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PROTOCOLO DE ATENCION DEL SERVICIO ASISTENCIAL DE CONSULTA EXTERNA

DURANTE LA EMERGENCIA SANITARIA POR LA PANDEMIA COVID-19 EN EL SERVICIO
MEDICO DE LA UNIVERSIDAD DE AMERICA

OBIJETIVO

Ejecutar los procedimientos operativos de atencidn en salud en el servicio médico de la Universidad
de América conforme a los lineamientos y directrices definidos por el Ministerio de Salud y por la
Secretaria Distrital de Salud en el contexto de la pandemia por COVID-19 y de las acciones de
reactivacion en los sectores de salud y educativo.

MARCO NORMATIVO Y DIRECTRICES OFICIALES

Circular conjunta 11 de marzo de 2020 Ministerio de Salud y Proteccién Social y Ministerio de
Educacion

Lineamiento para las Acciones de Prevencion y Contencidn en Control de Infecciones Asociadas a la
Atencidén en Salud, Frente a Casos Sospechosos y Confirmados de COVID-19 para Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud en la Ciudad de Bogotd D.C, Ante Situacion de Emergencia
Sanitaria, Secretaria Distrital de Salud de Bogotd, marzo 18 de 2021

Plan de Accién para la Prestacion de Servicios de Salud Durante das Etapas de Contencion vy
Mitigacidén de la Pandemia por SARS-Cov-2 (Covid-19), Ministerio de Salud y Proteccion Social, marzo
31 de 2020

Resolucion 666 de 24 de abril 2020 del Ministerio de Salud y Proteccion Social
Resolucién 676 de 24 de abril 2020 del Ministerio de Salud y Proteccién Social

Instrucciones para el Registro, Codificacion y Reporte de Enfermedad Respiratoria Aguda Causada
por el Nuevo Coronavirus Covid-19, Ministerio de Salud y Proteccion Social, abril de 2020

Telesalud y Telemedicina para la Prestacion de Servicios de Salud en la Pandemia por COVID-19,
Ministerio de Salud y Proteccidn Social, abril de 2020

Lineamiento de Bioseguridad para la Prestacion de Servicios Relacionados con la Atencion de la
Salud Bucal Durante el Periodo de la Pandemia por SARS-Cov-2 (COVID-19), Ministerio de Salud y

Proteccién Social, mayo de 2020

Circular 036 del 12 de mayo 2020, Secretaria Distrital de Salud de Bogota.
Circular 038 del 13 de mayo 2020, Secretaria Distrital de Salud de Bogota.

Lineamientos para el Manejo Clinico de Pacientes con Infeccion por Nuevo Coronavirus COVID-19,
Ministerio de Salud y Proteccion Social, julio de 2020
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Lineamientos para la Evaluacién del Riesgo y el Tratamiento Domiciliario, segun la valoracion médica
asi lo determine, en pacientes con sospecha o confirmacion de Infeccién por SARS-Cov-2/Covid-19

Resolucion 1155 de 14 de julio 2020 del Ministerio de Salud y Proteccidn Social

Orientaciones para la Vigilancia en Salud Publica de la COVID-19, versién 2, julio 23 de 2020, Instituto
Nacional de Salud, Ministerio de Salud y Proteccién Social

Circular 059 del 23 de septiembre 2020, Secretaria Distrital de Salud de Bogota
Decreto 1168 del 25 de agosto de 2020, Ministerio del Interior
Decreto 193 de 26 de agosto de 2020, Alcaldia Mayor de Bogota

Resolucion 1721 de 24 de septiembre de 2020 del Ministerio de Salud y Proteccién Social

PROPOSITO

Prestar una atencién oportuna, segura y efectiva a los usuarios del servicio médico universitario en
el contexto de la Pandemia por COVID-19 y en sintonia con el proceso de reactivacién de las
actividades presenciales en la Universidad de América.

ALCANCE

La atencion prestada por el servicio médico aplica para todos los funcionarios, docentes,
estudiantes, colaboradores y visitantes que concurran al servicio médico.

Mediexpress es una IPS que desarrolla actividades de primer nivel atencién ambulatorio en las
instalaciones de la Universidad de América, en éste sentido su campo de accién estara limitado a-

e Realizacion de consulta médica general.

® Apoyo en las acciones de promocién de la salud y prevencion de la enfermedad.

e Atencion inicial de urgencias como mecanismo de primer respondiente o primeros auxilios
en la cadena de respuesta a una situacion de urgencia por casos que accedan a las
instalaciones del consultorio médico.

* Dar cumplimiento a las disposiciones de salud de las autoridades nacionales y distritales en
materia de deteccion, atencién, registro y notificacién de casos de patologias de interés en
salud publica y en especial las relacionadas con IRA y COVID-19.

e Realizacion de tele-orientacién en salud a usuarios de la Universidad de América.
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RESPONSABILIDADES DE MEDIEXPRESS IPS

¢ Atender de forma prioritaria a la comunidad Universitaria y todo aquel que se encuentre
dentro de las instalaciones de la Universidad, en el contexto de las competencias habilitadas
ante la Secretaria Distrital de Salud

e Aplicar procedimientos de identificacion de casos sospechosos COVID 19 y de Infeccién
Respiratoria Aguda (IRA)

® Aplicarlos procedimientos de abordaje y manejo de COVID-19 definidos en los lineamientos
del Ministerio de Salud y Proteccién Social teniendo en cuenta el nivel de complejidad de Ia
atencion.

® Apoyary contribuir con las estrategias de escaneo de condiciones de salud de la comunidad
universitaria establecidas por la Universidad.

® Apoyary contribuir con las estrategias de prevencién, contencién y mitigacion establecidas
por la Universidad de América para la proteccién de la comunidad universitaria.

e Cumplir con los lineamientos y directrices del Ministerio de Salud y Proteccién Social y del
Instituto Nacional de Salud en materia de notificacidn y reporte de casos COVID-19.

NOTA: Las responsabilidades concurrentes relacionadas con las acciones de contingencia por
COVID-19 de otras areas de la Universidad como Bienestar Universitario, planta fisica, seguridad,
servicios generales, y Seguridad y Salud en el trabajo estaran definidas en los documentos
correspondientes y deben ser socializadas a Mediexpress IPS para su conocimiento y articulacién.

Aislamiento: Separacion de una persona o grupo de personas que se sabe o0 se cree que estan
infectadas con una enfermedad transmisible y potencialmente infecciosa de aquellos que no estan
infectados, con el objetivo de prevenir la propagacién de COVID-19. El aislamiento para fines de
salud puablica puede ser voluntario u obligatorio cuando se emita una orden por parte de la
autoridad sanitaria.

Aislamiento en cohorte: Es el conjunto de procedimientos que permite la separacion de pacientes
infectados con una misma patologia o agente infeccioso, de los huéspedes susceptibles, durante el
periodo de transmisibilidad de la enfermedad, en lugares y condiciones tales que permitan cortar la
cadena de transmision de acuerdo con la via de transmisién de los patégenos involucrados.; Esta
medida de aislamiento busca optimizar recursos y concentrar esfuerzos de trabajo en un drea
especifica con mayor costo-efectividad de las intervenciones.

Aislamiento por gotas: Se refiere a las medidas para controlar las infecciones por virus respiratorios
y otros agentes transmitidos por gotas (> 5 micras) impulsadas a corta distancia a través del aire y
que pueden ingresar a través de los 0jos, la mucosa nasal, la boca o la piel no intacta de la persona
que estd en contacto con el paciente.
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Aislamiento respiratorio: Se aplica cuando se prevé la presencia de gotas de origen respiratorio con
bajo rango de difusién (hasta 1 metro).

Aislamiento supervisado: Se aplica para los casos confirmados asintomaticos o leves enlos cuales se
ordena asilamiento en casa con vigilancia estricta y periddica de una entidad sanitaria.

