CORONAVIRUS

PROTOCOLO DE ATENCION
EN INSTITUCIONES
EXTRAHOSPITALARIAS

K Sanatorio Gliemes



PROTOCOLO DE ATENCION EN
INSTITUCIONES EXTRAHOSPITALARIAS

INTRODUCCION

Se establece el Protocolo de Atencion en Instituciones Extrahospitalarias, siguiendo los lineamientos
de las normativas del PROTOCOLO GENERAL DE MANEJO FRENTE A CASOS SOSPECHOSOS Y
CONFIRMADOS DE COVID-19Version 36 del 15/07/2020, en cuanto a las condiciones de aislamiento de los
pacientes sospechosos o COVID positivos leves o asintomaticos.

Caso sospechoso

Los casos sospechosos deberan ser aislados y permanecer en Unidades Febriles, Consultorios Febriles, o
dispositivo similar de aislamiento extra-hospitalario, hasta conocer el resultado del hisopado. Tanto aquellos
que cuenten con cobertura de salud a través de OOSS/medicina prepaga, como publica, deberan cumplir el
aislamiento desde la sospecha de infeccion hasta reunir las condiciones para la externacion del dispositivo en
que se encuentren sea por descarte del

diagnostico, o por haber cumplido el tiempo de aislamiento adecuado.

En caso de presentar un cuadro clinico moderado o grave debera internarse en institucion hospitalaria para
su manejo apropiado.

Si el paciente presenta comorbilidades no controladas, y/o es mayor de 70 anos, debera permanecer en
institucion hospitalaria hasta descartar el diagnostico de COVID-19 (rT-PCR negativa) o reunir criterios de
alta institucional, en los casos confirmados.

Caso confirmado con cuadro clinico leve

En caso de confirmacion de infecciéon por COVID-19, el paciente con cuadro clinico

leve podra permanecer en aislamiento de contacto y transmision por gota:

* en domicilio siempre que no tenga comorbilidades o éstas sean comorbilidades estables (a criterio del
médico tratante), y tenga |12 meses o mas de vida y menos de 70 anos y pueda acreditar las condiciones
domiciliarias adecuadas para el aislamiento.

* en aislamiento extrahospitalario aquellos que tengan entre 16 y 70 anos, y que por sus comorbilidades
requieran un monitoreo mas cercano o que no puedan acreditar las condiciones domiciliarias adecuadas para
el aislamiento.

El seguimiento domiciliario podra ser virtual 6 telefénico. Ante la progresion de sintomas, el paciente sera
reevaluado en forma presencial en unidad/consultorio de febriles o equivalente, o servicio de emergencias, en
funcién de la gravedad de los mismos.

Cuando en un grupo familiar todos tengan resultado positivo para COVID-19 y presenten cuadro leve o sean
asintomaticos sin comorbilidades, podran permanecer en aislamiento en domicilio, siempre que el integrante
mas joven tenga |2 meses de vida o mas.

De no poder cumplirlas, podran ser aislados en unidad extrahospitalaria.

Caso confirmado asintomatico

En caso de confirmacion de infeccion por COVID-19, el paciente asintomatico debera permanecer en
aislamiento de contacto y transmision por gota durante 10 dias a partir del diagnostico, y podra realizarlo en
su domicilio siempre que no tenga comorbilidades o estas sean estables (a criterio del médico tratante), tenga
12 meses o mas y sea menor de 70 anos,y pueda acreditar las condiciones adecuadas para el aislamiento.

OBJETIVOS

Gestionar la disponibilidad de camas en el Sanatorio Gliemes con el fin de tener capacidad de internacion
para los pacientes sospechosos o confirmados COVVID con riesgo clinico moderado y grave, cumpliendo
con las normativas gubernamentales.
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ALCANCE

Desde la definicion de un paciente como candidato al seguimiento en institucion extrahospitalaria, ya sea
desde los ambitos de la Guardia o la Internacion, hasta el alta.

DEFINICIONES

- Institucion extrahospitalaria: es aquella que puede cumplir los requisitos de aislamiento necesarios de
contacto y gota,y procedimientos de manejo de residuos, roperia, limpieza y alimentacion de igual estandar
que una habitacion de un establecimiento sanitario en caso de pacientes aislados.

El paciente tendra acceso a seguimiento telefonico, al automonitoreo de sintomas y a medicacion para su
manejo, y a la atencion presencial en caso de requerirse.

