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Fecha de actualizacion: 20-05-2022. Sujeto a cambios de acuerdo a
criterio epidemioldgico vigente.

Introduccion

Los coronavirus son una extensa familia de virus que pueden causar
infecciones  respiratorias, desde un resfriado comun hasta
enfermedades mas graves.

El avance de la vacunacion permitidé que el actual contexto
epidemioldgico esté caracterizado por una menor gravedad y letalidad
de los casos de COVID-19. La importancia de atender la circulacion de
otros virus respiratorios, y ante la necesidad de garantizar el
diagndstico oportuno y la adecuada atencion de las poblaciones mas
vulnerables, resulta imprescindible abordar la pandemia con una
estrategia que permita la adecuada y oportuna toma de decisiones.

Contamos con un sistema para identificar posibles casos y derivar
rapidamente las muestras de laboratorio que permitan una deteccidn
temprana del coronavirus. Asimismo, relevamos los insumos
correspondientes para su prevencion y dispusimos y ampliamos la
infraestructura necesaria para abordar la problematica.

La definicion de caso, contacto estrecho y medidas a sequir
propuestas en este protocolo estdn basadas en las
recomendaciones y definiciones del Ministerio de Salud de la
Nacion.

Se recomienda remitirse al Protocolo Definicion de caso
sospechoso y recomendaciones generales de PAMI.

IMPORTANTE

Debido a la existencia de diferentes situaciones epidemioldgicas en
las distintas provincias del pais, cada jurisdiccion -y sus
correspondientes autoridades sanitarias- determina y regula el
tiempo (en cantidad de dias) para el alta de casos de COVID-19 y/o el
aislamiento de sus contactos estrechos. En este contexto, el
INSSJP-PAMI adhiere a las recomendaciones del Ministerio de Salud
de la Nacion; no obstante, acompana aquellas que cada jurisdiccidn
establezca para sus habitantes en caso de que difieran de las
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nacionales.

El criterio de presencialidad al momento de la atencién depende de
la necesidad del afiliado. Los médicos y médicas de cabecera deben
tener suficiente cantidad de turnos disponibles para garantizar la
atencion presencial y deben priorizar la voluntad de la persona en
caso de requerir consultas presenciales.

1. Abordaje de pacientes sospechosos de COVID-19

Ante todo caso sospechoso, se debe indicar el aislamiento inmediato
de la persona y comenzar las acciones de rastreo y aviso a los
contactos estrechos para que puedan cumplir con las medidas
recomendadas segun el caso, sin esperar los resultados de laboratorio.
Esto implica que, frente a cualquier caso que cumpla con la
sintomatologia de COVID-19, debe ser indicado el aislamiento del caso
indice.

Todo caso que cumpla con la definicién de *“caso sospechoso”
deberd ser confirmado por alguna de las siguientes pruebas
diagndsticas™:

e Deteccidon de antigenos de SARS-CoV-2 mediante pruebas no
moleculares
o
e PCR-RT

*Las personas que son contacto estrecho de un caso positivo,
que inicien sintomas compatibles con COVID-19, tengan menos
de 60 afos y no posean factores de riesgo no deben testearse.

Las pruebas son solicitadas por el médico o médica de cabecera a
través de la herramienta Orden Médica Electronica (OME) desde la
plataforma CUP (CLAVE UNICA PAMI).
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2- Si la prueba de antigenos resulta negativa pero persisten los
sintomas, solicitar una PCR a las 48 hs.

Buscar practicas

Modalidad Cualguiera v Agrupador Cualquiera 4 Modulo Cualquiera v
Descripcion | covid Buscar
CODIGO MODALIDAD
u DESCRIPCION NOMENCLADOR IT MODULO 1T n PRACTICA IT
O 050412 TORACOVIDEOSCOPIA DIAGNOSTICA Y TERPEUTICA. CON MODULO INTERMACION ~ TORACOVIDEOSCOPIA DIAGNOSTICAY
BIOPSIA, SELLADO, INSTILAGION DE SUSTANCIAS INTERNACION TERAPEUTICA
O 050413 TORACOVIDEOSCOPIA TERAPEUTICA PARA RESECCIONES MODULO INTERMACION  TORACOVIDEOQSCOPIATERAPEUTICA PARA
LLEENALION BESECCIQNES
O 885270 PCR REAL TIME PARA SARSCOV-2 (COVID-19)(INCLUYE LABORATORIO  AMBULATORIO  PCR REAL TIME PARA SARSCOV- 2 (COVID-
DETERMINACION ¥ EXTRACCION DE ARN VIRAL MEDIANTE DE NIVEL 3 19) (INCLUYE DETERMINACION ¥
COLUMMNAS INSUMOS ¥ EPP PARA LA TOMA DE MUESTRA) EXTRACCION DE ARN VIRAL MEDIANTE
COLUMMNAS, INSUMOS Y EPP PARA LATOMA
DE MUESTRA)
O 885271 CORONAVIRUS(COVID-19) - SARS - COV-2ZAG LAEORATORIC  AMBULATORIO COROMAVIRUS (COVID-19) - SARS - Cov-2 Ag.
(CROMATOGRAFICO - TEST RAPIDO) DE NIVEL 3 {cromatogr; coTest r;do)

