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1. INTRODUCCION

El contexto actual de la pandemia por el nuevo coronavirus exige adaptar las légicas y
dinamicas del funcionamiento de los efectores del sistema de salud, intentando mantener los
niveles adecuados de actividades en circunstancias tan dificiles, no solo para garantizar
intervenciones apropiadas y oportunas a las personas que necesitan rehabilitacion, sino también
para proporcionar atencion adecuada y proteger a pacientes y profesionales; teniendo en cuenta

gue la maxima prioridad es limitar la propagacion de la infeccion.

Cabe aclarar que la habilitaciébn de funcionamiento es en el contexto de COVID-19 y no
implica otro tipo de habilitaciébn ni categorizacion de servicios en relacion al marco normativo
emanado por el Directorio del Sistema de Prestaciones Basicas de Atencion Integral a Favor de las
Personas con Discapacidad el cual se mantiene por la via correspondiente en nuestra jurisdiccion,
dentro de la UFES del Ministerio de Salud.

Estas recomendaciones buscan prevenir la transmision de todas las infecciones
respiratorias, que en épocas frias del afio existe circulacion de virus gripales y otras bacterias en
ambitos de atencién al publico y en la comunidad, incluyendo las infecciones producidas por

coronavirus como la COVID-19.

De acuerdo a la situacion Actual de pandemia y las normativas de Cuarentena Administrada
en la Provincia de Jujuy, habiendo el COE Jujuy determinado la “No Circulacién Viral’ y la
apertura de los servicios de rehabilitacién privados y ONGs, por Resolucion No 51 —COE/2020, se
dispone la reapertura organizada y controlada de los Centros de Rehabilitacion de la Provincia, en
donde las personas podran asistir en un marco de seguridad, bioseguridad e higiene minimizando

los riegos de trasmision de virus.

En este sentido y a los fines de autorizar su funcionamiento durante este periodo, en el cual
las caracteristicas epidemiolégicas de la Provincia permiten la atencién presencial, con soporte de
los medios virtuales, es que se han desarrollado recomendaciones desde el Ministerio de Salud de

la Provincia.
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MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE A LA COVID-19

De acuerdo con los datos cientificos disponibles, el virus de la COVID-19 se transmite entre
personas a través del contacto estrecho y de goticulas respiratorias. Ademas, podria haber
transmisién aérea al efectuar procedimientos o administrar tratamientos que generen aerosoles
(por ejemplo, intubacion endotraqueal, ventilacion no invasiva, traqueotomia, reanimacion
cardiopulmonar, ventilacibn manual antes de la intubacién o broncoscopia) por consiguiente, la
OMS aconseja, en esas situaciones, adoptar las precauciones recomendadas para evitar esa via

de transmision.
Las medidas preventivas mas eficaces para todas las personas son:

» Mantener al menos un metro de distancia fisica con las demas personas

* Aplicar practicas de higiene de las manos con frecuencia, con un gel hidroalcohdlico si
no estan visiblemente sucias y con agua y jabon si estan sucias

* No tocarse los ojos, la nariz ni la boca

* Aplicar medidas de higiene respiratoria, como toser o estornudar en la parte interna
del codo o en un pafiuelo no reutilizable, que se debe desechar de inmediato

« Utilizar una mascarilla médica en caso de presentar sintomas respiratorios y realizar
la higiene de las manos después de desecharla

* Limpiar y desinfectar sistematicamente el entorno y las superficies que se toquen con

frecuencia

En entornos de atencién sanitaria, las principales estrategias de control y prevencion de las

infecciones para evitar o limitar la transmision de la COVID-19 son:

1. Clasificar a los pacientes, diagnosticar tempranamente la enfermedad y controlar las
fuentes de infeccién (aislando a los casos sospechosos y confirmados de COVID-19)

2. Aplicar las precauciones generales con todos los pacientes, incluida la higiene
estricta de las manos

3. Con los casos sospechosos y confirmados de COVID-19, aplicar precauciones
adicionales fundadas en la experiencia (para evitar el contagio por contacto, por
goticulas y, cuando sea conveniente al realizar procedimientos y administrar
tratamientos que generen aerosoles, para evitar la transmision aérea)

4. Aplicar controles administrativos

5. Aplicar controles técnicos y ambientales
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El objetivo de las precauciones generales es impedir el contagio de patégenos que se
transmiten por via hemética u otras vias, tanto de fuentes conocidas como desconocidas. Se trata
del nivel basico de precaucion para hacer frente a las infecciones que se debe aplicar, como

minimo, al atender a cualquier tipo de paciente.