- EPP: Equipo de Proteccién Personal

RESPONSABLES DE SU APLICACION
- Direccion Médica

- Direccion de Enfermeria

- Direccion de Operaciones

- Direccion Administrativa y de Finanzas
- Jefatura de Clinica Médica

- Coordinacion de Admision

- Coordinacion de Internacion

- Coordinacion de Emergencias

- Coordinacién de Demanda Espontanea
- Jefatura de Hoteleria

- Mesa Operativa

Equipo de Salud asistencial

DOCUMENTOS ASOCIADOS
- Protocolo General de Atencién COVID-19

ANEXOS

- Anexo |:aislamiento en institucion extrahospitalaria
- Anexo 2:Falta de camas extrahospitalarias
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DESARROLLO

A- PACIENTE QUE INGRESA POR GUARDIA (DEMANDA ESPONTANEA /
EMERGENCIAS)

I. Definicion de internacion extrahospitalaria: se define al paciente sospechoso COVID con
sintomas leves con imposibilidad de cumplir aislamiento domiciliario.
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2. Cierre de HCE:
- Diagnéstico CIEI0:*Infeccion por coronavirus asociado a SARS”
- Estado:
o Demanda Espontanea :“egreso a Hotel Financiadores propios”
o Emergencias (como en internacién):
= Se cierra la epicrisis con el tipo de egreso homénimo
= Aclarando en observaciones:
— si es COVID sospechoso o confirmado
— tipo de dieta
— internacion conjunta o individual

3- Adjudicacion de cama en Hotel:
El estado de egreso automaticamente ingresa al paciente en el sistema en “Egreso Hotel”.

3.1 Admision:
3.1.1 Ingresa a sitio a través del icono del Lanzador Mesa de Ingreso = Mesa de Entradas = Operador de Box

% Mesaingresos  P.ld: 9332 Mro PC: 304 Usuario : GPAHISSA Versién Ejecutable : 1.0.57
Salir = Mesa de Entradas  Listados  Gestion

Becepcion de Pacientes

Operador de Box

E SG ATENCION DE PACIENTES

Fecha Desde | 24/06/2020 FechaHasta | 24/06/2020

Sala de Espera- 8 Cambios de Cama- 10

! Fecha HsLl Apellido, Nombre Wotivos Obsenvacion Entidad A
24/06i2020(13:59| CAMACO CHAGUAR(EGRESO AHO[501/ De: GUARDIA Prof.4042 Dx. CONTACTO/EXHHOMINIS-PLAN DE SALUL
24/06/202014:05|BALVIN CAMACO,JAWEGRESO A HO|501/ De: GUARDIA Prof5845 Dx INFECCION PO[HOMINIS-PLAN DE SALUL
24/06i2020|14:40| GUARI,SILVANA EDITIEGRESO AHO|604 / De: GUARDIA Urgente Prof.5463 Dx: CONTAHOMINIS-PLAN SALUD 8.
24/06i2020|14.46 | AGUIRRE JIMENEZ MEGRES0 AHO[609/ De: GUARDIA Urgente Prof.5463 Dx: CONTAQSUTHGRA 0.8 PERSON
24/06i2020|15:44| SANCHEZ NATALIA MEGRESO AHO|De: GUARDIA Urgente Prof.5763 Dx; CONTACTOJ|QSUTHGRA 0.5 PERSON
24/06i2020|16:29| GARCIA PAEZ VICTO|EGRESO AHO|De: GUARDIA Urgente Prof:5098 Dx; CONTACTO)|QSUTHGRA 0.5 PERSON

n. ~
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3.1.2 Completa el Drive compartido CENSO de HOTEL BYS con los datos del paciente (nombre y
apellido, horario de pase, OS, género, DNI, edad, HCE y dieta):
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3.2 Recepcion del hotel:
Asigna habitacion a través del drive.
3.3 Admision:
Con el nimero de cama se completa la admisién del paciente y realiza el Check in.
] r ] 7
ESG ATENCION DE PAGEENTES R,Em [8]8]n &)&x & & v
Fecha Desde Fecha Hasta
Sala de Espera-7 Cambios de Cama- 10 Egreso Hotel -7
Apellido Y Nombre | GUARI,SILVANA EDITH |
Motivos del Ingreso | EGRESO A HOTEL FINANC.PROPIOS |
Primera Observacion | 604 De: GUARDIA Urgente Prof5463 D CONTACTO/EXPOSICION A A
CORONAVIRUS ASOCIADO A SARS Obs: SOSPECHJA COVID
”
Entidad HOMINIS-PLAN SALUD S.GUEMES FIPADRON
Motivos de Atencidn EGRESOAHOTEL FINANC PROPIOS
Observacion Final Hab:604'604 / De: GUARDIA Urgente Prof:5463 D " o
CONTACTO/EXPOSICION A CORONAVIRUS ASOCIADO A SARS Obs 458
SOSPECHJA COvVID =0
Checkin
v Nro.Habitacio
Paciente |asgr1428 |
Nro.Certificado | 0 Entregadoa | Hora [24i0872020 170824 |
[ Prioridad de Atencidn
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4. Notificaciones automaticas generadas con el Check in para:

- Laboratorio: el procesamiento de la muestra en el Sanatorio de corresponder
- Medicina Familiar: teleseguimiento

- Nutricion: adecuacion de la dieta

- Hotel: censo y registro

- Admision: notificacion

- Cocina:ingresar en el circuito de comida

5. Espera del paciente en el Sanatorio
El paciente en condiciones de egreso, espera la asignacion de habitacion en el Hotel en sala de espera de la
entrada Acuna en PB.

6. Enfermeria de consultorio de febriles:
- Ve el cambio de estado con la adjudicacion de habitacion en la planilla “Pacientes en espera de cama”
- Se comunica con Camilleros 8499 para solicitar traslado del paciente al Hotel.

[ ]
ESG PACIENTES EN ESPERA DE CANA Eagw

Cantidad de Pacientes 44

Internados desde Guardia Egresos a Hotel Financiaderes Propios
Fecha Hora Paciente Prestacion Entidad Protocolo  Horalng HoraAte HoraCier Pro A
24/06/]18:34|WANG Y| |UBSTETRICA EN GUARDIA|OSDE 3534148-20[18:34 [18:39 |18:54 |ER

24106/19:13 PAZ,SANDRMSAEElCLIN\CA EN GUARDIA OSUTHGRA 0.5 PERS3534172-20|19:13  |19.27 (2039 |LA(
24/06//19:51/S0SA CAMILA ABRIPEDIATRIA EN GUARDIA [PREVENCION SALUD|3534188-20 1951 (2045 |0208 o
24106/ 22:41| SEGOVIA MARIANA {CLINICA EN GUARDIA OSEPJANA O S ENP J|3534241-20 |22:41 12323 (2332 |BO
24/06/|23:37|VILLAARIEL EDUAR|GLINIGA EN GUARDIA OSUTHGRA 0.8 PERS3634254-20|23:37 |2354 |00:04 |CA
26106/ 05:30|ROLON, LAILA MACAOBSTETRICA EN GUARDIA| OSUTHGRA 0.5 PERY3534273-20 |05:30 |06:03 |06:20 |DE
25/06/|06:17|MARIANI YAZEZ MAH OBSTETRICA EN GUARDIA|HOMINIS-PLAN DE SA|3534274-20 [06:17 |06:22 |06:35  |DE
25/06/|08:13|TRIMARCO HORACI) CLINICA EN GUARDIA OSUTHGRA 0.5 PERS3534282-20 0813 0840 |08:59 |LO
25/06/|09:03|GARAY SABRINA AN|OBSTETRICA EN GUARDIA| OBSBA CIUDAD DE B|3534317-20|09:03 |09:08 0819 |DIE
25/06/|09:09|BRACHO GUTIERRHCLINICA EN GUARDIA HOMINIS-PLAN DE 5A|3534322-2008:08 |08:48 1042 |VIL

v

1< >

‘ () En espera de traslado E’Snsp COVID En espera detraslado (7 EnEspera de Cama () Denuncia.COVID en espera de cama
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L]
ESG PACIENTES EN ESPERA DE CAMA
Cantidad de Pacientes 44
Internados desde Guardia Egresos a Hotel Financiadares Propios
Profesional Estado Diagndstico de Egreso Admision  Cama A
ERCOLANO MARIANELAlINTERNACION GENERAL HEMATOMA NQ TRAUMATICO D|572199-7  [T13133201
LACAMORAN JONATHAHINTERNACION GENERAL TRAUMATISMO DE CABEZA, SIN572205-3  |T18 180201
GIAGNORIO JOHANNA |PEDIATR\A INFECCION POR CORONAVIRL
BORRERQ RODRIGUEZ|Il CONTACTOQ/EXPOSICION A COR A —
CALERO CARREND J GRESO AHOTEL FINANC PRI ONTACTO/EXPOSICION A COR ( Hab:306%30 )
DE FAZIO BELEN IN ESTADO DE EMBARAZO NORMAS72230-1
DE FAZIO BELEN INTERNACION GENERAL ESTADO DE EMBARAZO NORMAS72231-4  [T131336 01
LOOR MIELES JAME  [INTERNACION GENERAL CONTACTO/EXPOSICION A CORS72240-2  [EME 01201
DISANTTO MARIA CARLAINTERNACION GENERAL ECOGRAFIA DIAGNOSTICA 572242-8  [PRP Q10101
VILLAGOWEZ PEDRIEL A{INTERNACION GENERAL CONTACTQ/EXPOSICION A COR
vl