Recuerde: al momento de confeccionar la OME, en la seccion
“Acciones - Observaciones” (posee un icono con un lapiz en color
azul) registre uno o varios nimeros telefénicos de contacto de la
persona afiliada.
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Generar Orden Listado de Ordenes OME ./ 28Y YED IS wiam
» Datos del Afiliado
N* Afiliado n Nombre Edad N° Doc. =
TRANSCRIPCION | No
» Diagnésticos CIE-10
Diagnéstico | Ingrese una descripcion (min 5 caract | Ingrese un cbdigo (min 3 caracteres) n =]
» Prescripcion
Practicas Insumos Otras
Préctica | Ingrese una descripcion o un codigo de prctica n B
888271 CORONAVIRUS (COVID-19) - SARS - Gov-2 Ag (cromatogr coTest r;do) LABORATORIO DE NIVEL 3 1 En
Detalle las indicaciones médicas que considere necesarias para el afiliado
Indicaciones
4

Una vez solicitada la practica a través del sistema OME, debera enviar
una copia a la persona afiliada o familiar a través de un correo
electrénico, mensaje de Whatsapp o a través de la plataforma
Telemedicina - Consultorio On Line (que permite compartir archivos).

Para acceder al estudio, luego la persona afiliada debera comunicarse
telefénicamente con el laboratorio correspondiente segun su cartilla
prestacional y solicitar un turno o bien solicitar la toma de la muestra
en domicilio (Unicamente en casos de personas postradas).

Recuerde: si la persona afiliada recibe la confirmacién de la infeccidn
por COVID-19 a través de una prueba diagndstica efectuada en un
laboratorio conveniado, este Ultimo cargara dicha informacién en el
sistema de reporte SNVS, dejando constancia del caso detectado y
confirmado.

Una vez confirmado el caso de COVID-19 positivo, el médico de
cabecera debera hacer el seguimiento correspondiente del
paciente. Deberd hacer una evaluacidon clinica periddica para
identificar signos de alarma y evaluar posibles diagndsticos
diferenciales. Es deseable que se comunique a través de herramientas
digitales (como la plataforma Telemedicina - Consultorio On line) con
la persona afiliada cada 48-72 horas segun criterio clinico, factores de
riesgo y sintomatologia presentada.
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IMPORTANTE: si una persona afiliada se contacta con usted para
acercarse al consultorio refiriendo presentar fiebre y/o sintomas
respiratorios, debe explicarle que la conducta a seguir es no
abandonar el domicilio. Y, si cumple con los criterios de caso
sospechoso, debera indicar, de corresponder, la realizacion de
una prueba diagnéstica a través de una OME. Posteriormente,
vuelva a ponerse en contacto con la persona afiliada para confirmar
que realizé el llamado al laboratorio correspondiente y realice su
seguimiento remoto.

Como proceder si usted o las personas con las que usted
trabaja detectan en su consultorio algin caso que cumpla con
los sintomas mencionados a continuacion:

« Si el paciente se presenta clinicamente estable y con sintomas
leves (por ejemplo: anosmia, pérdida de gusto, tos, cefalea o fiebre
sin disnea marcada, rinitis/congestion nasal), debe regresar a su
domicilio y realizar una evaluaciéon con usted a través de la
herramienta Telemedicina - Consultorio On line o a través de algun
otro medio virtual. De esta forma evitamos que las personas
afiliadas con sintomatologia leve permanezcan en los consultorios.

. Si usted realiza una consulta por telemedicina y considera que
cumple criterios de caso sospechoso, debe confeccionar una OME
para el test diagndstico. El afiliado debe comunicarse
telefénicamente con el laboratorio correspondiente segin su
cartilla prestacional para solicitar un turno a fin de acercarse al
centro diagndstico para realizar la toma de la muestra o bien para
solicitar que sea tomada en domicilio (Unicamente en casos de
personas postradas).