El personal de salud debe adoptar precauciones adicionales para protegerse y evitar la
transmisién durante la atencién sanitaria. Todos los profesionales de la salud que atiendan a
pacientes con COVID-19 deben aplicar en todo momento las precauciones necesarias para evitar

el contagio por contacto o a través de goticulas.

Ademas, se han de aplicar medidas para prevenir la transmision aérea al practicar

procedimientos o administrar tratamientos que generen aerosoles.

Aunque el uso de EPP es la medida de control mas visible para evitar la propagacién de las
infecciones, se trata solamente de una de las medidas de prevencion y control y no se debe
considerar la estrategia principal de prevencién. Si no se aplican paralelamente controles
administrativos y técnicos eficaces, la utilidad de los EPP es limitada

2. OBJETIVOS

Generales:

e Proteger la salud y seguridad de los trabajadores y usuarios de los servicios de rehabilitacién

e Minimizar los efectos negativos derivados de esta situacion

e Garantizar el desarrollo de actividades esenciales que permitan continuar en la misién de
mejorar la calidad de vida de las personas con discapacidad o con riesgo de padecerla, que

asisten en los diferentes Centros de Rehabilitacion

Especificos:

Garantizar la continuidad de la atencidn en rehabilitacién de pacientes que no cumplen con
la definicion de caso sospechoso de COVID-19 segun definicion actualizada de M.S.N v el
Ministerio de salud de la Provincia de Jujuy a la fecha.

e Brindar cobertura equitativa y de calidad

e Optimizar el uso de elementos de proteccion personal (EPP), disminuyendo riesgos de

potenciales contagios, aumentando la seguridad tanto del personal como de los asistidos.

e Implementar un circuito de atencién diferenciada para asistir y derivar ante casos que
cumplan con la definicion de caso sospechoso de COVID-19, segun definicién del Misterio de

Salud de la Provincia de Jujuy (definicidon dindmica)
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e Asegurar la atencién de las personas con secuelas de patologias de diferente origen, que
necesiten intervenciones oportunas para minimizar los déficits funcionales que de no

tratarse impliquen mayor pérdida de niveles de funcionamiento

3. NORMAS GENERALES

Basandonos en el concepto de Aislamiento Social Preventivo y Obligatorio (ASPO):
#quédateencasa:

e Disponer de vias de comunicacién telefénica o a distancia para solicitar turnos de
atencion, de manera de tener un control adecuado de la circulaciéon de personas.

e Las normas emanadas por el COE para la circulacién de personas en la via publica se
basan en la organizacién por dias y por numero de terminaciéon de DNI: pares e impares.
Los turnos otorgados por primera vez deben ser dados de acuerdo a esta consigna
provincial. El turno solo sera valido para ese dia.

e Implementar formas de comunicacion distancia. Plataformas de telemedicina. Entrega de
estudios por Internet.

e Disponer de una organizacién previa al ingreso de personas al lugar. Se debe basar en las
dimensiones del local. Considerar como un minimo de seguridad entre persona y
persona, dos metros cuadrados de distancia. Se debe cuantificar el ingreso y la
permanencia del numero de personas. Por lo general se debe permitir un ingreso “gota a
gota” o persona por persona. Se debe mantener el distanciamiento social.

e Evitar filas. Pero si las hubiere; organizar el ingreso con esta distancia de 1,5 — 2 metros
entre persona y persona. Si hay asientos, utilizarlos uno de por medio, marcando las sillas
y los espacios de no uso.

e Es obligatorio el uso de alcohol en gel al ingreso a la institucidn y al egreso del mismo.
Promover su uso. Disponer de servilletas de papel descartable.

