuciosamente.

O Cubrirse la boca y la nariz con un pafiuelo descartable al toser o estornudar, o utilizar el pliegue del codo.
Los pafiuelos usados deben tirarse en un tacho de basura inmediatamente luego de su uso.

O Lavarse las manos de manera frecuente con agua y jabén durante al menos 60 segundos. Puede usar
alcohol en gel si no hay agua y jabdn disponibles.

U Ventilar regularmente los ambientes y desinfectar superficies comunes como mesa, escritorios, mesadas,
etc., con una solucion de agua y lavandina (colocar 100 ml de lavandina de uso doméstico en 10 litros de
agua).

O No es necesario utilizar barbijos mientras no tengan sintomas.

U Ante la presencia de fiebre y tos, dolor de garganta o dificultad respiratoria, no automedicarse y avisar
telefonica e inmediatamente al servicio de salud local o referente sanitario que se encuentre haciendo su
seguimiento clinico y epidemiologico.

La autoridad sanitaria puede evaluar la necesidad de realizar PCR en tiempo real para COVID-19 en
muestra de hisopado nasofaringeo, 48 a 72 horas previas a la finalizacién del aislamiento (14 dias), para
el alta definitiva.

Contactos en buques
Cuando se detecte un caso confirmado dentro de un buque, idealmente se indica el aislamiento de
todos los pasajeros y tripulacidon dentro del medio de transporte por 14 dias. De no haber sido aplicada
esta medida, se recomienda indicar el aislamiento domiciliario, descripto mas arriba.
2- Contactos de bajo riesgo

e Auto monitoreo de sintomas para COVID-19 (fiebre, tos, dificultad respiratoria), durante 14 dias

posteriores a la exposicién en el domicilio.
e La autoridad sanitaria podra indicar medidas adicionales ante situaciones especificas.

10. NOTIFICACION
Los contactos estrechos y de buques, deberdn permanecer bajo monitoreo activo durante 14 dias a partir del

ultimo dia de exposicion y deberan ser notificados a través del Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud por
SNVS 2.0: Infecciones respiratorias agudas (IRAS), Evento: Sospecha de Virus Emergente en seguimiento de
contactos y los sucesivos seguimientos se informan a través de la seccién Documentos consignando las variables
basicas del mismo (fecha y hora de la comunicacidn, estado de salud relevado, nombre del agente que realizé el
seguimiento). Ante dudas acerca de como notificar al SNVS, consulte a los referentes del SNVS Cdérdoba:
vigilanciasnvscordoba@gmail.com.
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11.DIAGNOSTICO DE LABORATORIO

e IMPORTANTE: Solo se procesaran muestras que cumplan con la definicion de caso
sospechoso.

e Se debe remitir la muestra con ficha de notificacion completa:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001798cnt-ficha-coronavirus.pdf

e El caso debe notificarse por SNVS 2.0.

Ver punto 7D

12. TRATAMIENTO

No existe un tratamiento antiviral especifico recomendado para la infeccién COVID-19. Las personas
infectadas con COVID-19 deben recibir atenciéon para aliviar los sintomas. Para casos severos, el
tratamiento debe incluir soporte de las funciones vitales.

Para mas informacién sobre recomendaciones generales para el manejo de Infecciones Respiratorias
Agudas Graves y sobre envio de muestras, referirse a Guia IRAS  2019:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001499cnt-actualizacion-guia-irag-2019.pdf

13. ABORDAIJE EN AEROPUERTOS
eStand de asesoramiento, informacidn y asistencia al publico en general y viajeros provenientes de
vuelos nacionales e internacionales.

eInformacion de Aislamiento domiciliario a viajeros provenientes de paises con circulacién viral activa.
eMedicion de la temperatura a viajeros, para la deteccién de signos compatibles con COVID-19.

*Protocolo de Actuacidn ante casos sospechosos de COVID-19, dentro del cual fue implementada una
Base Sanitaria conformada por un profesional médico, de enfermeria y bioquimico, dispuesta en el
Aeropuerto.

eVigilancia Epidemioldgica estricta a los Contactos del Caso Sospechoso, iniciado aun antes de obtener
el resultado definitivo, a los fines de realizar un abordaje temprano con aislamiento domiciliario
preventivo de los mismos.

eSistema de Vigilancia Epidemiolégica a los Viajeros provenientes de paises con circulacion viral activa,
realizado a través de un seguimiento individualizado y en caso requerido, con intervencion
correspondiente mediante denuncia judicial.