- Si el paciente se presenta con algun signo o sintoma de gravedad
y se encuentra en el consultorio, llame al 139 opcién 1 o -en su
defecto- a un mdvil del servicio de emergencia local, que sequird el
caso segun protocolo. Si se encuentra en una zona donde no cuenta
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con este servicio, derive a la brevedad al servicio de emergencia del
segundo nivel donde la persona afiliada capita.

2. Diagnéstico SARS-CoV-2

Las pruebas diagndsticas para COVID-19 disponibles en la actualidad
se basan en los siguientes estudios:

A. Pruebas de deteccion directa del genoma viral por
técnicas de biologia molecular (RT-PCR, LAMP, etc.) basadas
en la amplificacion especifica de regiones altamente
conservadas del genoma de SARS-CoV-2. Este método es el
gold-standard.

Toma de muestra para diagndstico a través de este método:

e Debe realizarse preferentemente en los primeros dias desde el
inicio de los sintomas; vy, en caso de realizarse en forma muy
temprana (primer dia) y existir una elevada sospecha
diagndstica, deberia solicitarse una nueva muestra y repetirse
la determinacion.

e Se desaconseja la realizacion de la prueba en personas
asintomaticas, ya que la no deteccion del virus carece de valor y
puede llevar a interpretaciones e indicaciones incorrectas.

Los usos recomendados de esta prueba son los siguientes:

1 - Confirmacién diagndstica en personas consideradas casos
sospechosos.

2 - Alta de aislamiento en pacientes con formas graves de COVID-19.

B. Pruebas de deteccion de antigenos del SARS-CoV-2

Estas pruebas permiten la deteccion de antigenos en los primeros
cinco dias del comienzo de los sintomas. Las pruebas determinan la
presencia de los dominios S1y S2 de la proteina S.

Dependiendo de la prueba utilizada, la deteccion de antigenos
presenta una especificidad y sensibilidad aceptable, cuando se aplica
en zonas con alta circulacion viral.
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Las ventajas de estas pruebas son que, en general, requieren menos
de 30 minutos para dar un resultado, pueden ser utilizadas
directamente en puntos de atencién (primer nivel de atencién), con
poco O sin ningun equipamiento adicional, y poseen una muy
adecuada especificidad y sensibilidad brindando acceso al diagndstico.

De cualquier manera, resulta crucial el manejo clinico de la persona
que se pone en contacto con el sistema de salud y asiste al centro de
diagndstico. Los pacientes sintomaticos respiratorios deben
permanecer aislados mientras duren los sintomas. Los virus que
causan infecciones respiratorias son similares entre si y producen
sintomatologia que puede ser confundida con el COVID-19, afectando
a otras personas, comprometiendo recursos y colaborando con el
colapso del sistema sanitario. Por lo tanto, las medidas de aislamiento
rigen para todos los sintomaticos respiratorios, sea su causa el
COVID-19 o no.

Usos recomendados de esta prueba:

- Diagnéstico confirmatorio en casos sospechosos con sintomas
leves/moderados, sélo durante los primeros 7 dias desde el inicio de
los sintomas* En escenarios de transmisidon comunitaria con
mediana/alta prevalencia de casos.

Algoritmo diagnéstico recomendado:

Paciente indice (primer caso) con sintomas compatibles de COVID-19:

Solicitar prueba de antigenos del SARS-CoV-2
(preferentemente) o PCR:

Si el resultado de la prueba de antigenos es POSITIVO, se confirma el
diagndstico.

Si el resultado es NEGATIVO y persisten los sintomas, se solicita PCR a
las 48 hs.

Recuerde: en aquellos casos en que se confirmen con criterio
epidemioldgico o nexo (personas afiliadas que son contacto
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estrecho de un caso indice y comienzan con sintomas compatibles)
y aquellos que sean confirmados por sintomatologia (anosmia y
disgeusia repentina) no es necesario solicitar prueba diagnodstica
alguna excepto que la persona presente criterios clinicos de
internacion. A estas personas se les debe realizar una prueba
diagnéstica y brindar atencion clinica rapida y adecuada.

Es importante que las personas confirmadas por criterios
clinico epidemioldgicos también reciban un seguimiento
médico hasta el alta.