e Promover la higiene permanente de los sanitarios. Debe haber provisién de toallas
descartables. Depdsitos de residuos con tapa a pedal. Provision permanente de agua
potable.

e Solicitar el uso obligatorio y permanente de barbijo social, dentro del personal de la
institucion como de los usuarios.

e El personal debe usar barbijos sociales en forma permanente (salvo en situaciones
particulares). Es util que atiendan detrds de una ventana o un acrilico como proteccién.
También es atil el uso de antiparras o protectores faciales tipo mascaras en lugares con
alta circulacion de personas, cuando no hay otro método de aislamiento como las
ventanillas, o en personas que se les dificulte el uso de barbijos por razones de salud.
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e Demarcar las veredas y también dentro del lugar con cintas o pinturas cada un metro, de

manera que las personas tengan nocion de la distancia.

3.1 Recomendaciones visuales

En todo momento poner a disposicion informacién sobre la adecuada higiene de manos vy la
apropiada higiene respiratoria y de contacto y/o manejo de la tos ante la presencia de sintomas
de una infeccidn respiratoria.

Las recomendaciones visuales suelen ser de utilidad como recordatorios en todos los puntos de
acceso a las instalaciones. Se sugiere su ubicacion en lugares facilmente visibles para los usuarios
en general. Tener en cuenta tipos de barrera por discapacidad.

3.2 Senalética:

Es recomendable el uso de flujogramas o croquis de manera que los usuarios se ubiquen
en tiempo y espacio, a la vez que sirva para ordenarse e informarse y si es necesario
tomen buenas y rapidas decisiones en base a ellos. Sobre todo, en cuanto a la entrada y
salida y lugares de uso estratégicos.

Visualizar los nimeros de teléfonos en caso de emergencias (SAME 107) y los teléfonos
para consultas por COVID-19: 0800 — 888 - 4767 y 0800 — 777 - 7711. Agregar el 911 por
denuncias.

3.3 Higiene de Contacto. Adecuada higiene de manos.

Lavado de manos con agua y jabdn. Accion fundamental que evita la transmisién a través del

contacto con cosas contaminadas. En general todos los virus y bacterias son eliminados o

inactivados por el jaboén.

Una adecuada higiene de manos puede realizarse a través de dos acciones sencillas que
requieren de un correcto conocimiento de ambas técnicas: en toda epidemia, esta es una
accién simple y de alta eficacia.

Lavado de manos con agua y jabén comun, blanco o de tocador (si fuera personal) o
liqguido para el publico.

Higiene de manos con soluciones a base de alcohol (por ejemplo, alcohol en gel) o liquido
diluido al 70%
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Deposite en la palma de la mano una dosis de producto suficiente para Frétese las palmas de las manos
cubrir todas las superficies; entre si;

Frétese la palma de la mano derecha Frétese las palmas de las manos Frétese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos entrelazados; una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa; opuesta, agarrandose los dedos;
Frotese con un movimiento de rotacién Frétese la punta de los dedos de la Una vez secas, SUs manos son
el pulgar izquierdo, atrapandolo con la mano derecha contra la palma de la seguras.
palma de la mano derecha y viceversa; mano izquierda, haciendo un

movimiento de rotacién y viceversa;

Crédito: OMS

3.4 Desinfeccion de superficies y ventilacion de ambientes

La contaminacion de superficies y objetos es una de las vias mas frecuentes de transmisién de
las infecciones respiratorias. Se recuerda que diversas superficies deben ser desinfectadas
regularmente para minimizar el riesgo de transmisidon por contacto: mostradores, barandas,
picaportes, puertas, camillas, etc. Esta es la via de transmisién comprobada en todos lados y en la
cual es realmente util desinfectar las superficies. Estd demostrado que los virus persisten sobre las
superficies planas y mas frias y que una persona al tocar esa superficie contaminada vy llevarse las
manos a la boca, nariz o boca el virus puede infectar una persona.
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La desinfeccién debe realizarse diariamente y esta frecuencia depende del transito y de la
acumulacién de personas, la época del afio y la complementacion con la ventilacidon de ambientes.
Es importante al menos cada hora ventilar los ambientes cerrados.

