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INTRODUCCION

La evolucién de la pandemia va marcando cambios en las normativas, lo que involucra en este protocolo a los
pacientes que consultan por patologia no relacionada con COVID-19.

En el mes de junio de 2020, luego de la consulta a Epidemiologia del MSAL CABA, se tomé la decisién de
hisopar a todo paciente con criterio de internacién, sospechoso o no de infeccion por COVID-19, de caracter
urgente o programado; con el fin de disminuir la transmisién del virus intranosocomial.

A comienzos de octubre del mismo afio los hisopados de pacientes que se internaban en sala general fueron
disminuyendo su tasa de positividad, de mas del 20% a menos del 5%, (esto es la cantidad de hisopados que
resultan detectables en pacientes que consultan por otras causas), lo cual nos llevé a seleccionar la poblacién
con indicacién de hisopado de vigilancia.

Debido a un aumento de la circulaciéon viral en CABA a mediados de abril de 2021, y de diagnosticos de COVID
intrahospitalario, se han revisado las indicaciones y el método de deteccion de vigilancia epidemioldgica de
SARS-Cov-2.

La actualizacién de esta sistematica incluye:

|- Indicacién de Hisopado de vigilancia

2- Internacion por cohortes

3- Indicaciones unificadas de EPP

OBJETIVOS

- Disminuir la posibilidad de transmisién al y desde el personal de salud

- Detectar pacientes positivos asintomaticos con el fin de tomar las acciones pertinentes en cuanto a su
internacién o acto quirdrgico.

- Disminuir la posibilidad de transmisién horizontal.

ALCANCE

Desde la indicacion de una cirugia y/o internacién del paciente hasta el alta.

DEFINICIONES

- EPP: equipo de proteccién personal

- Cohorte: grupo de individuos que comparten una caracteristica comun, como el diagnéstico. En el campo
de la medicina, una cohorte es un grupo que forma parte de un ensayo clinico o estudio al que se observa
durante un periodo de tiempo (x ej: todos los pacientes COVID+).

- Transmision horizontal: es la transmision de la infeccién de un paciente a otro dentro de una institucion.

- Test rapido de antigeno Covid 19: permiten detectar proteinas del virus a través del estudio de muestras
respiratorias de exudado nasofaringeo o nasal. A diferencia de la PCR no identifican el ARN del virus. El
antigeno target contra los que estan dirigidos los anticuerpos especificos del ensayo es la nucleocapside,
por su abundancia.

Estan disefados para ser realizados en los puntos de cuidado con un tiempo de devolucién de los
resultados de aproximadamente 20 minutos.
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RESPONSABLES DE SU APLICACION

- Direccion Médica

- Direccion de Enfermeria

- Direccion Administrativa y de Finanzas

- Jefatura Médica de Quiréfano

- Jefatura Médica de Ambulatorio

- Jefaturas Médicas y Administrativas de Ambulatorio, Guardia e Internacién
- Supervision de Enfermeria

- Coordinacion de Admision

- Coordinacién Administrativa de Internacion

- Equipo de Salud asistencial

DOCUMENTOS ASOCIADOS

- Protocolo General de Atencién
- Protocolo de Planta Quirurgica

DESARROLLO

A- Hisopado de vigilancia
A.l INDICACIONES

A.l.l Internacién y cirugias programadas o de urgencia

Se realizara hisopado de vigilancia a TODO paciente a su ingreso sin sospecha de COVID.

ALGORITMO VIGILANCIA INTERNACION Y PREQUIRURGICO

PACIENTE ASINTOMATICO

SIN CONTACTO ESTRECHO*

TR Ag TR Ag
POSITIVO NEGATIVO
PCR / ATILA / NEOKIT

Evidencia de Infeccion Infeccion descartada
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*Se realizara deteccion por PCR a pacientes:

Neutropénicos
Oncoldgicos

HIV positivos
Menores de |12 afios
Neonatos

A.1.2 Cesareas y Partos: se hisoparan al ingreso por deteccién de antigeno (ver algoritmo A.1.1).