Para mas informacion:
https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/definicion-

de-caso

Como gestionar el turno para realizar el estudio diagnéstico

Una vez que el médico de cabecera realiza la OME, las personas
afiliadas deben comunicarse telefénicamente con el laboratorio que
les corresponde por cartilla prestacional a fin de solicitar el turno para
la realizacion del estudio en el centro diagndstico o, en el caso de
aplicar, solicitar la toma de muestra en domicilio (personas postradas).

Priorizacion de diagnastico

Se priorizara el diagnostico etioldgico de COVID-19 en personas con
enfermedad respiratoria aguda que pertenezcan a los siguientes
grupos:

e Personas mayores de 50 anos y con condiciones de riesgo.

e Poblaciones especiales: personas que residan, trabajen o
asistan a ambitos que por las caracteristicas propias presentan
mayor riesgo de transmision o generacion de brotes
(instituciones carcelarias, instituciones de salud, centros con
personas institucionalizadas, personas que trabajen o presten
cuidado a personas vulnerables).

e Personas con antecedente de viaje en los Ultimos 14 dias en
una region en la que esté circulando una variante de interés o
de preocupacién que no circule en el pais.



https://www.pami.org.ar/pdf/recomendaciones_coronavirus.pdf
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Personas

con necesidad de

respiratoria aguda y fallecidos.

internacion  por

Coronavirus

infeccion

En ocasidn de investigacion y control de brotes.

PERSONAS CON SINTOMAS RESPIRATORIOS LEVES COMPATIBLES CON COVID-19

NO |«

PERTENECE A POBLACION PRIORIZADA DE TESTEO SARS-COV-2 — | S|

-

« Extremar las medidas de prevencion
durante 10 dias (uso adecuado de barbijo,
ventilacion adecuada de ambientes, lavado
de manos e higiene respiratoria).

+ NO deberan acudir a actividades laborales,
educativas, sociales o lugares publicos ante
la presencia de sintomas o durante 5 dias
desde |a fecha del diagndstico para los
casos confirmados de COVID-19
asintomaticos (Auto aislamiento de
persanas con enfermedad respiratoria
aguda durante periodo sintomatica).

= Minimizar contacto con personas

vulnerables.

NOTIFICACION: NO se notificaran
nominalmente los casos sintométicos
leves de manera universal.

Para la vigilancia de casos leves se
implementaran unidades de monitoreo
ambulatorios (UMA) en todas las
jurisdicciones, en centros definidos a
jpartir del 18/04.

. Testeo para
Negativo | <«— 'couin 1o

+

'

Positivo

l

l

-

Personas menores de 50 afios, sin
factor de riesgo, que no pertenezcan
a poblaciones especiales.

Personas mayores de 50 afios y
personas con factores de riesgo.

*

Poblaciones especiales
(instituciones carcelarias, instiluciones de salud,
cenfros con personas institucionalizadas,
personas que trabajen o presten cuidado a
personas vulnerables).

+

- Control clinico estricto.

- Tratamiento temprano si tiene indicacion .

= NO deberan acudir a actividades laborales,
educativas, sociales o lugares publicos durante el
periodo sintomatico o durante 5 dias desde la fecha
del diagndstico para los casos confimados de
COVID-19 asintomticos.

= Extremar medidas de prevencidn durante 10 dias
(uso adecuado de barhijo, ventilaciin adecuada de
ambientes, lavado de manos e higiene respiratoria).
- Se evitard especialmente el contacto con personas
vulnerables.

Trabajadores:

+ NO acudir a su dmbito laboral durante 5 dias desde
la fecha de inicio de sintomas o de diagnostico en
c£asos asintomaticos, pudiendo regresar con mejoria
clinica de por lo menos 24 horas.

= Extremar cuidados durante 10 dias (uso adecuado
y permanente de barbijo, ventilacion adecuada de
ambientes, lavado de manos e higiene respiratoria).
» Se evaluard la necesidad de realizar test
diagndstico para el alta.

Residentes:

Se indicara realizar seguimiento clinico estricto y
seguimiento de contactos estrechos segin
protocola.