I« >
() En espera de traslado © Sosp.COVID En espera de traslado ) En Esperade Cama () Denuncia.COVID en espera de cama

]
ESG PACIENTES EN ESPERA DE CANMA

Internados desde Guardia

Cantidad de Pacientes

Y

44

Egresos a Hotel Financiadores Propios

Hs _LL Apellido, Nombre Obsenacion Paciente Entidad ~
24/06/2020 |HERRERA JULIETA ELIZABETHHab:401#401/ De: EME 008-01 Urgente Prof5214 0572190-0  [HOMINIS-PLAN [
24/06/2020 |RODRIGUEZ MORENO JOSE |Hab:401*Hab:508%508 / De: GUARDIA Urgente Prg3762203-4 |HOMINIS-PLAN [
24/06/2020 |MARTINEZ CARRILLO,PEDRO|Hab:G06%cargado / De: GUARDIA Urgente Prof.535(3135458-4 |OSUTHGRA Q.8
24/06/2020 | JODARA ADRIAN MAXIMILIANO|Hab:606*Hab:606*606 / De: GUARDIA Urgente Prg3274937-6 |HOMINIS-PLAN [
24i06i2020 | SANCHEZ NATALIA Hab:6107610°*De: EME 002-01 Prof.5789 Dy: S0SP|672204-0  |OSUTHGRA 0.8
24i06i2020 | SANCHEZ NATALIA De: EME 002-01 Prof:5789 Dx. SOSPECHA COVID O|572204-0  |OSUTHGRA Q.S
25/06i2020 |VILLA ARIEL EDUARDO Hab:306*306**CARGADO/De: GUARDIA Urgente H1278362-8 |OSUTHGRAO.S
25/06/2020 | SOSA SEBASTIAN ISMAEL De: EME 008-01 Urgente Prof4863 Dx SOSPECHA(572221-3  |HOMINIS-PLAN [
25/06/2020 | S05A,SEBASTIAN ISMAEL De: EME 008-01 Urgente Prof4863 Dx SOSPECHA|572221-3  |HOMINIS-PLAN [
25/06/2020 |MARIN VICTOR HUGO NULL. 572229-7  |OSUTHGRA Q.5

7. Camillero:
Concurre con EPP a la sala de espera de la entrada de Acuia en PB y efectta el traslado a la habitacion
notificando al personal de Seguridad para permitir su salida a través de la PB.

NOTA: DESVIO PUNTO 4
Ante una potencial falta de disponibilidad de camas en el hotel, estos pacientes deberian seguir el
circuito habitual e internarse hasta el resultado del hisopado.

En caso de ser positivo y de no presentar modificaciones del escenario clinico, posteriormente podran
ser trasladados al institucion extrahospitalaria desde el piso de internacion para cumplir el aislamiento;
o bien ser dados de alta si el resultado es negativo.

,
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B- PACIENTE DADO DE ALTA DESDE INTERNACION

I - Clinica Médica:

- Define segliin evolucion aquellos pacientes que se encuentran de alta sanatorial pero que, al no poder
continuar en aislamiento domiciliario, derivan a institucién extrahospitalaria a completar el mismo.

- Completa el Drive compartido CENSO de HOTEL BYS con los datos del paciente.

- Continla el procedimiento descripto para el ingreso por Guardia.

2- Traslado del paciente al Hotel:

2.1 En ambulancia:

- Admisién pide traslado en ambulancia a la Mesa Operativa.

- Mesa Operativa informa a Admision del piso en donde se encuentra el paciente la hora probable de
traslado.

2.2 Con Camillero:

El paciente es acompafnado por Camilleros como aquel que ingresa por guardia.

C- SEGUIMIENTO TELEFONICO

El seguimiento esta a cargo del Servicio de Medicina Familiar.