Autocontrol: Es el control que realiza la persona a si misma para detectar fiebre, con la toma de la
temperatura dos veces al dia, permaneciendo alerta ante la tos o la dificultad para respirar. La
persona bajo autocontrol debe conocer el protocolo para comunicarse con el equipo de salud a
cargo si presentara fiebre, tos o dificultad para respirar durante el periodo de autocontrol con el fin
de determinar si necesita una evaluacién médica.

Autocontrol con supervisidn: En este autocontrol las autoridades de salud publica de la jurisdiccion
asumen la responsabilidad de supervisar el autocontrol de ciertos grupos de personas. En estos
casos las autoridades locales de salud estableceran una comunicacion inicial con las personas en
autocontrol y definirdn un plan con instrucciones claras para notificar a la autoridad de salud antes
de que esta busque atencién médica si desarrolla fiebre, tos o dificultad para respirar, y de acuerdo
con el caso, verificard la evolucion de la persona durante el periodo de autocontrol.

Casa sospechoso: Es toda persona (i) con enfermedad respiratoria aguda, es decir, fiebre y al menos
un signo o sintoma como tos o dificultad para respirar, sin otra etiologia que explique
completamente la presentacién clinica; (i) una historia de viaje o residencia en un pais, drea o
territorio que ha informado la transmision local de la enfermedad Covid-19, durante los 14 dias
anteriores al inicio de los sintomas; (iii) que haya estado en contacto con un caso confirmado o
probable de enfermedad Covid-19 durante los 14 dias anteriores al inicio de los sintomas; (iv) que
la enfermedad respiratoria requiera hospitalizacién.

Caso probable: Es todo caso sospechoso con cuadro clinico y nexos epidemiolégicos muy sugestivos,
donde la prueba de laboratorio no se realizé o su resultado no es concluyente.

Caso confirmado: Es toda persona con confirmacién de laboratorio de infeccién por el virus SARS-
CoV-2, independientemente de los signos y sintomas clinicos, es decir, que puede darse en un caso
sospechoso o en persona asintomdtica.

Contacto estrecho: Es el contacto entre personas en un espacio de 2 metros o menos de distancia,
en una habitacién o en el drea de atencién de un caso de COVID-19 confirmado o probable, durante
un tiempo mayor a 15 minutos, o contacto directo con secreciones de un caso probable o
confirmado mientras el paciente es considerado infeccioso.

Contacto de persona que se encuentra a menos de 2 metros de un caso confirmado de SARS-CoV/-
2/COVID-19: Este contacto puede ocurrir mientras cuida, viva, visite, comparta un area de espera,
se encuentra en el lugar de trabajo o en reuniones con un caso de SARS-CoV-2/ COVID-19. o - Una
Persona que tenga contacto directo, sin proteccidn, con secreciones infecciosas de un caso de SARS-
CoV-2/COVID-19 (por ejemplo, con la tos o la manipulacion de los pafiuelos utilizados). o - Un
trabajador del ambito hospitalario que tenga contacto con caso probable o confirmado o con
secreciones infecciosas de un caso de SARS-CoV-2/COVID-19, sin EPP. 0 - Una persona que viaje en
cualquier tipo de transporte y se siente a distancia de dos asientos o menos, en cualquier direccién,
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del caso de SARS-CoV-2/COVID-19. Los contactos incluyen compafieros de viaje y personal de la
tripulacion que brinde atencién al caso durante el viaje.

COVID-19: Es una enfermedad respiratoria aguda causada por un nuevo coronavirus humano
llamado SARS-CoV-2, que causa una mayor mortalidad en personas de 260 afios y en personas con
afecciones médicas subyacentes como enfermedades cardiovasculares, enfermedad respiratoria

crénica, diabetes y cancer.

Cuarentena: Es el aislamiento de personas que razonablemente se cree han estado expuestas a una
enfermedad contagiosa, durante un periodo de tiempo no especifico como método para evitar o
limitar el riesgo de que se extienda una enfermedad.

Fomites: Objetos o sustancias inanimadas ca paces de transportar agentes infecciosos
IPS: Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
IRA: Infeccién Respiratoria Aguda

Mascarilla Quirdrgica: Elemento de proteccién personal para la via respiratoria que ayuda a
bloquear las gotitas mas grandes de particulas, derrames, aerosoles o salpicaduras, que podrian
contener microbios, virus y bacterias, para que no lleguen a la nariz o la boca.

Madscaras de alta eficiencia (FFP2, FFP3 N95, N99): Estdn disefiadas especificamente para
proporcionar proteccion respiratoria al crear un sello hermético contra la piel y no permitir que
pasen particulas (< 5 micras) que se encuentran en el aire, entre ellas, patdgenos como virus y
bacterias en una proporcion de acuerdo a su designacion (ej.: La designacion N95 indica que el
respirador filtra, al menos, el 95% de las particulas que se encuentran en el aire; FFP2 94%, N99
99%, FFP3 99%)

Prestadores de servicios de salud: Hace referencia a las instituciones prestadoras de servicios de
salud - IPS, profesionales independientes de salud, transporte asistencial de pacientes y entidades
de objeto social diferente que prestan servicios de salud.

SARS-CoV-2: Versién acortada del nombre del nuevo coronavirus “Coronavirus 2 del Sindrome
Respiratorio Agudo Grave” (identificado por primera vez en Wubhan, China) asignado por El Comité
Internacional de Taxonomia de Virus, encargado de asignar nombres a los nuevos virus.

Usuario: toda persona miembro de la comunidad universitaria (docente, administrativo, estudiante,
visitante, etc.)

CONSIDERACIONES GENERALES PARA EL PROCESO DE ATENCION (2):

Horario de atencion y presentacion en el servicio

a. Las consultas serdn espaciadas en su frecuencia para evitar aglomeraciones en la sala de espera,
en donde no puede haber mas de dos personas en espera.

b. Los pacientes seran ubicados de tal forma que mantengan una distancia minima de 2 metros en
sitios de atencion y salas de espera.
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c. Ser puntuales y agiles en la consulta sin perjuicio de la debida atencién y la calidad en la prestacion
del servicio.

d. Todo paciente debe acudir utilizando de manera obligatoria tapabocas
e. A todo paciente se le realiza toma de temperatura corporal para ingreso al servicio medico

f. El paciente debe de manera obligatoria una vez se presente en el servicio realizarse higiene de
manos (lavado de manos con agua y jabén o en su defecto higienizacién con alcohol gel)

Acompafdantes
a. Se restringen los acompafiantes para el paciente,

b. En los casos que sea necesario el acompafiamiento (ej: personas en condicién de discapacidad,
etc), permitir un solo acompanante por paciente.

c. Se prohibe el consumo de alimentos dentro del drea de consultorios y sala de espera.

Medidas para la atencién

a. Previa a la atencién del paciente se le aplicard por parte de enfermeria o del propio médico
una encuesta para indagar sobre los criterios clinicos y epidemioldgicos relacionados con
el COVID-19, adems se le tomaré la temperatura para ello se tendrd en cuenta lo que sigue
a continuacién:

La encuesta tiene en cuenta las siguientes preguntas:

¢Ha tenido sintomas en los dltimos 3 dias?
Tos: Si No
Dificultad respiratoria: Si No

Fiebre mayor a 38°C: Si No

Secrecion nasal: Si No
Malestar general: Si No

Disminucion de percepcién de olores y sabores: Si No

¢Ha tenido contacto estrecho (a menos de 2 metros de distancia y por minimo 15 minutos y sin
proteccién) o a més de dos metros o con tapabocas por mas de 2 horas con una persona con
COVID-19 positive?

Wi L 1 ArRESY VELSTY L 28702 ,J LUV LUF a (9] ' £0
Carrera 49D No. 91 -95 éarr-io i..a Casfi.llana Tel. 218 2530 Bogotd, D.C. CdLOMBIA
www.mediexpress.co




/ MEDIEXPRESS°LTDA.

3\ SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD

Si No

¢Ha tenido contacto estrecho (a menos de 2 metros de distancia Y por minimo 15 minutos y sin
proteccién) o a mas de dos metros o con tapabocas por mas de 2 horas con una persona con
sintomas respiratorios y usted no sabe si tiene COVID-19 positivo?