Antes de aplicar cualquier tipo de desinfectante debe realizarse la limpieza de las superficies
con agua y detergente. Esta limpieza tiene por finalidad realizar la remocién mecanica de la
suciedad presente. La solucién mas usada es lavandina diluida 1/10.

Es de buena practica sanitaria, desinfectar las computadoras y los celulares y dreas de trabajo.

3.5 Limpieza humeda

e La forma sugerida es siempre la limpieza humeda 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 soluciéon 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.

3.6 Desinfeccion de las superficies

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

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

e El proceso es sencillo y econdmico ya que requiere de elementos de uso corriente: agua,
recipiente, trapeadores o pafios, hipoclorito de sodio de uso doméstico (lavandina con
concentracion de 55 gr/litro):

e Colocar 10 ml (2 cucharadas) de lavandina de uso doméstico en 1 litro de agua. De utilizar
una lavandina comercial con concentracion de 25 g/l, se debe colocar el doble volumen de

lavandina para lograr una correcta desinfeccion.

e Sumergir el trapeador o pafo en la solucidn preparada, escurrir y friccionar las superficies a
desinfectar.

e Dejar secar la superficie.
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e El personal de limpieza debe utilizar equipo de proteccién individual adecuado para limpieza
y desinfeccion.

3.7 Ventilacion de ambientes

La ventilacién de ambientes cerrados, sobre todo en periodo invernal o de bajas
temperaturas debe hacerse con regularidad para permitir el recambio de aire. Hacer esto al menos
una vez por hora. Dependiendo de la concentracion y circulacién de personas. Se prefiere la
ventilacion natural y extractores de aire. No recircular aire.

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

4. CONDICIONES PARA LA CIRCULACION/ASISTENCIAS A LOS CENTROS

Control de acceso

Se contemplara la perspectiva de bioseguridad en base a las siguientes dreas de control:

Zona Exterior: sector externo al establecimiento (calle y veredas) donde confluyen grupos

humanos. Dentro de la zona exterior las medidas a tomar seran las siguientes:
- Las distancias seran delimitadas en el piso por cada establecimiento.

- Desde la puerta de acceso se deberd formar fila respetando mas de 1,5 metros de distancia

como minimo entre personas.

Zona de control: Considerada una zona de amortiguacion entre la zona exterior y la zona de

circulacion a determinar y sefializar en cada Centro.

1) Centros con asistencia de pacientes:
a. Repasar con trapo humedecido en solucidn diluida con hipoclorito de sodio
(lavandina) equipamientos como sillas de ruedas, andadores, bastones, etc.
b. Rociar manos y pies con liquido diluido de alcohol al 70%.
2) Centros sin asistencia de pacientes:

a. Se colocaran trapos de piso con lavandina diluida en agua
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® Serd colocado del lado de afuera de la puerta de acceso al establecimiento. Quien

ingrese deberd realizar la limpieza de planta de calzados.

En esta zona se sugiere realizar el Triage: es un sistema de seleccién y clasificacidn de pacientes
implementado en los servicios, basado en sus necesidades terapéuticas y los recursos disponibles
para atenderlo.

Triage, es una clasificacion que se realiza en muchos entornos, incluidas emergencias vy
desastres. En este contexto, se utiliza para deteccién de casos de COVID-19 donde el triage tiene
como finalidad identificar y priorizar la rapida deteccidon de caso sospechoso e implementacién de
medidas que disminuyan la diseminacién de SARS-CoV2 en la comunidad y en la institucién.

Se debe contar con un drea de TRIAGE: Se recomienda en la zona de ingreso; preferentemente por

fuera del edificio, para la busqueda y atencidn rapida de casos sospechosos.

El agente de salud que realiza el procedimiento, debera informar la presencia del caso
sospechoso al personal de la instituciéon destinado al manejo de los mismos. Se le debe ofrecer un
barbijo si no lo tuviera.

El TRIAGE consiste en un cuestionario PREESTABLECIDO (clasificacion de caso sospechoso
actualizado segiin MSN y el MSP) y en la toma de temperatura tanto de pacientes, acompafiantes y
personal. Registro en planilla de ingreso de: nombre y apellido, temperatura y teléfono de
contacto.