C.I Seguimiento
El paciente es contactado al dia siguiente del ingreso al hotel:
- Interrogan estado clinico
- Calculan la fecha probable de check out
- Recuerdan el teléfono del Coronacall por cualquier duda que surja
- Indican las pautas de alarma
- Indican como bajar en el celular la aplicacién APTO para autorreporte de los sintomas
- Registran lo actuado en la HCE

C.2 Alta
Las altas se dan en lo posible antes de las 10:00 AM.
- Visualizan en el drive la columna Q la “Fecha probable de check out” que el dia del alta se encuentra
pintada de verde (el dia previo se pinta de naranja).
- Contactan telefonicamente al paciente para informarle que se encuentra de alta:
o Indican que debe continuar 7/10 dias mas, sin seguimiento médico posterior, con uso de tapabocas,
pautas de aislamiento vigentes para toda la comunidad y fortalecimiento de las medidas de higiene.
o Contestan todas las dudas
o Explican cémo bajar el resultado del COVID en la pagina del SG
o Envian por mail un certificado para circular de regreso a su hogar en caso que el paciente lo
solicite.
o Solicitan que se retire por sus medios, luego de que pase el personal de Limpieza a controlar la
habitacion.
- Pintan de naranja la columna F del drive dando aviso al hotel que el paciente esta de alta.
- Seinforma al grupo de whatsapp “Check out, check in” que el paciente xxxxx de la habitacion xxxxx se
puede retirar.
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D- LLAMADA DEL PACIENTE AL CORONACALL: ESTADIFICACION DEL RIESGO

- El paciente desde su habitacién se contacta con el Coronacall (5411)4959-8787 refiriendo un nuevo
problema de salud, vinculado o no al COVID.

- El Médico de Familia del Coronacall evalta la llamada, pudiendo estar frente a 3 escenarios posibles de
acuerdo al motivo de consulta:

> CODIGO VERDE: contiene al paciente y da pautas de alarma.

> CODIGO AMARILLO: el paciente requiere ser asistido presencialmente por un profesional, pero sin
urgencia.

Médico de Familia:

o Explica al paciente que en el lapso de una hora ird un Camillero a buscarlo para ser evaluado
en el Sanatorio.

o Contacta con el Jefe de Dia (interno 8145) e informa el estado del paciente (si no logra
comunicarse el procedimiento contintia sin cambios).

o Solicita a Camilleros (interno 8499) el cruce en silla de ruedas del paciente XXXXX de la
habitacion XXXXX, con el acompanante de ser un menor.

o Da aviso al personal Administrativo de Guardia (interno 8150) y al personal de Seguridad de
la entrada de Cérdoba (interno 8151) para cargar el vale de consulta con prioridad (!) y el
paciente no espere en la puerta sino ingrese directamente.

Camillero:

o Concurre al hotel con el EPP adecuado y lleva al paciente al Sanatorio

o Pasa por el triage de Cordoba e ingresa a la sala de espera frente a los consultorios de febriles en PB.
Médico de Demanda Espontanea: evalia al paciente en los consultorios de febriles dejando
documentada la evolucion en la HCE.

o Internacién:

= Médico de la Demanda Espontanea: realiza el tramite habitual

= Médico de Familia: verifica directamente en la HCE la conducta tomada en la guardia
y efectta los cambios en el drive de Hotel como “alta o egreso” pintando de naranja
el casillero correspondiente, lo que indica que se liberd una habitacion.

* |a Enfermera del area de consultorios febriles solicita Camillero (interno 8499) para
trasladar al paciente de regreso al hotel.

= En caso que el paciente requiera medicacion reglada la dosis inicial sera administrada
por el sector de Demanda Espontanea, confeccionado al mismo tiempo una receta
que el paciente dejara en la recepcion del hotel donde su familia pueda retirar y
entregar la medicacién en las horas siguientes, o solicitara online a la Farmacia.

> CODIGO ROJO: se activa el sistema de emergencia (interno 8492) para asistir a un paciente a la
habitacién por probable emergencia con riesgo de vida.

Médico del SR atiende la llamada y defin :

o Envia al equipo de emergencias conformado por un médico y un camillero, que se traslada al
Hotel con una camilla por la puerta de Acuna |* subsuelo.

o Habla con el paciente para definir conducta.

o Deja registro de lo actuado en la HCE.

En la recepcion del Hotel se cuenta con 2 equipos completos de EPP (barbijo, cofia, camisolin y

guantes), un nylon cobertor, una tabla y un collar espinal.

El equipo se coloca el EPP en la recepcion para la evaluaciéon del paciente.