Si No

Cuadro N° 1

Si el usuario al servicio médico responde Sl a alguna de las preguntas o su temperatura corporal
registra un valor mayor a 37.5 °C, sera conducido al area de aislamiento transitorio definido por la
Universidad, en donde serd valorado por el médico y se le dardn las instrucciones del caso.

* Si hay un contacto previo telefénico entre el servicio médico y el usuario se le debe advertir al
paciente que si presenta sintomas respiratorios, tos o fiebre, debe solicitar de manera preferente y
en primera instancia atencién en las modalidades domiciliaria o telemedicina.

* Si hay contacto previo telefénico con el usuario se debe Interrogar al paciente o al familiar del
paciente acerca de si tiene o tuvo contacto directo con algan paciente con COVID-19. De ser positiva
la respuesta, solicitarle no asistir a la consulta presencial y remitir para que se comuniquen
telefénicamente a la linea de atencién de Mediexpress o con su EPS, en donde serdn orientados
para recibir la atencién de acuerdo con cada caso.

* Sien la comunicacion telefénica se detecta que es un paciente sospechoso con sintomas leves, se
le indica que permanezca en su hogar, que se comunique con su EPS, se le recalcan las medidas de
aislamiento, se dan indicaciones de cuando consultar (signos de alarma) y se acuerda un
seguimiento telefénico. Si es paciente sospechoso con sintomas moderados o severos o es paciente
de riesgo, deberd comunicarse también a las lineas de atencién para el traslado a un servicio de

urgencias.

* Se priorizara la atencidn presencial de consultas de primera vez, de consultas manifestadas como
prioritarias y de pacientes que tengan patologias complejas que no puedan dejar de ser atendidos
para garantizar continuidad en su evolucién y tratamiento.

b. Si el paciente consultante evidencia sintomas respiratorios y/o fiebre © se sospecha de un caso
para COVID 19 durante la atencion, se deben extremar las medidas de bioseguridad garantizando
las condiciones de aislamiento por gotas y el aislamiento respiratorio del paciente en el drea de
aislamiento transitorio y asf evitar la potencial contaminacién del servicio médico y el riesgo para
otros pacientes. Si el caso es leve, se debe indicar aislamiento supervisado en casa y medidas de
autocontrol con recomendaciones e indicaciones para signos de alarma por COVID-19; si es un caso
moderado o grave que requiera manejo hospitalario, se debe realizar la referencia al prestador que
determine la EPS de afiliacién solo o con su acompafiante, segln caso, ambos con mascarilla
convencional. El traslado deberd realizarse conforme a lo establecido en el documento técnico
lineamientos para el transporte asistencial de pacientes sospechosos o confirmados del coronavirus
(SARS - CoV-2) disponible en la pagina del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

e S i W

M O TR P R T SS Ve TS T o T 2 2o 0 r oo 71258
Carrera 49D No. 91-98 Barrio La Castellana Tel. 218 2530 Bogotd, D.C. COLOMBIA
www.mediexpress.co




y MEDIEXPRESSLTDA.

A SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD

c. El personal administrativo, de recepcidn, aseo, vigilancia, etc, que esté en exposicion directa y
constante con los pacientes debe usar mascarilla quirdrgica y mantener una distancia minima de 2
metros con los pacientes y debe contar con los implementos para el lavado de manos (agua, jabdn,
toallas desechables, gel antibacterial).

d. Educar en la higiene de manos al paciente y pedirle realizar el lavado de manos o el uso de gel
anti-bacterial al llegar y salir del consultorio.

e. Educar al paciente sobre la higiene respiratoria y pedirle respetar las reglas de esta durante la
atencion.

f. No saludar de mano o abrazo.

g. Retirar de todas las zonas comunes, revistas, folletos, juguetes, o cualquier objeto o mueble
innecesario para la atencidn, para evitar contaminacién cruzada a través de fémites.

h. Mantener buena ventilacién dentro del consultorio, ambientes o dreas de atencién y en la sala
de espera.

i. Se restringe ingreso de representantes médicos y visitadores médicos o de otro personal no
indispensable para el funcionamiento del prestador. Se limita en general toda visitante o proveedor
no requerido para la prestacién de los servicios.

J- Realizar lavado de manos antes de colocarse y después de remover los elementos de proteccidn
personal (EPP). El no hacerlo anula la efectividad de estos.

k. Evitar tocarse los ojos, nariz y la boca durante todo el proceso de atencién de pacientes.

I. El médico y/o la enfermera utilizaran de manera permanente mascarilla quirdrgica y proteccion
ocular (visor o careta facial), gorro y no serd necesario el uso mascaras de alta eficiencia por cuanto
no se realizan procedimientos generadores de aerosoles.

m. Estara prohibido a los usuarios el consumo de bebidas o alimentos en areas de espera y de
atencion.

PROTOCOLOS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

|

a. Realizar los protocolos de limpieza y desinfeccién de todas las dreas y superficies de los sitios
donde se realiza la atencién de pacientes incluidas las salas de espera, de acuerdo con las
recomendaciones del documento técnico Limpieza y Desinfeccion en Servicios de Salud ante la
introduccion del nuevo coronavirus (SARS-CoV-2) a Colombia, disponible en la pagina web del
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

b. Limpiar todos los dispositivos y equipos utilizados para el examen de los pacientes (ej, equipo
ORL, estetoscopios, oximetros, tensiémetros) con soluciones alcoholadas después de cada examen.
Esta labor estd a cargo de personal de enfermeria de Mediexpress.

o o ST TS IO 2 a T
Carrera 49D No. QT 98 ‘Bar'r'lo La Castellana Tel. 218 2530 Bogofa D C. COLOMBIA
www.mediexpress.co




B MEDIEXPRESS LTDA.

SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD

c. Desechar el material como baja lenguas, conos de oido, guantes, etc, con el protocolo de manejo
de residuo biolégico.

d. No usar sdbanas de tela sobre las camillas, limpiar las camillas con solucién de hipoclorito.

e. Evitar al méaximo el diligenciamiento de formatos en papel ya que aumentan el riesgo de
propagacion del SARS-Cov2 por contacto con fomites.

El procedimiento de limpieza y desinfeccién debe cumplir los siguientes aspectos:

Realizar la limpieza y desinfeccién de dreas y superficies en donde se ubicé el paciente durante |a
estancia en el servicio y tan pronto se retire el paciente de dicha zona.

El personal de limpieza y desinfeccion sera el recurso humano que destine la Universidad para el
area del servicio médico y de aislamiento transitorio el cual debe estar preparado y capacitado para
esta labor y deberd utilizar los elementos de proteccion Individual adecuado segun la actividad a
desempefiar, con el fin de reforzar la importancia del tema en la prevencién de la diseminacién de
este virus.

Se debe realizar la limpieza y desinfeccidn de techos, paredes y pisos, con los insumos necesarios
y de acuerdo a los protocolos de la Universidad en las dreas donde se realizé la atencién del caso

confirmado o sospechoso.

En cuanto a la limpieza y desinfeccién de las superficies se limpiardn todos los objetos no
desechables, equipos, unidad del paciente, aparatos, mobiliario y enseres afectados.

Con un pafio himedo con detergente es el primer paso necesario para remover los
microorganismos y el polvo de las superficies, posteriormente aplicar desinfectante de acuerdo con
lo descrito en los protocolos institucionales.

La limpieza y desinfeccién de los elementos descritos se realizaréd de acuerdo a las sustancias que
se describen a adelante dichas sustancias deben estar avaladas por las autoridades y se manejaran
segun recomendaciones del fabricante del desinfectante y de los dispositivos médicos.

Se requiere realizar validacién y seguimiento al procedimiento de limpieza y desinfeccién
mediante verificacién directa, asi mismo comprobar que el personal encargado cuente con los
elementos de proteccién Individual y que los utilicen de manera adecuada.