NOTIFICACION: Todos los casos confirmados de enfermedad respiratoria aguda se notificarén de manera individual obligataria.
- Hasta el 8 de mayo se continuaran notificando en el evento Caso sospechoso de COVID-19
- A partir del 8 de mayo se notificaran en el evento: COVID-19 e IRA (infeccidn respiratoria aguda) ambulatorios (No UMAS)

REALIZAR CONSULTA MEDICA SI LOS SINTOMAS EMPEORAN.
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Recomendaciones para el seguimiento de casos ambulatorios de
COVID-19 confirmados:

Las personas mayores forman parte del grupo poblacional mas
vulnerable a este brote. A continuacion, brindamos algunas
recomendaciones generales para su cuidado en el contexto de la
pandemia por COVID-19:

e La asistencia del paciente se debe realizar de acuerdo con el
criterio clinico del médico tratante.

e Debido a que las complicaciones suelen aparecer en la primera
semana luego de enfermar, se sugiere realizar una revision (que
debe ser virtual, telefénica o mediante otro dispositivo o
herramienta como Telemedicina - Consultorio On Line) en
24/48 horas tras el primer contacto con el equipo de salud.

e Fortalecer medidas de aislamiento y pautas de alarma.

e Indicar al paciente que se contacte con los servicios de salud si
su situacion clinica empeora.

e Disponer de agenda con los nimeros a los que comunicarse en
caso de agravamiento del cuadro.

Definicion de contacto estrecho

Para todos los casos, el periodo de contacto se considerard desde las
48 horas previas al inicio de sintomas o de la toma de muestra para el
diagndstico (si se trata de un caso asintomatico).

Se considera contacto estrecho:

e A toda persona que haya proporcionado cuidados a un caso
confirmado mientras el caso presentaba sintomas o durante las
48 horas previas al inicio de los sintomas y que no hayan
utilizado las medidas de proteccion personal adecuadas.

e A cualquier persona que haya permanecido a una distancia
menor a 2 metros, durante al menos 15 minutos, de un caso
confirmado mientras el caso presentaba sintomas o durante las
48 horas previas al inicio de los sintomas (ej. convivientes,
visitas, companeros de trabajo).

10
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e A toda persona que concurra a centros comunitarios (comedor,
club, parroquia, paradores para personas en situacion de calle,
etc) y haya mantenido estrecha proximidad con un caso
confirmado, mientras el caso presentaba sintomas (menos de 2
metros, durante al menos 15 minutos).

Contacto estrecho en personal de salud:

Se considerara personal de salud expuesto a SARS-CoV-2 a quienes
sin emplear correctamente el equipo de proteccion personal
apropiado:

e Permanezcan a una distancia menor de dos metros de un
caso confirmado de COVID-19 durante por lo menos 15
minutos (por ejemplo, compartir un consultorio o una sala
de espera).

e Tengan contacto directo con secreciones (por ejemplo, tos,
estornudos, etc.).

e Tengan contacto directo con el entorno en el que
permanece un paciente confirmado (como habitacién, bano,
ropa de cama y equipo médico, entre otros, incluyendo los
procedimientos de limpieza).

e Permanezcan en el mismo ambiente durante la realizacion
de procedimientos que generen aerosoles.

No se considerara personal de salud expuesto a SARS-CoV-2 a quienes
hayan empleado correctamente el equipo de proteccién personal
apropiado en todo momento.

Contacto estrecho en un avién/bus:
Se consideraran contactos estrechos en estos medios de transporte:

e A todos los pasajeros situados en un radio de dos asientos
alrededor de casos confirmados que hayan estado sintomaticos

1"
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Contacto estrecho en un buque:

e Todas las personas que compartieron un viaje en buque con
casos confirmados.

Manejo de contactos estrechos

No se indicara de rutina el rastreo y aislamiento de contactos
estrechos de casos confirmados de COVID-19.

Se deben extremar las medidas de prevencion teniendo cuidados
especiales y evitar el contacto con personas vulnerables durante 10
dias (uso adecuado de barbijo, ventilacién adecuada de ambientes,
lavado de manos e higiene respiratoria).

Los contactos estrechos deben realizar auto monitoreo de
sintomas para realizar diagndstico y control clinico oportuno.

Por CUIDADOS ESPECIALES, se entiende:

1) No concurrir a eventos masivos ni reuniones sociales.

2) Utilizar barbijo de forma adecuada, bien ajustado, tapando
nariz, boca y mentdn, en forma permanente en ambientes
cerrados o abiertos donde haya otras personas.

3) Mantener la distancia social, ventilar los ambientes de manera
continua.

4) Extremar los cuidados ante la presencia de personas con
factores de riesgo, tratando de evitar el contacto con ellas.

De acuerdo con la RESOL-2022-705-APN-MS, quedd sin efecto la
obligatoriedad del autorreporte de sintomas en la aplicacion “Cuidar”
dispuesta en el articulo 5° de la Decision Administrativa N°1198/21.