A.1.3 Recién Nacidos (RN): se realizara deteccion por PCR.
Se realizara hisopado de vigilancia en aquellos RN que presenten sintomatologia compatible con infeccién
por COVID y sean:
- derivados de otro centro que no haya realizado hisopado materno
- nacidos en la instituciéon con mas de 7 dias de vida

Sintomatologia compatible con infeccion por COVID-19:
- Distres respiratorio

Sepsis

Fiebre sin foco

Rush de causa desconocida

- Cuadro neurologico sin etiologia definida

Diarrea

A.2 HISOPADOS PREQUIRURGICOS

|- El Servicio envia el listado de pacientes al GAP quien asigna turno el mismo dia con Clinica Médica y la
especialidad quirurgica, para evaluacion clinica prequirtrgica y programacion de fecha probable de cirugia.
2- El cirujano:
a. Completa la ficha epidemioldgica (ver punto A.3)
b. Indica aislamiento preventivo por 10 dias previos a la cirugia.
c. Entrega orden de hisopado (SARS-Cov-2 POR ANTIGENO o en su defecto SARS-Cov-2 POR
PCR) con fecha de concurrencia para su realizacién (24 para el primero y para el segundo, 48 h
previas a la cirugia).
d. Informa que el dia que concurra a realizar hisopado debe retirar en el GAP (o Admisién de
Guardia) la declaracion jurada para traerla completa y firmada el dia de la cirugia.

3- El GAP tendra el registro (al igual del pedido de materiales) de la fecha del hisopado.

4- El conocimiento del informe de los resultados es responsabilidad del Servicio a cargo.
a. Resultado negativo: se le comunica al sector administrativo del GAP para poder continuar con la
programacion quirurgica.
b. Resultado positivo, el Servicio a cargo:
i. Evalta la posibilidad de suspension de la cirugia
ii. Le comunica al paciente que por haber dado positivo la deteccion de Antigeno, se realizara
nueva deteccién por PCR y segun resultado, indicara consulta y seguimiento a través de su
cobertura.

iii. Deja registro en la HCE.
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5- En el caso de profesionales externos, se le indicara la solicitud de hisopado cuando realice la reserva de
quiréfano.

A.3 FICHA EPIDEMIOLOGICA DE LA HCE
a. Siempre se debe dejar registro del hisopado en la ficha epidemiolégica.

b. Sera llenada por el médico solicitante (guardia / ambulatorio / prequirirgico).

Sin ficha no podra hacerse el hisopado cuando concurra

c. En la primera solapa de la ficha hace el tilde en Hisopado de Vigilancia.

Esto hace que el Censo de paciente diferencie el hisopado pendiente de un paciente Sospechoso COVID, de
un hisopado de vigilancia de ingreso por otra patologia.

En la planilla de pacientes internados se distinguira por los colores:

- Paciente con hisopado vigilancia resultado pendiente: NARANJA

- Paciente con hisopado con sospecha resultado pendiente: CELESTE

d. En el caso que el hisopado sea positivo, el censo lo registra de igual forma y en la planilla de pacientes
internados pasara a tener el color VIOLETA.
Con este resultado se deberan completar los otros datos de la Ficha Epidemioldgica.

-
ESG PLANILLA EPIDEMIOLOGICA - ==
Coronavirus (COVID-19)
Apellido yNombres | DUGO ,JUAN ARGENTINO | Fecha Nac. | Edad [74afios 1meses | Sexo [ | Direccion |vereaRa 3s20
Ciudad | VILLA GENERAL BALCARCE | Provincia | BUENOS ARES | Pais 0 | Teler. [1150373502
Ocupacidn ‘ARGEN'HNA | Dom. Lab.‘ |Telét Laboral ‘ |
NeDoc. | 7860242 | Médico |MANSILLA JUAN PABLO |
Informacién Clinica Signos y Sintomas Previas / Comorbili Antecedentes Epidemiologicos Laboratorio

Hisopado de Vigilancia

Fecha Inicio de 1° sintoma (FIS) | 15/07/2020 Semana epidemiologica de FIS

Fecha de 1° Consulta 15/07/2020 Establecimiento de 1° Consulta ‘ SANATORIO GUEMES

Ambulatorio [ Internado Fecha de De Internacion | 01/01/1900 Establecimiento Internacién | SANATORIO GUEMES

Terapia Intensiva Si No Fecha de De Internacién UTl | 01/01/1900 Requerimiento de ARM Si No
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A.4 LUGAR DE HISOPADO
a. Ingresos por Demanda Espontanea: box 38 del |°" subsuelo
b. Emergencias / Derivaciones: de preferencia en emergencias antes de su internacion en piso.
c. Prequirurgicos
- Seingresan en el mesén de Laboratorio central como practica ambulatoria
- Se hisopan en el box 38
d. Cesareas y Partos:
- Box 38 si deambula
- En piso si es una emergencia/urgencia

B- Internacion por cohortes

B.1 SE DEFINIERON LOS SIGUIENTES ESTADOS DE PACIENTE:

- COVID Sospechoso: paciente con sintomatologia compatible, con hisopado de vigilancia pendiente.