Criterio 1:
Toda persona que presente:
a- Fiebre (37.5 0 mas)
b- Uno o mas de los siguientes sintomas:
e Tos
e (Qdinofagia (dolor de garganta)
e Dificultad respiratoria
e Anosmia/disgeusia (falta de olfato/gusto) sin otra etiologia que explique
completamente la presentacion clinica
c- En los ultimos 14 dias:
e Haya estado en contacto con casos confirmados de COVID-19
e Tenga un historial de viaje fuera del pais, o
e Tenga un historial de viaje o residencia en zonas de transmisién local (ya sea
comunitaria o por conglomerados) de COVID-19 en Argentina
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Criterio 2:
a- Jurisdicciones definidas con transmisién local*: Todo paciente con diagndstico clinicoy
radiolégico de neumonia y sin otra etiologia que explique el cuadro clinico.
b- Jurisdicciones definidas sin transmisién local: Pacientes con Infeccidn Respiratoria Aguda
Grave (IRAG) (fiebre y sintomas respiratorios, con requerimiento de internacién)
(*)https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/zonas-definidas-transmision-local
y https;//saludjujuy.gov.ar

Criterio 3:

Todo paciente que presente anosmia/disgeusia, de reciente aparicién y sin otra etiologia
definida y sin otros signos o sintomas.

NOTA: Ante la presencia dgeésomo Unico sintoma, se indicara aislamiento durante 72
horas, indicando toma de muestra para diagndstico por PCR, al tercer dia de §saidolmas.

Criterio 4:

Todo personal de salud y personal esencial*, que presente fiebre 6 dos o mas de los
siguientes sintomas: tos, odinofagia, dificultad respiratoria, anosmia, disgeusia.

NOTA: ante la deteccion de casos sin fiebre, se indicara aislamiento durante 72 horas,
indicando toma de muestra para diagnostico por PCR, al tercer dia de isiationas.

*Se considera personal esencial:
Fuerzas de seguridad y Fuerzas Armadas
Personas que brindeasistencia a personas mayores

Una vez realizadas las etapas de triage, el profesional de enfermeria establece las prioridades
asistenciales acorde con la clasificacion:

1. Caso No Sospechoso: puede continuar con la ruta de circulacién y acceso a las terapias.

2. Caso Sospechoso: se aisla, se INFORMA a las autoridades Sanitarias y se activa protocolo

ACTUACIONES ANTE CASO DE SOSPECHA DE INFECCION POR COVID-19: Persona
con sintomas y epidemiologia positiva.

e Referencia: El Centro de Rehabilitacion, se compromete a notificar a la autoridad

sanitaria local, de la presencia de caso sospechoso.

e Contra referencia: La autoridad sanitaria local, se deberd comprometer a notificar las

acciones que se implementaran con el paciente, su grupo conviviente y las acciones
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preventivas con los pacientes y/o equipo de salud implicado en la atencién de ese
paciente lo que se considera contacto estrecho profesional, con el cual el paciente
clasificado como sospechoso, tuviere contacto antes de la deteccidn en la zona de triage

o en cualquier momento del proceso de atencidn.

e Frente a un caso sospechoso - Segun protocolo actualizado de MSN y MSP: Se
procederd a aislar el caso sospechoso en la habitacidn destinada para aislamiento y a
colocarle inmediatamente barbijo quirdrgico triple capa. Cada institucién deberd
establecer un drea para aislarlo de inmediato. EIl SAME 107 serd responsable de su
traslado a un establecimiento sanitario indicado por el Ministerio de Salud para su
diagndstico y manejo.

e El personal a cargo en el lapso —menor a 15 minutos- de permanencia en la Institucién,
deberd observar las precauciones de contacto y de gota: higiene de manos y equipo de
proteccion personal (EPP) guantes, barbijo triple, camisolin y proteccidon ocular. Se
debera obrar conforme al procedimiento que se detalla a continuacién:

e 1. Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente

e 2. Para la asistencia de pacientes sospechosos a menos de 1,5 metros de distancia:
barbijo N-95, camisolin hidréfugo, guantes de latex, proteccién ocular

e 3. Colocarse el EPP antes de entrar a la zona de aislamiento y asistir a un paciente con
sospecha de COVID-19, si fuera necesario

e 4, Sacar y desechar el equipo DENTRO de la zona de aislamiento de pacientes
sospechosos siguiendo los procedimientos correspondientes

La autoridad sanitaria informara a la institucion del resultado de laboratorio del caso.