14.PROCEDIMIENTO DE SERVICIOS DE EMERGENCIA

Es fundamental que los servicios de emergencia provincial estén en conocimientos y preparados para
dar una respuesta “adecuada” en casos donde exista sospecha de COVID-2019, y les corresponda
intervenir, por el motivo que fuere.
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Los sistemas de atencién de emergencia pre hospitalaria, comienzan su circuito de atencién en
unidades de gestién telefénica, desde donde ingresan llamadas y se resuelven las situaciones.

SUCESOS ACCIONES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA

Segln protocolos de cada servicio de emergencia.

En general: El proceso inicia con una llamada al centro de
despacho declarando una situacién de urgencia/emergencia
médica. Puede provenir de un ciudadano, de centros
asistenciales o de fuerzas de seguridad como Bomberos,
Policia, Defensa Civil, etc.

A. RECEPCION DE LLAMADO
PARA LA ASISTENCIA DE
PACIENTES

B. IDENTIFICA AL ALERTANTEY | Es indispensable, ante llamados por sintomas que involucren
EL SUCESO, RECONOCIENDO | el sistema respiratorio incluir en el interrogatorio las
ALLi CASOS SOPECHOSOS condiciones que abarcan la definicion de caso sospechoso
DE CORONAVIRUS. para COVID-2019.

C. DESPACHA MOVIL SEGUN El moévil debe llegar al lugar de atencién con todos los

PRIORIDAD Y elementos necesarios para que el personal de salud proceda
DISPONIBILIDAD EQUIPADO | ante la consulta, con las medidas habituales de precaucion
PARA ATENCION DE LA estandar, de contacto y para transmisidn por gota que son:
SOSPECHA. Ver punto 7A

D. EL PACIENTE CUMPLE CON
LOS CRITERIOS DE LA
DEFINICION DE CASO
SOSPECHOSO DE COVID-
2019

Se deriva el caso a hospital de referencia para la atencion y
aislamiento del paciente. Ver punto 7C

E. MEDIDAS DE DESINFECCION

DEL MOVIL VER PUNTO 8: Medidas de desinfeccion
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ENLACES DE INTERES OMS

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technicalguidance

Centros para el Control y Prevencién de Enfermedades (CDC)

Centros para el Control y Prevencién de Enfermedades Europeo (CDCE)
https://gisanddata.maps.arcgis.com/apps/opsdashboard/index.html#/bda75947
40fd40299423467b48e9ecf6
https://www.google.com/maps/d/u/0/viewer?mid=1S0vCi3BA7DOCS13MomK7KebkPsvYI8C&I1=31.190
363173352242%2C24.994346223456205&7=2
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ANEXO 1. Planilla de recoleccidon de datos de contactos de casos sospechosos

Nombre y Apellido

DNI

profesion u
ocupacion

Fecha de contacto
con caso sospechoso

Sintomatico
(SINO)

Fecha inicio de

o Tipo de sintoma
sintoma

Teléfono

Seguimiento
(SUNO)

Aislamiento
(SUNO)
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ANEXO 2. Recomendaciones para la prevencion de infecciones respiratorias en empresas
y organismos con atencion al publico

Estas recomendaciones buscan prevenir la transmision de todas las infecciones respiratorias en ambitos de
atencidén al publico, incluyendo las infecciones producidas por coronavirus como el COVID-2019.

Estdn destinadas a orientar sobre medidas de prevencién en lugares con alto transito de personas como pueden
ser: aeropuertos, terminales de transporte, estadios deportivos, cines, transporte publico, etc.

Las medidas deben ser adoptadas como practicas estdndar para la prevencion de infecciones respiratorias tales
como gripe, coronavirus, entre otros, que se transmiten por gotas de saliva al hablar, toser y estornudar; y que
contaminan superficies y objetos en un area de circunferencia de aproximadamente un metro.

1. Recomendaciones visuales

En todo momento es recomendable poner a disposicién del publico informacidn sobre la adecuada higiene de
manos y la apropiada higiene respiratoria 0 manejo de la tos ante la presencia de sintomas de una infeccién
respiratoria.