- COVID Sospechoso con hisopado Negativo: pacientes con elevado pretest de COVID pero con hisopado

negativo. No es necesario rehisopar. No se deben juntar con pacientes positivos confirmados.

- COVID Confirmado: paciente con hisopado Detectable.

Se cosiderara asi a los fines de cohorte de internacién desde el primer hisopado Positivo hasta los 45 dias

siguientes desde el mismo.

- NO COVID: paciente con sintomatologia no compatible con COVID Yy, de requerir hisopado de vigilancia,

este es negativo.

- CON HISOPADO DE VIGILANCIA POR TEST RAPIDO POSITIVO: paciente que se interna por patologia
no asociada a COVID, al que se realiza por criterio epidemioldgico test rapido por deteccién de antigeno,

que al dar positivo requiere confirmacién por deteccién por PCR.

B.2 SECTOR DE INTERNACION

B.2.1 Internacién General Adultos

- Pisos COVID Positivos Exclusivos.

- Pisos COVID Sospechosos o Positivos: con film divisor.

- Pisos COVID Sospechosos o Sospechosos con hisopados negativos.

- Pisos NO COVID: puede compartirse habitacién sin medios fisicos que separen las camas.

- Pisos con sectores para COVID (-) y para aquellos con resultado de vigilancia pendiente: con film divisor.

B.2.2 Obstetricia
Se internaran en el piso |3 en habitaciéon individual hasta resultado del hisopado o alta.

B.2.3 Pediatria

- COVID (+) o sospechosos
En aislamiento segun su nivel de cuidados en el piso 9, Cuidados Intermedio o Intensivos.
En UCIP se priorizara internacion en habitacion con presién positiva.

- No sospechosos
Seguin su nivel de cuidados en el piso 9, Cuidados Intermedio o Intensivos.
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B.3 DEFINICION DE LA MODALIDAD DE ATENCION PARA CADA COHORTE

B.3.1 Pisos o sectores para pacientes sin sospecha
- Equipo de salud: en aquellos pisos divididos hasta la espera de resultado, el equipo médico y de enfermeria
sera exclusivo para cada uno de los mismos.
- EPP entre pacientes:
o Cambio de guantes e higiene de manos
o Higiene de camisolin o mameluco
o Higiene de elementos criticos (estetoscopios, saturémetro, termémetro, etc.)

B.3.2 Pisos o sectores de pacientes con sospecha de COVID
- Equipo de salud: se diferenciaran los equipos asistenciales de las habitaciones de pacientes negativos de
las de pacientes con resultado pendiente
- No compartiran estar o ambientes comunes
- EPP entre pacientes:
o Cambio de guantes e higiene de manos
o Higiene de camisolin o mameluco
o Higiene de elementos criticos

B.3.3 Pisos de pacientes positivos
- Equipo de salud: es el mismo en todo el piso
- EPP entre pacientes:
o Cambio de guantes e higiene de manos
o Higiene de elementos criticos (estetoscopios, saturémetro, termémetro, etc.)

- EPP entre habitaciones:
o Higiene de camisolin o mameluco

C- Indicaciones unificadas de EPP:

Esta indicado el uso de un Unico EPP para la atencién de pacientes en internaciéon sean o no sospecha o
COVID (+), diferenciandose segln el tipo de procedimiento.

Ver su actualizacion en https://sg.com.ar/coronavirus sg/

Se debe propiciar en la medida de lo posible y segun actividad:
- PERMANENCIA DURANTE LA JORNADA LABORAL EN EL AREA DE TRABAJO
- LIMITACION EXTREMA DEL MOVIMIENTO VERTICAL ENTRE PISOS O SECTORES DEFINIDOS

- VESTIMENTA UNICA PARA TRABAJAR DENTRO DEL SANATORIO
- ACTIVIDADES VIRTUALES

- ALIMENTACION EN LOS LUGARES INDICADOS

- HIGIENE DE MANOS PERMANENTE
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