0 Condiciones del lugar de aislamiento TRANSITORIO

- El area de aislamiento puede ser un consultorio o una habitacién, acondicionada para tal fin.
Cercana a una salida donde se pueda realizar la evacuacién del paciente y sin circulacion de
personas. Con ventilacién natural adecuada. Con bafo privado. Sin elemento innecesarios
como escritorio o silla.

- El 4rea de aislamiento debe tener un tamafio suficiente para que, en caso de tener mas de
un paciente, los mismos puedan guardar una distancia minima de 1,5 m hasta finalizar su

atencion.
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- El area seleccionada debe estar claramente sefalizada para evitar la circulacién innecesaria
de las personas.

- Todos los trabajadores deben estar informados que el drea seleccionada se utilizara
exclusivamente para ese fin.

- Debera ser higienizada diariamente por el equipo de maestranza. Si se hubiera asistido a
una persona con sospecha de COVID-19, debe ingresar a realizar la limpieza con EPP
adecuado.

En la puerta colocar un cartel con la referencia de: AREA DE AISLAMIENTOet imgiedimento

de ingeso de personas no autorizadas.

Personal de salud que trabaja en el lugar de aislamiento

El personal de salud seleccionado para la atencidn del paciente debe estar adecuadamente

instruido.

Producido el traslado del paciente, se desinfectara la “Zona establecida de aislamiento”.

Ingreso de Personal — Ingreso de pacientes

Se estableceran diferentes sectores destinados al ingreso y egreso del personal y los pacientes.

En entradas Unicas, se debe estructurar un horario para evitar el cruce de personas.

INGRESO DE PERSONAL DEL CENTRO

Cuidado personal:

En general, es recomendable el uso de cabello corto o recogido y evitar pendientes grandes o
colgantes (dificulta el uso de barbijos sociales). No usar o al menos usar el minimo numero de
anillos y pulseras (dificulta el correcto lavado de manos). Circular con el menor numero de Utiles
personales como bolsos carteras o mochilas y accesorios. Uso racional del celular. No compartir
mates ni vasos, ni tazas sin lavar. Se prefiere los de uso descartable biodegradable. Es
recomendable la higiene de efectos de uso personal como lentes o anteojos. Para el personal de
salud, se recomienda el no uso de maquillajes o el minimo. Ufias cortas y limpias. Ropas cémodas y

de facil remocion.
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e Presentarse con 15 minutos de anticipacidn a su horario de ingreso para someterse a los
controles necesarios con tranquilidad y evitar aglomeracioén en el ingreso.

e Asistir con barbijo social obligatoriamente.

e Evitar tocar puertas y espacios comunes.

e Estornudar o toser usando el codo como proteccion.

e El personal de la institucion debe ingresar a la misma con ropa de calle y usar los
uniformes y/o vestimenta acorde a su funcion. Al egreso de la institucién, la persona se
debe retirar con la ropa de calle con la que ingreso, luego de haberse lavado las manos
con agua y jabdn. No circular por la calle con uniforme de trabajo y/o ropa de trabajo.

e (Cada institucién debera tener la hoja de ruta del personal, actualizada cada 15 dias
donde conste (datos filiatorios -dias y horarios de trabajo —medio de transporte que
utiliza —listado del grupo familiar conviviente —lugares y contactos habituales — otra
relacion laboral).

Circuitos independientes: en lo posible y de acuerdo a la estructura edilicia el personal debe
ingresar y egresar del edificio por una puerta independiente. No se comparte esa puerta con el

ingreso de los usuarios.