Las recomendaciones visuales suelen ser de utilidad como recordatorios en todos los puntos de acceso a las
instalaciones. Se sugiere su ubicacién en lugares facilmente visibles para el publico general, pasajeros, visitantes.
Dependiendo del tipo de organismo o empresa de que se trate, es deseable incluir mensajes en varios idiomas.

A

3 SivasaChina
L Sncastmes
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2. Adecuada higiene de manos

Una adecuada higiene de manos puede realizarse a través de dos acciones sencillas que requieren de un correcto
e Lavado de manos con aguay jabdn

conocimiento de ambas técnicas:
/2

Moéjese las manos con agua; Deposite en la palma de la mano una Frétese las palmas de las manos
cantidad de jabén suficiente para cubrir  entre si;
todas las superficies de las manos;

4 ><v H Z

Frétese la palma de la mano derecha Frotese las palmas de las manos Frétese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa; entrelazados; opuesta, agarrandose los dedos;

Frétese con un movimiento de Frétese la punta de los dedos de la
rotacion el pulgar izquierdo, mano derecha contra la palma de la
atrapandolo con la palma de la mano izquierda, haciendo un

mano derecha y viceversa; movimiento de rotacion y viceversa;

Séquese con una toalla desechable; Sirvase de la toalla para cerrar el grifo; Sus manos son seguras.

Crédito: OMS

e Higiene de manos con soluciones a base de alcohol (por ejemplo, alcohol en gel).

Es importante higienizarse las manos frecuentemente sobre todo:
e Antesy después de manipular basura o desperdicios.
e Antesy después de comer, manipular alimentos y/o amamantar.
e Luego de haber tocado superficies publicas: mostradores, pasamanos, picaportes, barandas, etc.
e Después de manipular dinero, llaves, animales, etc.
e Después de ir al bafio o de cambiar paiiales.
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2.1 Lavado de manos con agua y jabon

El lavado de manos requiere asegurar insumos bdsicos como jabdn liquido o espuma en un dispensador, y toallas
descartables o secadores de manos por soplado de aire.
Método adecuado para el lavado de manos con agua y jabon

e Para reducir eficazmente el desarrollo de microorganismos en las manos, el lavado de manos debe durar
al menos 40-60 segundos.
e Ellavado de manos con agua y jabdn debe realizarse siguiendo los pasos indicados en la ilustracién.

2.2 Higiene de manos con soluciones a base de alcohol

El frotado de manos con una solucidn a base de alcohol es un método practico para la higiene de manos. Es
eficiente y se puede realizar en practicamente cualquier lado.

Método adecuado para el uso de soluciones a base de alcohol

e Para reducir eficazmente el desarrollo de microorganismos en las manos, la higiene de manos con
soluciones a base de alcohol debe durar 20 — 30 segundos.
e La higiene de manos con soluciones a base de alcohol se debe realizar siguiendo los pasos indicados en la

ilustracion.
mﬁﬁ@\ ‘:  3&

Frétese las palmas de las manos
entre si;

5

Deposite en la palma de la mano una dosis de producto suficiente para
cubrir todas las superficies;

Frétese la palma de la mano derecha
contra el dorso de la mano izquierda
entrelazando los dedos y viceversa;

Frétese las palmas de las manos
entre si, con los dedos entrelazados;

Frétese el dorso de los dedos de
una mano con la palma de la mano
opuesta, agarrandose los dedos;

Una vez secas, sus manos son
seguras.

Frétese con un movimiento de rotacién
el pulgar izquierdo, atrapandolo con la
palma de la mano derecha y viceversa;

Frotese la punta de los dedos de la
mano derecha contra la palma de la
mano izquierda, haciendo un

mov de rotacion y sa;
Crédito: OMS
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3. Adecuada higiene respiratoria

La higiene respiratoria refiere a las medidas de prevencién para evitar la diseminacién de secreciones al toser o
estornudar. Esto es importante, sobre todo, cuando las personas presentan signos y sintomas de una infeccién
respiratoria como resfrios o gripe.
e Cubrirse la nariz y la boca con el pliegue interno del codo o usar un pafiuelo descartable al toser o
estornudar.
e Usar el cesto de basura mas cercano para desechar los pafiuelos utilizados.
e Limpiar las manos después de toser o estornudar.