Recomendaciones para la prevencion del COVID-19 en el
contexto del retorno a la presencialidad

12
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La resolucién N°705/2022 del Ministerio de Salud de la Nacion, en su
articulo 49, menciona que para determinar la modalidad de prestacion
de servicios laborales —presencial o remota- de una persona, se
recomienda la realizacion de una evaluacion médica de riesgo
individual con su correspondiente certificacidn, sin que sea suficiente
su sola pertenencia a los grupos de riesgo previstos por el articulo 3°
de la Resolucion Ministerial N° 627/20.

Atencion en consultorios y telemedicina:

Se debe priorizar la necesidad de consultas presenciales por parte del
afiliado. La atencién en domicilio o consultorio se debe brindar
siguiendo los cuidados principales (uso de EPP, lavado de manos
antes, durante y luego de la atencidn, ventilacion de ambientes,
desinfeccion de superficies).

En caso de no poder realizar la consulta de manera presencial, los
médicos y médicas de cabecera cuentan con la herramienta
Telemedicina- Consultorio On Line, pudiendo acceder a ella desde el
sistema CUP.

Para mas informacién sobre el uso de la herramienta, manuales y
tutoriales, los invitamos a sequir el siguiente enlace:

https://prestadores.pami.org.ar/telemedicina.php

Ademds, es importante remarcar que las consultas que se
efectien a través de la plataforma Telemedicina - Consultorio
On Line son validadas y conllevan un incentivo econdmico para los
profesionales.

Como parte del equipo de salud, los médicos y médicas de cabecera
estan expuestos a posibles contagios durante la atencién de las
personas que pueden presentar la infeccion. Al ser personal esencial,
deben cumplir con las pautas de prevencion aun con mayor énfasis
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que la poblacién general y considerar que, por estar en contacto
directo con personas durante las consultas presenciales, se convierten
en un vector de contagio.

Es importante que todo el personal de salud conozca las medidas de
prevencion relativas a cada uno de los eventos de la asistencia
sanitaria.

Pautas de uso de los equipos de proteccion personal

En caso de mantener contacto cercano con la persona afiliada (por
ejemplo, para el examen fisico), se deberd observar medidas de
higiene y contar con los elementos del equipo de proteccidn personal
(EPP) para prevenir la transmision.

Medidas de prevencion fundamentales son el LAVADO DE MANOS y
la VENTILACION ADECUADA (Filtros Hepa o 6 a 12 Rec/hora o
ventilacién natural mixta o menos de 700 ppm Co2).

En cuanto al EPP que debe usarse, varia de acuerdo con las
siguientes variables: el contexto de atencion (atencion de todos
los pacientes, atencién ambulatoria en situaciones especiales y de
casos confirmados o sospechosos de COVID-19); la presencia o
ausencia de riesgo de exposicion a fluidos corporales; la
realizacion de maniobras que generen aerosoles; y la calidad de
la ventilacion (sea adecuada o baja segun los criterios arriba
planteados).

Se considera sin riesgo a todo el personal de salud que entre en
contacto con pacientes sospechosos o confirmados COVID-19 pero
que no realice procedimientos que pudieran generar contactos
con fluidos o aerosoles (transportistas, camilleros, técnicos de rayos,
médicos, enfermeros, etc.).

A continuacion, se especifican las situaciones en las que debe usarse
cada elemento en particular:
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COVID-19 e Barbijo quirdrgico SIEMPRE, salvo en los siguientes casos en
Informaciény que debe ser reemplazado por Respirador de alta eficiencia
recomendaciones N95:

paramédicosy

médicas de - Siempre que se realicen maniobras que generen
cabecera aerosoles, sea adecuada o no la ventilacion del ambiente

y en todo contexto de atencidn: en la atencidn de todos
los pacientes en general, en la atencién ambulatoria en
situaciones especiales (odontologia,
otorrinolaringologia, oftalmologia, etc.) y de casos
confirmados o de casos sospechosos de COVID-19.

- En la atencidon ambulatoria en situaciones especiales
cuando la ventilacién es inadecuada o baja.

- En la atencidon de casos confirmados o de casos
sospechosos de COVID-19, en contextos de ventilacidn
inadecuada o baja, haya o no riesgo de exposicion a
fluidos corporales.

e Guantes
e Camisolin hidrorrepelente (50 Gs SMS):

- Siempre gue hava riesgo de exposicion a fluidos corporales o se
realicen maniobras gue generen aerosoles, sea la ventilacion
adecuada o bajay en todos los contextos de atencidn (atencion
de todos los pacientes, atencién ambulatoria en situaciones
especiales y de casos confirmados o sospechosos de
COVID-19).

e Proteccion ocular

- En la atencidn de todos los pacientes, cuando hay riesgo de
exposicion a fluidos corporales o se realizan maniobras que
generan aerosoles (sélo si la atencidon se hace a menos de 1
metro de distancia del paciente y este no usa barbijo).