Egreso o Salida:

Finalizado el periodo de atencién planificado el paciente, debera esperar al mdvil de traslado
para efectivizar la salida del Centro respetando estrictamente el circuito de circulacidn sefializado y

el drea destinada para la salida de las instalaciones:

Zona de circulaciéon: Una vez que la persona haya atravesado las dos zonas anteriores,
cumplimentando las medidas de bioseguridad, podrd permanecer en esta zona siempre que se

cumplan las siguientes instrucciones:

1) En el caso del personal, antes de ocupar su puesto de trabajo, realizarse lavado de manos
con abundante agua y jabodn liquido durante 40 segundos, secarse con toallas de papel

descartable y desecharlas en el basurero.

2) Repetir el lavado periédicamente, o luego de manipular elementos de trabajo, cada vez que
requiera dirigirse a otro sector, termine una tarea, o requiera movilizarse dentro de las
instalaciones. Puede usarse alcohol en gel (en contacto con las manos durante 20 segundos)

pero esto NO reemplaza el lavado de manos constante.
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

En el caso de pacientes, cada vez que requiera lavado de manos, sera asistido por el auxiliar
designado.

Respetar espacio destinado a sala de espera, conservando las distancias y la no circulacién
innecesaria por otros espacios.

Ventilar adecuadamente los lugares de trabajo de forma natural.

El establecimiento contara con sefalizacidn de circulacién y de distanciamiento.

Se asegurard la limpieza con agua y lavandina diluida 1/10 de todas las superficies de
manera constante.

En caso de que el personal utilice celulares debe desinfectarlo correctamente luego de su
uso de manera constante, al igual que las computadoras

Desinfectar de forma permanente las areas de alto uso o de circulacién como mesadas o

escritorios.

Zona de Atencidn: Espacio exclusivo para personas autorizadas para circular.

Se recomienda la instalacidn de una barrera fisica real entre personal de atencién y el usuario (de

no contar o no ser factible esto respetar el distanciamiento minimo de 1,5 metros entre dos

personas).

1)

2)

3)

En caso de que sea necesario manipular carnet de obra social, tarjetas de crédito o débito se
deberan desinfectar tanto la tarjeta como el posnet utilizado con solucién de agua y alcohol.
Ante la manipulacién de recetas u otra papeleria o dinero usar alcohol en gel mientras se
continuda con la atencién y luego acudir al lavado de manos.

Los terapeutas y auxiliares deberan tomar las medidas de precaucién y uso de EPP segln
tipo de servicio a prestar y posibilidad o no de respetar el distanciamiento, siempre
teniendo en cuenta la definicidn de caso sospechoso y la practica a realizar. Es la Unica

forma de optimizar un recurso escaso y oneroso como los EPP.

Una vez habilitados por transitar por las zonas de circulacidon y atencidn, los pacientes y terceros

no podran salir y volver a entrar sin antes someterse al procedimiento de control nuevamente.

En el caso de los empleados, evitar las salidas constantes de la Institucidn. Si es estrictamente
necesario, al ingresar debera someterse al procedimiento de control nuevamente, obviando solo la
toma de temperatura.
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ELEMENTOS DE PROTECCION DE ACUERDO AL TIPO DE ATENCION

ATENCION INDIVIDUAL - En pacientes sin enfermedad respiratoria y clasificados como caso NO
sospechosos de COVID-19

CLASIFICACION DE

ATENCION

CARACTERISTICAS DE ATENCION

ELEMENTOS DE
PROTECCION

TIEMPO DE
SESION

Pacientes sin contacto fisico con
el profesional. Ej: Psicélogo,
psicopedagogo, psicomotricista,
etc.