El médico decidira segln situacion clinica el traslado del paciente al Sanatorio con el Camillero o

llamar al sistema de emergencias correspondiente.

Cddigo Versién Ultima actualizacion Vigencia Revisé: Jefaturas de Clinica Médica / Medicina

Familiar / Hoteleria / Seguridad e Higiene
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E- HOTELERIA

I - Comidas:
- Dieta:
o Indicada por el médico
o Adecuada por Nutricion de ser necesario
o Transcripta al Drive del Censo por Admision o el médico segiin sea el paciente de guardia o
internacion.
- Cocina: tiene acceso al censo y entrega las comidas en base al mismo.
- El paciente puede acceder a solicitar comida por delivery.
- Se entrega | jarra de agua por habitacion.

2- Limpieza:

- Recepcion:informa al personal de Limpieza por handy la disponibilidad de habitacion para su preparacion.
- Serealiza | limpieza por dia

- Laropa de cama y toallas se cambia cada 72 h.

Referencias bibliograficas:

|- PROTOCOLO GENERAL DE MANEJO FRENTE A CASOS SOSPECHOSOS Y CONFIRMADOS DE
COVID-19 (Version 32. 19/06/2020) buenosaires.gob.ar/coronavirus/protocolos-coronavirus-covid- | 9.

2- PROTOCOLO GENERAL DE MANEJO FRENTE A CASOS SOSPECHOSOS Y CONFIRMADOS DE
COVID-19 (Version 36. 15/07/2020) buenosaires.gob.ar/coronavirus/protocolos-coronavirus-covid- | 9.
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ANEXOS

Anexo |: aislamiento en institucion extrahospitalaria

PROCESO DE TRASLADO A HOTEL BYS DESDE LA GUARDIA DE DEMANDA ESPONTANEA (DE) Y SHOCK ROOM (SR)

Osuthgra y Hominis

- Diagnéstico: “infeccién por
coronavirus asociado a SARS”

- Estado (DE)/Tipo de egreso (SR):

MEDICO . ADMINISTRATIVO

Candideto: i Mesa de trabajo cco - Notificaciones (mail)
Paciente < 55 afios i - — —
Sin antecedentes E Nombre y Apellido Med!c!r]a Familiar
Con sintomas leves i | DNI Nutricion
Sospechoso de COVID-19 i | Edad Disponibilidad ByS | Laboratorio
Sin posibilidades de cumplir E 05 ' (Drive) Hote_l I_?'yS
aislamiento domiciliario ! SDOSPEChOSO o Confirmado Admisién

" | |Dieta Cocina
Clerre de HCE: 1 | Internacién conjunta

“Egreso a Hotel financiadores propios” HOTEL BYS
Asi i6n de C

OSDE | Paciente en espera de cama | — ca”‘g(and_e C;atos —r 'gnafg?ve; ama
- Diagnostico: “infeccién por rive
coronavirus asociado a SARS” “
- Estado (DE)/Tipo de egreso (SR): ENFERMERIA
"Alta médica” ‘-' ‘-'

. CAMILLERO .
SALA DE ESPERA ENTRADA ACUNA PB 9  HABITACION

Anexo 2: Falta de camas extrahospitalarias
PROCESO DE TRASLADO A HOTEL BYS DESDE LA GUARDIA DE DEMANDA ESPONTANEA (DE) Y SHOCK ROOM (SR)

MEDICO ADMINISTRATIVO
Candidato: n.dldato: Mesa de trabajo cco
Paciente < 55 afios -
Sin antecedentes Nombre y Apellido
Con sintomas leves ONI -
Sospechoso de COVID-19 Edad Disponibilidad ByS
Sin posibilidades de cumplir 0s (Drive)
aislamiento domiciliario gt_)s‘;:)aechoso o Confirmado

) ie

Cierre de HCE: — Internacién conjunta
Osuthgra y Hominis

- Diagnéstico: “infeccién por
coronavirus asociado a SARS”
- Estado (DE)/Tipo de egreso (SR):

“Egreso a Hotel financiadores propios” HOTEL BYS
. i6n de C
OSDE I Paciente en espera de cama ‘ NO Asngna:::[l; ?ve; ama
- Diagnéstico: “infeccién por
coronavirus asociado a SARS” “
- Estado (DE)/Tipo de egreso (SR): ENFERMERIA
"Alta médica” ‘-' -
CAMILLERO
SALA DE ESPERA ENTRADA ACUNA PB » HABITACION SG HABITACION
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