Sustancias Utilizadas

Jabén de Uso hospitalario: es una sustancia con componentes antisépticos, germicidas y
antibacterianos, presentada en formato liquido, gel 0 espumoso, con distintas aplicaciones.

Detergente enzimidtico: Enzimas proteoliticas que destruyen la proteina y materia organica
adherida al instrumental, indicado para la limpieza manual del instrumental antes de la
esterilizacion, detergente suave con PH neutro 6.0 - 8.0 que protege y no deteriora el instrumental,
s una solucion violeta clara cuando ests libre de materia organica, evita la limpieza mecanica,
remojo y lavado con manejo de un solo paso, es facil de enjuagar, no deja residuos, se debe
almacenar a temperatura ambiente 15 - 30 <C.
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Se debe preparar la dilucién en agua segun las instrucciones del fabricante a diario. Sumergir el
instrumental inmediatamente después de su uso por un tiempo de 5 a 10 minutos. Si es necesario,
limpiar mecanicamente con cepillo. Es biodegradable, se elimina por el sistema de alcantarillado.

Alcoholes: Los alcoholes (etilico e isopropilico) son compuestos organicos del agua, usados
histéricamente en medicina como antisépticos de limpieza y desinfeccion de heridas. Ademads de su
actividad antimicrobiana, son un buen solvente de otros productos, como muchos antisépticos
y desinfectantes, que potencian tal actividad. Los alcoholes habitualmente usados son alcohol
etilico o etanol y alcohol isopropilico. Las concentraciones varian entre 70 y 96% para el primero y
entre 70 y 100% para el segundo.Aunque sus aplicaciones son idénticas, se suele
usar habitualmente el etanol por ser el menos irritante.

Los alcoholes actdan destruyendo la membrana celular, por reduccién de su tensién superficial, y
desnaturalizando las proteinas. Su eficacia est4 basada en la presencia de agua, ya que asi penetra
mejor en las células y bacterias permitiendo el dafio a la membrana y rapida desnaturalizacién de
las proteinas, con la consiguiente interferencia con el metabolismo y lisis celular. Su accién es
rapida, incluso desde los 15 seg, principalmente en concentraciones de 70% que permite su mejor
penetracion enel protoplasma bacteriano. Sus efectos bioldgicos de dafio microbiano son
mayormente breves, pero pueden permanecen por varias horas

Los alcoholes poseen una accién répida y de amplio espectro, actuando sobre bacterias
gramnegativas y grampositivas, incluyendo micobacterias, hongos y virus (virus de hepatitis B y
VIH), pero no son esporicidas. Dado su nulo efecto esporicida, los alcoholes no se recomiendan para
esterilizacion, pero si son habitualmente usados para desinfeccion de superficies o antisepsis de la
piel. En general, el alcohol isopropilico es considerado mas efectivo como bactericida, y el
etilico mas potente como virucida. Esto es dependiente de la concentracion de ambos agentes
activos. El etanol 70% destruye alrededor de 90% de las bacterias cutdneas en dos minutos, siempre
que la piel se mantenga en contactocon el alcohol sin secarlo. Los alcoholes se inactivan
en presencia de materia organica.

El alcohol se utiliza muy frecuentemente para la desinfeccidn o limpieza de la piel y resulta muy
eficaz para este fin cuando a continuacion se aplica un yoddforo. Su aplicacidn esta también
indicada en la desinfeccién de material no critico como termémetros y fonendoscopios

Compuestos de Amonio Cuaternario: Se ha demostrado que los cationes cuaternarios de amonio
poseen también actividad antimicrobiana, especialmente aquellos que contienen cadenas alquilicas
largas, son empleados como agentes antimicrobianos y desinfectantes. Ejemplos de ello son el
cloruro de benzalconio, cloruro de bencetonio, cloruro de metilbencetonio, cloruro cetalconio,
cloruro de cetilpiridinio, cetrimonio, cetrimida, bromuro de tetraetilamonio, cloruro de
didecildimetilamonio y bromuro de domifeno. Accién contra los hongos, amebas y virus
encapsulados], los cationes actian mediante la interrupcién de la membrana celular. No destruye
esporas bacterianas. Se usa para desinfeccién de superficies.

Glutaraldehido al 2%: Es un desinfectante de alto nivel, empleado en la desinfeccién de material
medicoquirdrgico semicritico y algunos criticos. Tiene amplia actividad microbiana, es bactericida,

esporicida y virucida.
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Tiene una velocidad de accién media y requiere que el instrumental esté sumergido en la solucién
minimo 20 minutos para lograr desinfeccion (equipos e instrumental semicritico de endoscopia),
con el fin de destruir bacterias no formadoras de esporas; y 6 horas para desinfeccion de alto nivel
(instrumental critico).

e Esirritante para la piel, debe manejarse con guantes o pinzas, no emplear en mucosas ni en
desinfeccidn de planta fisica.

e Escdustico, el instrumental debe ser enjuagado con agua para su uso.
Debe mantenerse en recipientes plasticos tapados, marcados con la fecha de activacién y recambio

Soluciones de hipoclorito de sodio: Son ampliamente utilizadas para la desinfeccion de superficies
duras (blanqueadores) y pueden usarse para desinfectar derrames de sangre que contienen virus de
inmunodeficiencia humana o virus de hepatitis B.

Agente fuertemente oxidante que actda sobre el protoplasma celular. Se emplea para destruir una
amplia gama de microorganismos incluyendo gran +, gram - virus y hongos. Su velocidad de accidn
es rapida y se inactiva en presencia de materia orgdnica.

Se encuentra en soluciones blanqueadoras para uso doméstico y se emplea en concentracién al 5%.
Es irritante en piel por lo que debe emplearse guantes para su manipulacion. Su dilucién debe
realizarse Unicamente en agua limpia, decolora la ropa y como agente oxidante es corrosivo. Debe
conservarse en sitio fresco y seco, protegido de la luz. No puede almacenarse por mas de cuatro
meses pues se inactiva.

La solucién de hipoclorito de sodio se prepara de acuerdo al siguiente cuadro:

ELEMENTOS CONCENTRA P.P.M C.C. DE|CC DE|C.C. TOTAL
AGUA HIPOCLORITO | DILUCION

CION

Lavado rutinario | 5% 2.000pp |960cc 40cc 1litro

de areas no m

criticas

Lavado rutinario | 5% 2.500pp |950cc 50cc 1litro

de dreas m

semicriticas y

criticas

Lavado terminal | 5% 5.000pp |900cc 100cc 1litro

de dreas m

Derrames 5% 10.000p | 800cc 200cc 1litro

pm
Otras recomendaciones
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a. Conlos pacientes se debe acordar en cuanto sea posible el contacto a través de la linea de tele-
orientacién, para consejeria, asesoria, orientacién o para la valoracién y prescripciéon de
medicamentos, en los casos gue sea posible, en el marco de la autonomia profesional y de la
evaluacion de severidad de la sintomatologia que presente el paciente o presencia de
comorbilidades.

b. Se debe realizar la notificacién de los casos que cumplan con la definicion operativa de casos
con el diligenciamiento en la ficha epidemioldgica (346 o 348) respectiva de acuerdo con lo
establecido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social y el Instituto Nacional de Salud en sus
lineamientos.

c. Entodas las consultas se debe brindar educacién sobre COVID-19 y las medidas de prevencién
y contencion.

d. En los casos en que en otras areas de la Universidad se ha identificado la sospecha de un caso
de IRA 0 de COVID-19, el paciente debe ser idealmente conducido a un drea diferente al servicio
médico en donde se garantice un aislamiento por cohorte con las condiciones de aislamiento
respiratorio y alli se haga la valoracién respectiva por parte del médico, luego de lo cual se
realizara el proceso de limpieza y desinfeccién respectivo.