Las empresas y organismos deben garantizar la disponibilidad de los materiales para facilitar el cumplimiento de
una adecuada higiene respiratoria en areas de espera u alto transito.
e Disposicion de cestos para el desecho de los pafiuelos usados que no requieran de manipulacién para su
uso: boca ancha, sin una tapa que obligue al contacto.
e Es recomendable la disposicion de dispensadores con soluciones desinfectantes para una adecuada
higiene de manos.
e Las soluciones a base de alcohol son el estandar internacional por alta eficiencia demostrada.
e Ellavado de manos es una opcion igual de efectiva, pero debe garantizarse que los suministros necesarios
estén siempre disponibles.
e También se sugiere la colocacion de material grafico que demuestre como debe realizarse la higiene de
manos adecuada.

4. Desinfeccidn de superficies y ventilacion de ambientes

La contaminacion de superficies y objetos es una de las vias mas frecuentes de transmisidon de las infecciones
respiratorias. Se recuerda que diversas superficies deben ser desinfectadas regularmente para minimizar el riesgo
de transmisién por contacto: mostradores, barandas, picaportes, puertas, etc.

La desinfeccidon debe realizarse diariamente y esta frecuencia, depende del transito y de la acumulacion de
personas, la época del afio y la complementacién con la ventilacién de ambientes.

Antes de aplicar cualquier tipo de desinfectante debe realizarse la limpieza de las superficies con agua vy
detergente. Esta limpieza tiene por finalidad realizar la remocién mecanica de la suciedad presente.

4.1 Limpieza humeda

La forma sugerida es siempre la limpieza himeda con trapeador o pafio, en lugar de la limpieza seca (escobas,
cepillos, etc.). Un procedimiento sencillo es la técnica de doble balde y doble trapo:
e Preparar en un recipiente (balde 1) una solucién con agua tibia y detergente de uso doméstico suficiente
para producir espuma.
e Sumergir el trapo (trapo 1) en la solucién preparada en balde 1, escurrir y friccionar las superficies a
limpiar. Siempre desde la zona mas limpia a la mas sucia.
e Repetir el paso anterior hasta que quede visiblemente limpia.
e Enjuagar con un segundo trapo (trapo 2) sumergido en un segundo recipiente (balde 2) con solucién de
agua con detergente.

4.2 Desinfeccidn de las superficies

Una vez realizada la limpieza de superficies se procede a su desinfeccion.

Con esta solucion pueden desinfectarse las superficies que estén visiblemente limpias o luego de su limpieza. Esta
solucion produce rapida inactivacién de los virus y otros microorganismos

El proceso es sencillo y econémico ya que requiere de elementos de uso corriente: agua, recipiente, trapeadores
o pafios, hipoclorito de sodio de uso doméstico (lavandina con concentracién de 55 gr/litro):
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e Colocar 100 ml de lavandina de uso doméstico en 10 litros de agua.
e Sumergir el trapeador o paifo en la solucidn preparada, escurrir y friccionar las superficies a desinfectar.
e Dejar secar la superficie.

El personal de limpieza debe utilizar equipo de proteccién individual adecuado para limpieza y desinfeccién.

4.3 Ventilacion de ambientes
La ventilacion de ambientes cerrados, sobre todo en periodo invernal o de bajas temperaturas debe hacerse con

regularidad para permitir el recambio de aire. En otras circunstancias y lugares se recomienda que se asegure el
recambio de aire mediante la abertura de puertas y ventanas que produzcan circulacién cruzada del aire.

5. Uso de barbijos

No se recomienda el uso de barbijos, de manera rutinaria, en trabajadores y trabajadoras que atienden al publico.
El uso de barreras protectoras personales como los barbijos solo estd recomendado para:

e Personas que presentan sintomas respiratorios detectados.

e Personal de salud que atiende a personas con sintomas respiratorios.

USO CORRECTO DE BARBIJO N95

2 ™
A \.{ \'I
A aamh Al A A A

Correct* Incorrect
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Area de Epidemiologia - Ministerio de Salud de Cérdoba
E-mails: epidemiologiacordoba@gmail.com - epidemioiec@gmail.com

Rosario de Santa Fe 374, 2do piso. Hospital San Rogue Vigj
Web: http://www.cba.gov.ar/epidemiologiaweb
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