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l. FLUJOGRAMA DE ATENCION DE PACIENTE CON SOSPECHA COVID-19 EN SERVICIO DE URGENCIAS DE ATENCION PRIMARIA (SEGUN REALIDAD
LOCAL)
Sad Utilizar EPP para toma de
" acuerdo a de acuerdo sitio de
Uso de EPP segin Si caso sospechoso cuenta muestra,
- Utikizar barrera fisica triage respiratorio 0 no (generador d: con acompafiante, indicar boma (Via 'f'“ Sparioca
de por medio (1) respiratorio (2) aerosoles 010) (4.5) cuarentena preventiva (12) inferior)
- Higiene de manos - 4 - - ————————
_—
Sala de espera derenciada + Evaluacion por Notificac:6n Realizar test répido (si
Entrega de mascarila a paciente Triage diferenciado profesional (atenc:on SEREMI de Salud ,Requerimiento disponible) y toma de muestra
(11). Entrega de a para consulta equipo COVID19 COVID-19 (Epivigia > on? | para envio a confirmacion
acompafiante si este esta respiratoria preferentemente) telefonica) diagnastica de centro de
sintomésico. referencia (9).
Si
no no L
' ' R
| Aseo box de | Coorrﬁwblrastado Indicar manejo segin
Sala de espera comin Triage habitual Atencion consulta Consulta habitual |um:muso|_mmy protocolo clinico y cuarentena
habitual (3) | GeEPPCLE) | Ay en domicilio o lugar habilitado.
Confirmacion diagndstica a
bi—i—i—d informar segun realidad local.
Equipo traslado:
uso de EPP segln
® Educar manejo en domicilio de
1 COVID-19 (10)
Manejo segin
protocolo o Ingreso paciente a
hospialario establecimiento
local

*Explicacién punto (1) al (12) en punto Il

Fuente: Elaboracion MINSAL 2020
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. USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN MOMENTO DE LA ATENCION Y ACCION DEL PERSONAL DE SALUD

Tabla 1 Elementos de proteccion personal segun momento de la atencion

Higiene de manos con

Momento/Equipos solucién de alcohol o con Guantes Mascarilla quirargica Antiparras'o Bata impermeable Ma‘scarilla con filtro
L desechables escudo facial tipo N95 o FFP2
agua + jabon
Admisién de paciente X1
Triage de paciente X2
Triage de paciente respiratorio X X X
Personal en el cuarto donde se preste atencion clinica de paciente sin
sintomas respiratorios (incluye toma de examenes, vacunacidn, X3
administracién medicamentos)
Personal en el cuarto donde se presta atencidn clinica de caso
sospechoso/confirmado sin procedimientos generadores de aerosoles X Xs X X X
de riesgos
Personal en el cuarto donde se preste atencion clinica de caso
sospechoso/confirmado durante procedimientos generadores de X Xs X X X
aerosoles de riesgos
Personal de toma de muestra para confirmacion diagndstica desde via X X X X X

aérea superior (aspirado-hisopado nasofaringeo)

Personal de toma de muestra para confirmacién diagndstica desde via
aérea inferior (induccién de esputo, aspiracion traqueal, lavado X X X X X
bronco-alveolar)

Personal adentro de la cabina sanitaria durante el traslado de
pacientes en ambulancias

Personal de limpiezay aseo de la unidad o habitacién donde ha estado
el paciente (box de atencidén, habitacion, cabina sanitaria de X X7 X X Xs
ambulancia, otras)

Fuente: Ministerio de Salud. Equipos de proteccidn personal en la prevencion de transmisién COVID19 — SARS-CoV-2 (precauciones adicionales de transmision por gotita y contacto).

1 Si la entrevista durante el proceso de admision se realiza utilizando una barrera fisica de por medio (ventanilla de admision con un vidrio que separa a las personas), no se requiere de medidas adicionales. En caso contrario, utilizar
consideraciones del punto 12 “triage”.

2 Si paciente presenta tos, incluir uso de mascarilla quirtrgica + antiparras o escudo facial. Si se presenta con vomitos o diarrea con dificil manejo de fluidos, o se encuentra con fluidos corporales evidentes, incorporar guantes desechables
y bata impermeable.

3 Adicionalmente, siempre se cumpliran las precauciones estandares. Disponible en: h

4 Ventilacién manual antes de la intubacion, proceso de intubacidn traqueal, ventilacién mecénica no invasiva, traqueotomia, aspiracion ab|erta de la via aérea.

s Puede requerir de guantes estériles de reemplazo de guantes de procedimiento durante algunos procedimientos especificos.