ABORDAIJE Y MANEJO DE CASOS

Definicion Operativa De Caso

La definicién operativa de caso ser4 la contenida en el documento técnico “ORIENTACIONES PARA
LA VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA COVID-19” Instituto Nacional de Salud y Ministerio de Salud
y Proteccion Social, descrita a continuacion (version 2 julio 23 2020):
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DEFINICIONES DE CASOS PROBABLES
CASO + DEFINICION

Caso probable | Fersonz con al menos uno de los siguientes sintomas: fiebre
1 cuantificada mayor ¢ igual a 38 °C, s, dificultad respirateria, odincfagia.

e fatiga/astenia, anosmia o hipogeusia gue requiera hospitalizacion. v
5 . que cumpla con al menos una de las siguientes condiciones:
Respiratoria

Aguda Grave | = Historial de viaje o residencia en zonas de Colombia o de ofros paises con

o Enfermedad frarsmision local comunitana® en kos 14 dias anteriores al inicio de los

por sintomas.
Coronavirus - | = | @0ajader de la salus o d= la proteceidn social de i nifiez. |a asolescencia
0 gel adulte mayor.

COViDgrave |, ;iccedemtes de contacto esirecho™® en los Gltimes 14 dias con un casc

(Céd. 346) ?53%31%0 o probable con infeccion respiratoria aguda grave 3sociada a

= Miembro de poblacion espesial tales como Policia, Fuerzas Militares,
establecimientos penitenciarios, estaciones de policia, URL, grupos étnicos,
en situacsn de calle, privada de |a libertad o migrantes.

s Personas en alta mevilidad en virted de su ocupasion laboral ***

s Adulto mayor de 80 afios.

= Persona con comorbilidad o condiciones 1ales como diabetes, enfermedad
cardiovascular (incluye hipertension y ACY), VIH u cira mmunodeficiencia,

CASO + DEFINICION

cancer, enfermedad renal, enfermedades avtcinmunes, hpotvmd.sm
EFOC y asma, uso de coricoides o mmunosupresores, mal nutricién
(obesidad y desnutricién) y fumadores.
»  Cuadro clinico inusual como diamea, rastorno de la coagulacidn o ertema.
¢ Prueba serologica para antcusmos especiicos Igh positives tomada
después de los 11 zias (inmunocromatogratia) o de fos 14 dias (ELISA o
quimioluminiscencia) de inicio o2 sintomas.
Caso Fersona con al menos uno de los siguientes sintomas: fisbre
Probable 2 cuantificada mayor o igual a 38 °C, tos, dificultad respiratoria, odinofagia,
% fatiga/astenia, ancsmia o hipogeusia gue no reguiera hospitalizacién
Infeccion o Wil =
Bt g ¥ que cumpla con al menos una de las siguientes condiciones:
Respiratoria
Aguda leve o |« Historial de vigje o residencia en zonas ¢e Colombia o de ofros paises con
moderada por transmision local comunitaria® en los 14 dias anteriores al inicio de los
¥irus nuevo, sintomas. o . i
con  manejo Trabajador de la salud o de la proteccion social de la nifez, la
o adolescencia o del adulto mayor
domiciliario *  Antecedentss de contacto estrecho*” en los ditmes 14 dias zon un caso
(Céd. 3486) Eogfrll'gi%c o probable con infeccion respiratoria aguda grave asociada a
» Miembro de poblacian especial tal como Policia. Fuerzas Militares,
establecimientos penitenciarios, astacones de pobicia, URI, grupos inicos,
&n situacidn de calle, privada oe lalibertad o msgantes
s Personas en alta movifidad en virtue de su ocugacidn laboral **
= Adulto mayor de 80 afios
» Personas con comeorbdidad o condicicnas tales como diabetes, enfermedad
carghovascular (inciuyps hipertensian y ACY), VIH u otra mmunodeficiencia,
cancer, enfermedad renal. enfermedades autoinmunes, hipatraidisma,
EPOC y asma, use de coricoides © mmunosupresores, mal nutricion
{obesidad y desnutricidn) y. fumadores.
= Cuadro clinico inusual come diamea, rastorno de |a coagulacidn o eritema.
® Prueba seroldgea para antcusmpos especificos g pcsrwos tornada
desgues de los 11 dias unmunocromatngraﬁa; o de los 14 dias (ELISA o
quirnioluminiscencia) de inicio de sintomas
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Caso probable | Todas las muertes por infeccion respiratoria aguda grave con cuadro
4 clinico de eticlogia descenocida durante 3 consulta, 1a admision, la
cbservacidn, la hospitalizacién o en el domiciio y que cumpla con
3lguna de las siguientes condiciones:
Muerte = Historial de viaje o residencia en zonas de Colombia o de oiros oaises con
probable por transmision lecal comunitaria® en kos 14 dias antsriores al mico de los
COVID-19 =S : s
= Traibajador ce la salud o de |a protecoidn social de la nifiez, |a adoleseencia
{Cod. 348) o gl adulto mayor
= Anbtecedentss de contacto estrecho® en los (itimos 14 dias con un caso
confimnade o prebable con infeccicn respratoria aguda grave asociada a
CoVID-18
= Mi=mbro de pobiacion especial tal como Polcia. Fuerzas Militsres,
establecimientos penitenciarios, estaciones de palicia, URI, grupos &nices,
en situacidn de calle, privada o= la liberiad o migrantes.
= Personas en alta movilidad en virtud de su ocupacidn latoral ™
»  Adulto mayor de 60 afios
= Persona con comarhilidad o condiciones tales come diabetes, enfermedag
cargiovascular {incluye hiperiznsidn y ACV), VI u ctra mmunodeficencia,
cancer, enfermedad renal, enfermedades autbinmunss, hipotiroidisma,
EPOC y asma, uso de comicoides o mmuncsupresores, mal nutrician
(obesidad y desnutricién y. fumadores.
»  Cuadro clinico inusual comoe diarrea, Tastomo de la coagulacién o eritema,
= Prueba serolégica para antcusrpos especificos IgM positwos tomada
después de Jos 11 dias (inmunocromatografia) o de los 14 dias (ELISA o
quirnioluminiscencia) de inicio de sintomas.
Todas las muertes deben ser evaluadas para establecer &l agente efickdgico,
incluyendo SARS-CoV-2 {COVID-19). Esto incluye wna evaluacion de ks
contactos para COVID-18.
Caso 5 Es considerado casc asintomatics:
Caso + Contacto estrecho' de casc confirmado de COVID-19 que no ha
asintomatico manifestado sintomas en los primeros 7 dias posteriores a la dhima
(Céd. 345) exposicion no protegida f.

¢ Pearsonas asintomaticas para COVID-10 que en los Ulimes treints
(30) dizs haya sido sometide a un tamizaje previo por un
procedimiento quirlrgico (por ejemplo, trasplante). para el ingreso o
el retomo al trabajo, para el monitoreo de riesgo en una poblacian
cermada o por iniciativa propia.|

Les contactos estrechos de caso corfmadeo son registrados mcialments =n
formato * Sequimients & contacios de casos pogitives GOVID-15" [Apéndice 2 a
la notificacion de los casos 346) = ingresados a Sivigila (o CoronApp médico)
mediante el Cod. 348 cuando sean contactados uno a une para la evaluacion
de sintomas =3 por rastreo manval {IEC) o digital (lamada o contact center,

A las personas asintomatcas gue no sean comtactos estrechos de case
confimado ss les debe diligenciar ficha Cod-348 pero se ingresan en el sistama
s8I0 si fusron positivas.

+El Caso 3 fue excluido de las definiciones de caso. Paulatinamente se ird retomando la vigilancia
centinela de virus respiratorios para la determinacién de la circulacién de otros virus. Se mantuvo
la numeracién del tipo de caso por su uso frecuente en los equipos de vigilancia.

Durante los tamizajes poblacionales debe diligenciar la ficha 346 tanto para los casos sintomaticos
atendidos domiciliariamente o asintomaticos. Esta ficha 346 estara disponible para las
investigaciones epidemiolégicas de campo y los contact center de rastreo de contactos en el
aplicativo CoronApp Médico (una herramienta del software suite de Sivigila). Los datos de los casos
confirmados y sus contactos son informados para su carga a SegCovid.
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Los casos sintométicos durante un tamizaje poblacional deben ser ingresados inmediatamente a
Sivigila (0 a CoronApp médico). Los asintométicos que sean contactos también deben ser ingresados

inmediatamente.