PERSONAL

BARBIJO QUIRURGICO

MAXIMO

Distancia 1, 5 mts. Minimo. PARA EL PROFESIONAL 45
I-5IN CONTACTO En caso de uso de objetos como Y BARBIJO SOCIAL PARA | MINUTOS
intermediarios para la atencién, EL PACIENTE
los mismos deberan
descontaminarse con solucién de
alcohol al 70%.
Se expone zona de piel de algun BARBIJO QUIRURGICO
del cuerno. PARA EL PROFESIONALY
Il- CON CONTACTO ‘:Ctg;ble evitapr | contacto BARBLIO SOCIAL PARAEL | .
PARCIAL ceriano cara a cara, para PACIENTE - CAMISOLIN MINUTOS
SEGMENTARIO disminuir el riesgo (;le intercambio SIMPLE - N,IASCARA DE
de fluidos y aerosoles PROTECCION FACIALY
GUANTES DE LATEX
BARBIJO QUIRURGICO
III-CONTACTO PLENO Atencién cercana en contacto PARA EL PROFESIONALY
Pacientes con fisico pleno con paciente BARBIJO SOCIAL PARA EL 45
mediana o alta inevitable en actividad ’ PACIENTE - CAMISOLIN MINUTOS
dependencia terapéutica SIMPLE - MASCARA DE
’ PROTECCION FACIALY
GUANTES DE LATEX
CAMISOLIN
IV- PACIENTES QUE HIDROREPELENTE -
REQUIEREN BARBIJO QUIRURGICO - 20
MANIOBRAS O DOBLE GUANTE DE MINUTOS
PROCESOS DE LATEX - MASCARA DE
AEROSOLIZACION PROTECCION FACIAL
/ANTIPARRAS
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ATENCION GRUPAL

NO SE INCLUYEN PACIENTES QUE REQUIERAN MANIOBRAS INVASIVAS, PROCESOS DE
AEROSOLIZACION, O ALIMENTACION ARTIFICIAL EN EL ESPACIO TERAPEUTICO GRUPAL.

Se recomienda continuar con la asistencia en la modalidad virtual via mail, videollamada,
Zoom, teleasistencia, o por cualquier otra plataforma de comunicacién grupal a aquellas personas
gue no puedan concurrir a los centros por sus comorbilidades, o cuando dicha forma de prestacién

haya cumplido los objetivos propuestos con anterioridad por el equipo tratante.

Sobre la actividad grupal presencial se realizard en sala terapéutica especifica para tal fin
contemplando el uso del barbijo social obligatorio, normas de cuidados generales, normas de
higiene personal y de contacto, limpieza y desinfeccién de superficies, sefialética, etc. segun

concepto de (ASPO).

Se buscard ejecutar la actividad en un proceso abreviado, en un lapso de tiempo de 60
minutos como maximo con un nimero total de 10 participantes (pacientes- terapeutas — auxiliares,

etc.).

En el caso en que los espacios sean reducidos, se sugiere realizar turnos de trabajo, de modo
tal que se reduzca la cantidad de personas en el espacio destinado para tal fin, garantizando la

distancia minima de 1,5 metros entre los integrantes de la actividad.

Egreso o Salida de la actividad grupal

Finalizado el periodo de atencién planificado el paciente, debera esperar al movil de traslado
para efectivizar la salida del Centro respetando estrictamente el circuito de circulacidn sefializado y

el area destinada para la salida de las instalaciones.

El egreso del personal, se realizara una vez egresados los pacientes. Luego deberan realizar el
cambio de ropa de trabajo correspondiente y la salida del Centro respetando estrictamente el

circuito de circulacién sefializado y el drea destinada para la salida de las instalaciones.
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PROVEEDOR DE SERVICIO DE TRANSPORTE

0 Respecto a las tareas de transporte:

- Asegurar una limpieza y ventilaciéon frecuente del moévil.

- Mantener una distancia de asiento de por medio y en diagonal entre pasajero y pasajero.

- Poseer alcohol en gel para proteccién propia y rociador con liquido diluido de lavandina
1/10 para rociar las superficies cada vez que haya recambio de pacientes.

- Realizar limpieza profunda del vehiculo al finalizar cada turno (mafiana-tarde) y terminada la

jornada.

Utilizacion de Elementos de Proteccion Personal

0 CHOFER

- Utilizar barbijo social

- AUXILAR o ASISTENTE (ENCARGADO DE ASEGURAR EL INGRESO —EGRESO DE LOS PACIENTES
CON DEPENDENCIA MOTRIZ PARA ESA ACTIVIDAD)

- Barbijo Quirurgico

- Guantes de latex
0 Respecto a las medidas de higiene personal:

- lavarse las manos con frecuencia, especialmente tras la manipulacién de equipos de
trabajo, y la asistencia para el ingreso —egreso del vehiculo.
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