- En la atencion ambulatoria en situaciones especiales, cuando
hay riesgo de exposicion a fluidos corporales o se realizan
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Coronavirus

maniobras que generan aerosoles, sea la ventilacién adecuada
0 baja y en todos los contextos de atencion (atencidn de todos

los pacientes).

En la atencién de casos confirmados o sospechosos de
COVID-19, SIEMPRE, independientemente de la calidad de la

ventilacién y del riesgo de exposicién a fluidos corporales y de
la presencia de aerosoles.

IMPORTANTE:

« Se recomienda NO utilizar doble par de guantes ni higienizarse las
manos colocando soluciones alcohdlicas sobre los guantes.

« Se recomienda NO utilizar botas o cubre calzado (excepto el personal
que realiza higiene hospitalaria que lo requiera para la proteccién del
calzado, en cuyo caso debera ser hidrorrepelente).

« Se recomienda NO utilizar cofia.

Se sugieren las siguientes medidas que podran implementar:

Podra continuar realizando algunas consultas a través de
medios no presenciales —-como teléfono de linea, celulares,
e-mail, videollamadas por diferentes plataformas (Telemedicina
- Consultorio On Line, Skype, WhatsApp)- solamente en los
Casos en que no se requiera una consulta presencial o el
afiliado no lo solicite. Es importante que comunique a su
referente de UGL vy/o coordinador médico los datos
actualizados de numeros de teléfonos, direccion de e-mail y
horarios de atencién remota en los cuales las personas afiliadas
podran contactarse con usted. También puede actualizar usted
mismo_esta_informacién desde el Portal de Prestadores v
Proveedores (PoPP).

Puede recibir pedidos de receta para medicacion habitual por
las vias de comunicacion antes detalladas.

Recuerde también utilizar la firma electrénica para el envio de
la receta digital. Puede hacerlo enviandola a través de una
casilla de e-mail o por otras vias de comunicacion que posean la
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COVID-19 persona afiliada o sus allegados. Asi podran retirar la
Informaciény medicacion en la farmacia.
recomendaciones

e Recuerde informar estas medidas y las vias de

par a.medlcos y comunicacion disponibles a las personas afiliadas.
médicas de
cabecera e Tenga en cuenta la ampliacion de trdmites online que pueden

realizarse desde la pagina Web oficial https://www.pami.org.ar/
implementados como parte de las medidas de prevencion de
transmision de COVID-19.

Atencion en residencias de larga estadia

Recuerden: los médicos y médicas de cabecera que atienden a
pacientes en residencias de personas mayores deben sequir el
protocolo de ingreso y prevencion vigente. Esto incluye:

e Cambio de ropa al ingreso: pueden utilizar un ambo limpio
traido desde el hogar en una bolsa separada del resto de los
objetos para la atencién de las personas afiliadas; vy, al
abandonar la institucion, colocar el ambo usado en una
bolsa cerrada.

e Toma de temperatura al ingreso de la institucion.

e Uso de equipo de proteccion personal de acuerdo con
las Pautas de uso de los equipos de proteccion
personal.

Recordar que los guantes y el barbijo son de Unico uso. Las
gafas y el barbijo N95 pueden ser reutilizados en caso de
requerirse. Las gafas deben ser higienizadas luego de cada
uso con alcohol al 70 %, y el barbijo N95 debe ser
reemplazado por uno nuevo cada 15 dias si se usé menos de
7 horas por dia. Luego de su uso, debe ser guardado en un
sobre de papel; la manipulacién del barbijo después de su
retiro se acompana de la higiene de manos pertinente. Se
puede usar barbijo quirtrgico sobre el respirador de alta
eficiencia tipo N95 para prolongar su vida Util.
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Si dentro de la residencia de larga estadia se encuentra o notifica
un caso sospechoso, debera realizar la OME correspondiente
marcando la opcién “a domicilio” para que el laboratorio pueda
concurrir a la institucidn a realizar la prueba diagndstica.

Si tiene sintomas respiratorios y fiebre, debe contactarse con su
servicio de emergencia local y seguir el protocolo establecido. Todo
personal de salud que presente sintomas respiratorios y fiebre es un
caso sospechoso de COVID-19. No puede asistir al lugar de trabajo
ni estar en contacto con otras personas. Debe dar aviso a su
coordinador local.