A las personas asintomaticas para COVID-19 a quienes se realiza la prueba por tamizaje previo a un
procedimiento quirtrgico (por ejemplo, trasplante), para el ingreso o el retorno al trabajo, para el
monitoreo de riesgo de una poblacion cerrada o por iniciativa propia y que no sea contacto estrecho
de un caso confirmado, se les debe diligenciar la ficha en fisico Céd. 346, como caso asintomatico,
pero solo se debe registrar en el aplicativo Sivigila como caso probable, en caso que la prueba sea
positiva si es confirmado.
Los casos atendidos en consulta externa, urgencias, observacién u hospitalizacién deben ser
ingresados inmediatamente son captados en Sivigila. (Estos casos NO pueden ser ingresados en

CoronApp)

DEFINICIONES DE CASOS CONFIRMADQOS

TIPO DE CASO DEFINICION

Caso 1 Caso confirmade por laboratorio: caso probable con RT-PCR o
prueba antigénica positiva para SARS-CoV-2

Infeccion Caso confirmade por nexo epidemioldgico: caso probable con
Respiratoria Aguda | RT-PCR o prusba antigenica NEGATIVA que cumple con uno de los
Grave o Siguieﬂtﬂs cnterios
Enfermedad por |* La persona tuvo contacto estrecho previo con caso confirmado
Coronavirus - de COVID-19 entre 2 dias antes y 14 dias después del inicio de
COVID grave sintomas de esa persona.

’ ¢ Almenos un contacto estrecho de la persona es deteciado como
(Cod. 346) caso confirmado de COVID-19 entre 1 y 14 dias después del

ltime contacto sin proteccion.

Caso 2 Caso confirmado por laboratorio: caso probable con RT-PCR o
Infeccion prusha antigénica positiva para SARS-CoV-2
Respiratoria Aguda
leve o moderada | NO se ha establecide definicién de caso confirmado por nexo
por virus nuevo, | epidemiolGgico para el nivel leve o moderado,
con manejo
domicifiario
(Cod. 346)

Carrera 49D No.

MIEUITAVPRE

91-98 Barrio

viel STaT

La Ca

stellana Tel.

Lo U LU LZUMd “-—J.D'JS
218 2530 Bogotd, D.C. COLOMBIA

www.mediexpress.co




) MEDIEXPRESS’LTDA.

\ SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD
Caso 4 Muerte confirmada por laberatorio: muerte probable con RT-PCR
Muerte por COVID- | o prueba antigénica positiva para SARS-CoV-2 pre ¢ postmaorem.
19
(Cod. 346) Muerte confirmada por nexo epidemiolégico: muerte probable

con RT-PCR o prueba antigenica NEGATIVA que cumple con uno

de los siguientes criterios:

* La persona fallecida tuvo contacto esfrecho previa con caso
confirmado de COVID-19 entre 2 dias antes y 14 dias despues
del inicio de sintornas de esa persona.

¢ Al menos un contacto estrecho de la persona fallecida es
detectado como caso confirmado de COVID-19 entre 1 v 14 dias
despues del dltimo contacto sin proteccion.

La sensibilidad y la especificidad de esta clasificacion aumentan con
8l uso de criterios clinicos tales como los hallazges radiologicos
pulmonares (opacidades parenquimatosas en vidrio esmerilado o
consolidacion periférica y de predaminio basal), aumento de dimero
D, PCR, fernitina o LDH, asi como la linfopenia v fa trombocitopenia.
Estos criterios clinicos son importantes para el analisis de las
muertes con prueba confirmatoria negativa, de acuerdo con el

Anexo del procedimiento unidad de analisis y los lineamientos del
MSPS.

Caso b Caso confirmado por laboratorio: caso probable con RT-PCR o
prueba antigénica positiva para SARS-CoV-2.

Caso asintomatico

(Cod. 346) NO se ha establecido definicion de caso confirmado por nexo

epidemiologico para el nivel leve 0 moderado.

Con la ewdencia disponible no se recomienda el uso de pruebas
serologicas en poblacion asinfomatica.

Los criterios de definicion de caso pueden sufrir modificaciones seguin el comportamiento
epidemioldgico del evento.

MANEJO CLINICO

NOTA: En todos los casos se le recomendara al paciente que contacte a su EPS para el reporte
respectivo y el manejo correspondiente de acuerdo a los lineamientos nacionales y distritales
correspondientes.

El manejo dependera de los criterios de severidad clinica del paciente propuestos en el documento
técnico “Consenso colombiano de atencidn, diagndstico y manejo de la infeccion por SARS-COV-
2/COVID-19 en establecimientos de atencién de la salud” disponible en
https://www.revistainfectio.org/index.php/infectio/article/view/851/909, por lo que en este
lineamiento se indica el uso de criterios CRB-65 y ATS 2007 para la hospitalizacion e ingreso a UCI.

Diagndstico

Il e W
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El consultorio del servicio médico universitario no realiza ninguna prueba diagndstica pero podra
seguir para su interpretacion y manejo los casos los lineamientos del Ministerio de Salud vy
Proteccion Social y del Instituto Nacional de Salud.

El diagnéstico se orientard, segun lo establecido en la Circular 19 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social de 2020, de acuerdo con las recomendaciones basadas en consenso de expertos e informadas
en la evidencia del consenso colombiano de atencidn, diagnéstico y manejo de la infeccién por SARS
COV-2 / COVID 19 en establecimientos de atencion de la salud. Adicional se tendran en cuenta los
LINEAMIENTOS PARA EL USO DE PRUEBAS MOLECULARES RT-PCR Y PRUEBAS DE ANTIGENO Y
SEROLOGICAS PARA SARS-CoV-2 (COVID-19) EN COLOMBIA, del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, versién 7 de agosto de 2020.

Prueba RT- PCR SARS-CoV-2

La prueba RT- PCR es la prueba diagnéstica confirmatoria para la infeccién por SARS-CoV-2 (COVID-
19). Se realizara prueba molecular RT-PCR SARS-CoV-2 a las siguientes personas:

a. Persona con probable COVID-19 atendida en el servicio de urgencias.

b. Persona con probable COVID-19 que se encuentre hospitalizada.

¢. Persona que fallece por probable COVID-19, en las primeras 6 horas post mortem.
d. Trabajadores de [a salud con probable COVID-19 con cualquier grado de severidad.

e. Persona atendida en el dmbito domiciliario o ambulatorio que presente sintomatologia
de COVID-19 donde no exista disponibilidad de pruebas para deteccién de antigeno.

f. Al contacto asintomatico no conviviente con el caso confirmado, dentro de un estudio de
cerco epidemioldgico.

g. Contacto estrecho de persona fallecida por COVID-19 confirmado.

i. Otras personas que a criterio médico o epidemiolégico deberian hacerse la prueba.

Prueba de deteccién de Antigenos

La prueba de deteccién de antigenos es una prueba diagndstica alternativa para la infeccién por
SARS-CoV-2 (COVID-19). Se recomendara en los siguientes casos:

a. Persona con sintomas de menos de 11 dias, atendida en dmbito de urgencias u
hospitalizacién, donde por las condiciones territoriales no se tenga la capacidad para realizar
pruebas moleculares RT-PCR.

b. En los servicios ambulatorios o domiciliarios a personas sintomaticas y grupos de riesgo
priorizados.
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c. Al contacto asintomatico no conviviente con el caso confirmado, dentro de un estudio de
cerco epidemioldgico.

d. Personas que vivan en zonas rurales dispersas.
Pruebas serologicas 1gG/lgM (Inmunocromatograficas, ELISA y Quimicluminiscencia)

Las pruebas serolégicas IgG/IgM, de acuerdo con desempefio que han demostrado en las
validaciones, se realizardn en las siguientes personas:

a. Persona con 14 dias o mas de sintomas en ambito domiciliario o ambulatorio, de acuerdo al
criterio médico.

b. Persona con 14 dias 0 mas de sintomas en grupos poblacionales priorizados.
¢. No usar en asintomaticos.
d. No usar para tamizaje.