6 Si durante el traslado se realizan procedimientos generadores de aerosoles de riesgo (intubacidn traqueal, ventilacién mecanica no invasiva, traqueotomia, aspiracion abierta de la via aérea, y ventilacién manual antes de la intubacidn)
utilizar de mascarilla con filtro absoluto tipo N95 o FFP2 en reemplazo de mascarilla quirdrgica. El conductor no participara en acciones que conlleven contacto a menos de un metro con el paciente por lo que no requiere uso de EPP. Si
participara en estas actividades cumplira con las indicaciones pertinentes.

7 Puede requerir guantes de goma de trabajo.

8 En presencia de gran cantidad de fluidos, pechera impermeable sobre bata impermeable.

9 Si disponible, siempre realizar toma de muestra para confirmacion diagnéstica o derivar para esta segun realidad local.

10 Realizar entrega de documento impreso o link “ORIENTACION DE MANEJO DE INFECCION POR NUEVO CORONAVIRUS (COVID-19) EN DOMICILIO”, Ministerio de Salud 2020. Disponible en link: https://www.minsal.cl/wp-
content/uploads/2020/03/2020.03.09_ORIENTACION-MANEJO-CORONAVIRUS-EN-DOMICILIO.pdf

11 Uso de mascarilla, segun indicacion en: Ministerio de Salud. Ord. B51 n2 511: Actualizacién de definicién de caso sospechoso para vigilancia epidemioldgica ante brote de COVID-19 en China. Febrero 2020.

12 Contacto estrecho (alto riesgo) cumple con cualquiera de las siguientes: brindar atencidn directa sin el equipo de proteccion personal adecuado a casos confirmados de COVID-19; permanecer en el mismo entorno cercano de un caso
confirmado COVID-19 (sintomatico), incluyendo el lugar de trabajo, el aula, hogar y reuniones en ambientes cerrados y a menos de 1 metro de distancia; viajar en estrecha proximidad (a menos de 1 metro) con un caso confirmado
(sintomatico) en cualquier medio de transporte. Fuente: Ministerio de Salud. Protocolo de Identificacién y Seguimiento para Contactos de Casos Confirmados.

3


https://www.minsal.cl/portal/url/item/d8615b8fdab6c48fe04001016401183d.pdf
https://www.minsal.cl/wp-content/uploads/2020/03/2020.03.09_ORIENTACION-MANEJO-CORONAVIRUS-EN-DOMICILIO.pdf
https://www.minsal.cl/wp-content/uploads/2020/03/2020.03.09_ORIENTACION-MANEJO-CORONAVIRUS-EN-DOMICILIO.pdf

1. AUTORIA

Responsables técnicos

CORONAVIRUS

Orlando Duran Ponce

Jefe Divisidon de Atencidn Primaria. Subsecretaria de Redes Asistenciales. Ministerio de Salud

Dra. Sylvia  Santander
Rigollet

Jefa Division de Prevencion y Control de Enfermedades. Subsecretaria de Salud Publica. Ministerio de Salud.

Dr. Oscar Briones Llorente

Jefe Departamento Gestion del Cuidado. Division de Atencidn Primaria. Subsecretaria de Redes Asistenciales.
Ministerio de Salud

Dra.  Mélanie  Paccot | Jefa Departamento Enfermedades No Transmisibles. Division de Prevencion y Control de Enfermedades.
Burnens Subsecretaria de Salud Publica. Ministerio de Salud.
Autores

Carolina Lara Diaz

Referente Urgencias y Programa Respiratorio. Departamento Gestién del Cuidado. Divisidon de Atencién Primaria.
Subsecretaria de Redes Asistenciales. Ministerio de Salud.

Dra. Constanza Aguilera
Arriagada

Departamento Enfermedades No Transmisibles. Divisidon de Prevencion y Control de Enfermedades. Subsecretaria
de Salud Publica. Ministerio de Salud.

Revisores

Dr. Mauro Orsini Brignole

Programa Prevencion y Control de IAAS. Departamento de Calidad y Seguridad de la Atencidn. Divisidon de Gestidn
de Redes Asistenciales. Subsecretaria de Redes Asistenciales. Ministerio de Salud.

Dr. Fernando  Otaiza | Programa Prevencién y Control de IAAS. Departamento de Calidad y Seguridad de la Atencidn. Division de Gestion
O’Ryan de Redes Asistenciales. Subsecretaria de Redes Asistenciales. Ministerio de Salud.
E.U. Mbodnica Pohlenz | Programa Prevencién y Control de IAAS. Departamento de Calidad y Seguridad de la Atencion. Division de Gestidn
Acuia de Redes Asistenciales. Subsecretaria de Redes Asistenciales. Ministerio de Salud.

Patricia Contreras Cerda

Jefa (S) Departamento Enfermedades Transmisibles. Division de Prevencion y Control de Enfermedades.
Subsecretaria de Salud Publica. Ministerio de Salud.

Dr. Fernando Gonzalez
Escalona

Médico Pediatra. Departamento Ciclo Vital. Division de Prevencion y Control de Enfermedades. Subsecretaria de
Salud Publica. Ministerio de Salud.