Es importante también que mantenga su consultorio y sala de espera
ventilados. Tenga en cuenta la desinfeccion de superficies y el lavado
de manos.

Recuerde revisar el carnet de vacunas de las personas afiliadas y
complete, en caso de ser necesario, segun el Calendario Nacional
vigente.

¢Como prevenir la enfermedad?

e Lavarse frecuentemente las manos con agua y jabdén o usar
desinfectante con base de alcohol, sin olvidar las munecas vy
entre los dedos.

e Al toser o estornudar, cubrir la boca y la nariz con la parte
interior del codo o utilizando un panuelo descartable. Se
desaconseja el uso de panuelos de tela.

e Evitar llevarse las manos a la cara, especialmente no tocarse la
nariz, la boca y/o los ojos.

e No compartir mate ni utensilios de cocina.

e Saludar evitando el contacto fisico (besos, abrazos, dar la
mano).
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e Desinfectar los objetos de uso frecuente y compartido.

e \entilar los ambientes mediante la apertura de ventanas vy
puertas para generar una ventilacion cruzada.

e Completar el carnet de vacunacién segin recomendaciones del
Ministerio de Salud de la Nacion.

e No automedicarse. En caso de presentar sintomas, buscar
atencion médica.

Desinfeccion de superficies

Para evitar la propagacién es recomendable desinfectar las superficies
de mayor contacto: teléfonos, celulares, mostradores, barandas,
picaportes, puertas, etc.

La desinfeccién debe ser diaria, utilizando solucién de hipoclorito
sédico con una concentracion al 0,1% (lavandina) o etanol al 62-71%.

El material utilizado debe ser desechable y se introducira —etiquetado
con las advertencias precisas- en un contenedor de residuos con tapa.

Ventilacion de ambientes

Para asegurar el recambio de aire, es necesario ventilar los ambientes
mediante la apertura de puertas y ventanas, generando asi una
ventilacién cruzada que logre una constante corriente de aire natural.

Actividades para personas afiliadas

Es fundamental mantener las actividades esenciales que cuiden la
salud integral de las personas afiliadas. Se reconoce como esencial
toda actividad médica que pudiera evitar un perjuicio para la salud y
que, por su necesidad, no es posible postergar.

Las actividades grupales en las que participan personas que se
alojan de manera permanente (no ambulatoria) en los
establecimientos de salud (residencias de adultos mayores, centros de
rehabilitacidn, establecimientos de discapacidad y salud mental)
podran mantenerse.
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Recomendaciones especiales para médicos y médicas de
cabecera

Los médicos y médicas de cabecera son un pilar fundamental para la
prevencion y el manejo de casos durante la pandemia de COVID-19
que estamos atravesando.

En base al estrecho vinculo generado, las personas afiliadas confian
en ustedes, y por lo tanto son el primer profesional al que recurriran
para realizar consultas. Por eso, contamos con su participacion activa
para atravesar esta situacion.

Como agentes de salud, son considerados personal esencial en el
marco de la emergencia sanitaria, por lo cual es importante que
mantengan la atencidn de las personas afiliadas que asi lo requieran,
que puedan transmitir las medidas de prevencién generales y que
identifiguen los casos sospechosos para actuar en base al protocolo.

También es importante cuidar a las personas mayores tomando
medidas para minimizar la cantidad de viajes en transporte publico y
el tiempo de contacto con otras personas que podrian transmitir la
infeccion.

Los siguientes tramites estan disponibles en formato online

Inicio del tramite de afiliacion a PAMI
Certificacion negativa de PAMI digital
Renovacion de credencial

Nuevo sistema de turnos

Recepcion de documentacion digital

La renovacion de medicamentos al 100% (oncolégicos, DBT,
inmunosupresores, complementos nutricionales y
medicamentos para el VIH), asi como el subsidio social, insulinas
y tiras reactivas, continia siendo automatica.
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COVID-19 Recomendaciones para la prevencion de personas convivientes
Informacién y en domicilio
recomendaciones

e Que los familiares y convivientes permanezcan en una

parda.meciicosy habitacidn diferente, evitando contacto con el enfermo.
medicas ae e Si se hace uso de una zona comun, el paciente deberd utilizar
cabecera

barbijo quirdrgico y realizar higiene de manos antes de entrary
al salir de la habitacion.

e Brindar informacion clara y sencilla para disminuir la alarmay la
ansiedad en convivientes.
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