Nota: Las pruebas serolégicas rapidas de inmunocromatografia se usan a partir del dia 11 de
sintomas, mientras que la indicacién de las pruebas de ELISA y Quimioluminiscencia se usan a
partir del dia 14 de sintomas.

RESULTADO DE LABORATORIO

SIGNIFICADO CLINICA COVID-19

Negativo

Positivo (fase aguda)

Pasitivo {infeccidn reciente)
Pasitivo

Positivo
o interpretable
Probable positivo {infeccion recente)®

Probable positivo* o infeccion resuelta**

% Probable positivo® o infeccidn resuslta®™

B > !
* Se puede presentar reactividad aruzada
** No se puede asegurar producclon de anticuerpos neutralizantes contra SARS-Cow-2
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Flujograma de proceso diagnéstico y decisiones clinicas para atencion ambulatoria
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CRITERIOS PARA TOMA DE DECISIONES CLINICAS

Evaluacion inicial para identificacion del riesgo: verificar si el paciente cursa con una o mas de las
siguientes condiciones:

= Enfermedad pulmonar crénica o asma de moderada a grave
* Enfermedades cardiovasculares

= Sistema inmunitario deprimido (pacientes con tratamiento contra el cancer, control inadecuado
de VIH o SIDA, trasplante de érgano o médula espinal, deficiencias inmunitarias)

* Tabaquismo

= Uso prolongado de corticosteroides y otros medicamentos que debilitan el sistema inmunitario
= Obesidad (indice de masa corporal — IMC >= 30)

= Diabetes mellitus.

A continuacidn, se describe el criterio CURBG5 el cual sera aplicado por Mediexpress para orientar
las decisiones clinicas en el manejo de los casos

Criterio CURB 65

Para decidir necesidad de remitir a posible hospitalizacién se requiere puntuacion >0.
Un puntaje de cero indica un riesgo bajo (0.9% mortalidad) y probablemente no precisaria
hospitalizacién. Todo puntaje mayor de 0 obliga a considerar la hospitalizacion.

Criterio Puntos
El enfermo presenta confusion:

Frecuencia respiratoria mayor o igual que 30/rpm

T.A. sistélica < 90 mm Hg o T.A. diastélica menor o igual a 60 mm Hg:
Edad es igual o mayor que 65 afios:

el Gt o

Puntuacion Riesgo Conducta

1 Riesgo moderado (5.2% moytalidad) Requiere hospitalizacion
2 Riesgo Elevade (12.2% mertalidad) Requiere hospitalizacion
3 Riesgo Alto (31.2% mortalidad) Requiere hospitalizacion
4 Riesgo Alte (31.2% mortalidad) Requiere hespitalizacion

Adicional a lo anterior, debera considerarse como criterio de hospitalizacion las condiciones socioeconémicas o geograficas
que imposibiliten el sequimiento del paciente.
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Severidad y conductas para atencion clinica

SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD

En la siguiente tabla se puede apreciar la clasificacién de severidad su descripcidn y las conductas
generales de actuacion frente a la atencién de personas diagnosticados con infeccién por nuevo
coronavirus (COVID-19).

TABLA 1. Severidad y conductas p2f alencion de casos diagnosticados con INMCCIEN po7 TWevo corenavinus COVID19

Sevendad?

Descripeion

Conductas

Critico

Insuficiencia respiraloria, chocue séptico
¥/ o dsfundén o fala de mdftipies
drganos)

Manejoen UL
Mangjo intercisciplinanio

Severo

Disnes, fecuencia respiralonia =3¢ / min,
saturacién d¢ oxigeno en sangre =93%,
indica de Kby 0 PaOXFI02<3007 /&
infitrados pulmonares> 50% en 24 a 48
horas

Q

Pacientes mayores de 60 afios o con
Comorbildades (EPOC, Hipertension,
cardiopatias, diabetes, InMmunosUpresiin)
qus lengan sintomas

Manejeen hospitalizacion

Usar cniterios CRE-55 para ingreso hospitatario y
ATE para ingrese a UCH

(2303 con neumonia moderada an hospitalizacién
general CRE-65-0

Un eiterin mayor ¢ dos orterios menores te la 4TS
paraingreso A UGI)

Maneje interdisciplnaric

Leve;

1. 8in neumonia

2 Neumania leve

2 Manep en hospilalzacon por neumonia

1. Manejo domiciiario para Casos con 5ignos
siniomas leves (disnea leve que logra
saturacion mayor 8 90%. tolerandia ala via
orall sin faviores de resgo
* Asiamento domicliana supervisada
v Uso modalidades atencidn: domiciliara,
telemedicina

s Aetndades de telanhertacion

+  Dxigeno domailiaro para cases con
neumenia leve segun crrierio médico.

acorde a guia NAG - neumonia adguinda enla

T 102 Crinese Caie for D 5852 COWD 370 Plenion JAMA btecs 38 20T

iz, WiZ5eegan. A, SroscEnsiss o s Imperar LEISIPS FIom e Quminovins Disease 2015 [C0V0-15) CLBTea it CHg: Susmss) of 3 Reperafil s Cosen
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Severidad? Deseripcion Conductas

comuniddad (uso criterios CRB y 3202 para
detislon de hespitalizacidn o paciertes con
neuvonfaj

Todes Jos pacienies aduine mayores o con
faciores de nmesgo (EPOC, hipsriensiin,
cardiopatizs,  diabetss,  inmunosupession)
mohido € socal, con nevmonia lEve s
haspitalizan en b33, mediana o a3l
compleidad oe 2cusrio com el cteno del

traiante.
Manejo interdisciplinario
Agntomalico: | S0 tos ni ficbrs, pere Con sospecha 62 | Aseminto demcliEne | cof avocenl
CovID-19 eupsrvisado por parte de szhed publica, IPS 0 EARB

¢ Alglamenio domeciliano por 14 diss
mirimo {Lineamzenios parz el mansio del
aislamesnic domucilianic, frente a la
introducsion del SARS-COV-2 (COVID-19)
8 Coiombia dicponile en
nitps i minsalud.qov codiinist
eno/institucional/Procesos% 20y%
20procedimisntos/GIPS0E. pdf

+  Beguimiento a cargo de la BAPE quien
debers repertar y fener comunicacion
activa con la enddad femitorial o2 salud
respectiva,

v+ Use inmediato de mascarlis quirirgca por
el tempe del aislamisnto domicilianc

1§ presenta aliuna sintomatologia duramte
lis 14 dias posteriares comunicarse para
una mayor orentacion wn la lines
telefieica que defina la EAPE responeadle
de Iz atencion del pacients o £n la Inss
de atzacitn para coronaviruz definida por
&1 Entiiad Terniorial de Sans, |

v Congiderat reakzatidn e prusbas |
s2rologicat Ighllg alos 14 dise ds su
alslamento seaun cotetie del rasnte

[u2]

El médico que atiende el caso realizara la valoracién del paciente y adoptara la conducta necesaria
segun severidad (tabla 1), evaluara el riesgo del paciente para definir su remisién para manejo
hospitalario o su manejo domiciliario. En los casos que se decida manejo domiciliario se deben
brindar las orientaciones al paciente para:

Aislamiento en el domicilio.
Higiene de manos, respiratoria y del entorno.

Uso de elementos de proteccion para cuidadores.
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Autocontrol del paciente supervisado por el prestador, la EPS, con identificacion de signos de
alarma (aparicién de fiebre, dificultad respiratoria, odinofagia, mialgias, malestar).

Cuando, por qué y cémo consultar.

Comunicacidén de resultados de laboratorio y otros paraclinicos e imagenes diagndsticas.
Caracteristicas del seguimiento.

Medidas farmacoldgicas cuando se requieran: antipiréticos, descongestionantes, mucoliticos, etc.

Deberd considerarse la internacidn de las personas con sospecha o confirmacion de COVID con CRB
mayor a cero (0) con alguna de las siguientes condiciones:

Edad de 60 afios o mas,

Diabetes,

@ Enfermedades cardiovasculares
Enfermedades respiratorias crénicas,
Céncer,

Cualquier inmunodeficiencia,

Cualquier condicién socioeconémica o geogrdfica que impida realizar el seguimiento o el
aislamiento domiciliario en las condiciones definidas en el documento técnico Lineamientos para el
manejo del aislamiento domiciliario, frente a la introduccion del SARS-CoV-2 (COVID-19) a Colombia,

disponible en el enlace:
https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Procescs%20v%20procedimientos/GIPS06.
pdf

Otras condiciones crdnicas.

En los pacientes con enfermedad renal crénica deberan tenerse en cuenta lo dispuesto en el
documento técnico Recomendaciones para pacientes con enfermedad renal crénica en
hemodialisis, didlisis peritoneal y en cualquier estadio de la enfermedad renal crénica durante la
epidemia de Coronavirus (COVID-19) disponible en
https://www.minsalud.gov.co/RID/recomendaciones-pte-enf-renal-covid-19-t.pdf.

Manejo de pacientes asintomaticos con prueba positiva para infeccién por nuevo coronavirus
(COVID-19)

Se recomienda el manejo domiciliario con aislamiento estricto minimo por 14 dias y considerar la
realizacién de pruebas seroldgicas de acuerdo al criterio médico. No se recomienda realizar
intervencién farmacoldgica en personas asintomaticas. No se recomienda realizar examenes de
laboratorio a personas asintomaticas.
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Recomendaciones para el aislamiento domiciliario
® Recomendar el uso de mascarilla quirdrgica por parte del paciente aislado, con o sin sintomas

e Instalar al paciente en una habitacién individual y bien ventilada (puerta cerrada y ventana
abierta).

® Limitar los movimientos del paciente dentro del domicilio y reducir al minimo los espacios
compartidos (por ejemplo, cocina y bafio), garantizando en todo caso que estén bien ventilados (por
ejemplo, dejando las ventanas abiertas).

® Los demds habitantes del hogar deben instalarse en una habitacién distinta; si ello no es posible,
deben mantener una distancia minima de dos metros con el enfermo {(por ejemplo, durmiendo en
camas separadas).

® Limitar el nimero de cuidadores. De ser posible, de la atencién del paciente se debe ocupar una
persona que goce de buena salud y que no presente enfermedades crénicas o gque afecten a su

respuesta inmunitaria.

® Restringir la entrada de visitantes hasta que el paciente no se haya recuperado por completo y
esté libre de signos o sintomas.

e Aplicar las medidas de higiene de manos después de cualquier tipo de contacto con los enfermos
0 con su entorno inmediato, al igual que antes y después de preparar alimentos, antes de comer,
después de usar el bafio y siempre que se advierta suciedad en las manos. Si no hay suciedad visible
en las manos, también puede usarse un gel hidroalcohélico. Cuando haya suciedad visible, habra

que lavarselas con agua y jabén.

® Para secarse las manos después de lavérselas con agua y jabdn, es preferible usar toallitas de
papel desechables. De no haberlas, se utilizaran toallas de tela Iimplas que se deben cambiar
cuando estén himedas.

@ Cuando se encuentren en la misma estancia que el paciente, los cuidadores deberan utilizar una
mascarilla quirdrgica bien ajustada que cubra la boca vy la nariz. La mascarilla no debe tocarse ni
manipularse durante su uso. Si se moja o se mancha con secreciones, debera sustituirse
inmediatamente por una mascarilla seca nueva. Para quitarse la mascarilla se utilizara una técnica
adecuada que evite tocar su parte frontal. Inmediatamente después de ello se debe desechar la
mascarilla y aplicar medidas de higiene de manos.

® Se debe evitar el contacto directo con los fluidos corporales —sobre todo las secreciones orales y
respiratorias— y con las heces. Para efectuar cualquier maniobra en la boca o las vias respiratorias
del paciente y para manipular las heces, la orina y otros desechos se deben utilizar guantes
desechables y mascarilla quirdrgica. Antes v después de quitarse los guantes y la mascarilla se
aplicardn medidas de higiene de manos.

® No se deben reutilizar las mascarillas desechables ni los guantes.
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® Las sabanas, toallas, platos y cubiertos utilizados por el paciente no deben compartirse con otras
personas. No es necesario desechar estos articulos, pero si lavarlos con agua y jabdn después de su
uso.

e En la estancia del enfermo es necesario limpiar y desinfectar diariamente las superficies de uso
cotidiano con las que exista contacto frecuente (como la mesa de noche, la estructura de la cama y
otros muebles). Tras una limpieza inicial con jabon o detergente doméstico ordinarios, y una vez
aclarado el producto, se aplicara un desinfectante doméstico de tipo habitual.

® Las superficies del cuarto de bafio y el sanitario deben limpiarse y desinfectarse al menos una vez
al dia. Tras una limpieza inicial con jabén o detergente doméstico ordinarios, y una vez aclarado el
producto, se aplicara un desinfectante doméstico de tipo habitual.

® La ropa, las sdbanas y las toallas sucias del paciente deben separarse y lavarse a mano con agua y
jabon ordinario, 0 a maquina a 60-90 °C con detergente ordinario, y dejarse secar por completo. La
ropa sucia no debe sacudirse y se debe evitar que entre en contacto directo con la piel.

e Para la limpieza de superficies y la manipulacién de ropa, sabanas o toallas manchadas con fluidos
corporales se deben utilizar guantes y ropa de proteccién (por ejemplo, delantales de plastico).
Segun el contexto pueden emplearse guantes de limpieza domésticos o guantes desechables. En el
primer caso, después de su uso los guantes deben lavarse con agua y jabon y descontaminarse con
una solucion de hipoclorito de sodio al 0,5%. Los guantes desechables (por ejemplo, de nitrilo o
latex) deben desecharse después de su uso. Antes y después de quitarse los guantes se deben aplicar
medidas de higiene de manos.

INCAPACIDADES MEDICAS Y RECOMENDACIONES DE AISLAMIENTO Y CUARENTENA

El servicio médico universitario no expedira incapacidades médicas a los usuarios; adicionalmente
para los casos en que aplique el aislamiento por ser un probable caso COVID-19 o la cuarentena por
tratarse de un posible contacto con un caso COVID-19, el médico hara la respectiva recomendacién
transitoria de permanencia en casa por 48 horas mientras la EPS evalua ratificando o levantando la
recomendacion del servicio médico universitario, serd responsabilidad del usuario contactar a su
EPSy presentar ante la instancia respectiva de la Universidad el soporte correspondiente.

MONITOREOQ Y SEGUIMIENTO DE CASOS Y CONTACTOS

El servicio médico universitario hara seguimiento telefénico de casos y contactos asociados a COVID-
19 teniendo en cuenta los siguientes criterios:

No se realizard seguimiento si:
El paciente se encuentra hospitalizado
El paciente se niega a recibir el seguimiento por parte del servicio médico universitario

No existen o no son factibles mecanismos de comunicacidn con el paciente
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Las condiciones de seguimiento implicardn una comunicacidn telefénica breve entre un médico
general y el usuario en la cual se explorara la evolucién clinica, signos y sintomas de alarma y se
orientard sobre medidas de precaucién en casa. La frecuencia del monitoreo serd a criterio médico
y dependera de la evolucién del paciente.

ACTIVIDADES DE TELESALUD

Mediexpress IPS como accién complementaria en el contexto de la pandemia COVID -19 ha
implementados modalidades de atencién basadas en la telesalud las cuales permiten procesos
asistenciales empleando herramientas tele-informéticas que posibilitan atenciones no presenciales
y permiten orientacidn y direccionamiento en salud.
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ANEXO TELESALUD(3)
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