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MARCO NORMATIVO

En respuesta a la pandemia COVID-19,el Ministerio de Salud, Desarrollo Social y Deportes de la
Provincia de Mendoza ha conformado un Comité de Vigilancia Epidemioldgica, cuya finalidad consiste en
cumplir con los lineamientos internacionales de la Organizacion Mundial de la Salud y la Organizaciéon
Panamericana de la Salud (OMS/OPS) respecto a las enfermedades transmisibles y de acuerdo a las
emergencias epidemioldgicas que se presenten, contar la informacién local fidedigna para la toma de
decisiones ajustadas a la realidad epidemioldgica provincial y nacional y hacer recomendaciones
pertinentes a las autoridades sanitarias locales de caracter no vinculante y aplicables al sistema de salud

provincial.

Estas disposiciones podran sufrir modificaciones a medida que evolucione la situacion
epidemiolégica o se emitan nuevas recomendaciones de autoridades Sanitarias Internacionales vy

Nacionales.
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1- INTRODUCCION

La transmision de persona a persona es la principal via de trasmisién de SARS-CoV-2. Esto ocurre principalmente
por contactos a corta distancia (menos de 2 metros) a través de gotitas respiratorias. Estas gotitas son generadas
por las personas con COVID 19 al toser, estornudar o hablar, y pueden infectar a otras personas si son inhaladas o
toman contacto con membranas mucosas de nariz, boca y/o conjuntiva. La infeccién también puede ocurrir si las
manos estan contaminadas, por secreciones respiratorias o al tocar superficies contaminadas, y después con las
mismas tocar nariz, ojos o boca. Sin embargo, la contaminacion de superficies no es un mecanismo predominante
de trasmision. SARS-CoV-2 también se trasmite a mayores distancias a través de la via area (a través de inhalaciéon
de pequefias particulas que se mantienen suspendidas en el aire) pero el modo en que este tipo de trasmision ha
contribuido a la diseminacion de la enfermedad es incierto. Reportes aislados de brotes en restaurantes o micros
por ejemplo, han resaltado el potencial de la trasmisiéon por esta via en lugares cerrados y mal ventilados. Sin
embargo, este mecanismo de trasmision no es la via principal de trasmisién, evidenciado por evaluacion, entre
otras cosas, de tasas de ataques secundarios. Segun la evidencia disponible actualmente sélo se recomienda que el

PDS expuesto a procedimientos generadores de aerosoles debe usar medidas de proteccidén frente a aerosoles,

ademads de precauciones de contacto y gotitas respiratorias, como se detallard mas adelante.

Las medidas mas efectivas no farmacoldgicas en la comunidad son: higiene de manos, evitar tocarse ojos, nariz y
boca, respetar el protocolo de higiene respiratoria, utilizacion de tapabocas adecuado de forma universal,
mantener el distanciamiento fisico preferentemente 2 metros y ventilaciéon adecuada y permanente de los lugares
cerrados.

Sin embargo, en el dmbito de instituciones de salud, es necesario ademas adoptar otras medidas para la proteccién
del equipo de salud, usando una combinacién de todas las medidas preventivas mds el uso adecuado y racional de
los elementos de proteccidn personal.

2- OBJETIVOS

- Disminuir el riesgo de trasmisién de SARS-COV-2 al equipo de salud.
- Instruir sobre el uso correcto en el momento correcto.
- Minimizary eficientizar el uso de EPP.

- Hacer un uso racional y acorde a las distintas condiciones edilicias y laborales (Hospitales, Centros de
testeo, Consultorios respiratorios, Centro de Salud, Trabajo en terreno)

3- ALCANCE

Este procedimiento operativo estandarizado esta dirigido a normatizar los aspectos relacionados con el uso
correcto del EPP desde el trabajo en terreno, la atencién integral ambulatoria y la atencion integral durante la

internacion de los pacientes.
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4- RESPONSABILIDADES

e Brindar los recursos financieros (dentro de sus posibilidades) para la adquisicion de
productos médicos que forman parte del equipo de proteccién personal.

INSTITUCIONESDE e  Contar con politicas institucionales de restriccidén en areas de aislamiento e ingreso a
SALUD habitaciones de pacientes con COVID-19 sospechoso o confirmado, tanto para el

personal como para visitantes.

e FEldrea de Farmacia debe Gestionar la compra de los productos médicos que forman
parte del equipo de proteccién personal, de acuerdo a las propiedades técnicas del

ABASTECIMIENTO producto y aprobaciones de las entidades regulatorias.

e Garantizar la provision ininterrumpida mientras se cuenta con stock.
e Comunicar con el drea pertinente el punto critico de pedido para iniciar proceso de
compra.

e Asegurar el uso racional y apropiado del EPP.
e Respetar el uso completo del EPP durante la atencion de casos sospechosos o

EQUIPO DE SALUD confirmados de COVID-19.

e Evitar el uso EPP durante la circulacidén en dreas de libre acceso y cuando éste no esté
indicado.

e Respetar las normas de Control de infecciones de cada institucion.

5-DEFINICIONES

v

v

EPP: Equipo de Proteccién Personal

SARS-CoV-2: nombre del virus causante de COVID-19 por sus siglas en inglés (Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2)

COVID-19: por sus siglas en inglés Coronavirus Disease 2019

Producto médico (PM): segiin ANMAT; es un producto para la salud tal como equipamiento, aparato, material,
articulo o sistema de uso o aplicacién médica, odontolégica o laboratorial, destinada a la prevencion,
diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion o anticoncepcién y que no utiliza medio farmacolégico, inmunoldgico
o0 metabdlico para realizar su funcién principal en seres humanos, pudiendo entretanto ser auxiliado en su
funcién, por tales medios.

PGA (Procedimientos generadores de aerosoles): ciertos procedimientos médicos en pacientes infectados con
virus respiratorios, incluido el SARS-CoV-2, pueden formar pequefias gotas lo suficientemente livianas como
para permanecer en el aire. No esta claro en qué medida los aerosoles contribuyen a la propagacién de SARS-
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CoV-2 en el entorno sanitario. Algunos PGA se han asociado a mayor riesgo de transmisiéon de virus

respiratorios, aunque no estd claro si esto se debe a la transmisidén por aerosoles o porque hay aspectos

asociados con el procedimiento que exponen al operador a un alto riesgo de infeccidn por contacto o gotas.

Los procedimientos considerados como potenciales generadores de aerosoles son:

Invasivas y no invasivas de la via aérea:

Hisopado Nasofaringeo

Aspiracion de secreciones con circuito abierto.
Esputo inducido.

Fibrobroncoscopia.

Intubacién orotraqueal.

Traqueostomia y sus cuidados.

Ventilacion manual previa a la intubacion.
Ventilacion no invasiva con presion positiva
Ventilacion invasiva de alta frecuencia y sus cuidados.
Desconectar al paciente del respirador

Practicas de enfermeria:

Higiene bucal en pacientes con Ventilacién Mecdanica invasiva

Practicas de laboratorio:

Centrifugacién de muestras.

Otros:

Reanimacidn cardiopulmonar.
Necropsia o Utilizacién de sierras para corte de tejidos.

** En tomas de muestras por hisopados se recomienda ventilacion de habitacion, usar EPP de

procedimientos con riesgo de aerosolizacion, minimizar la cantidad de personas presentes durante
dicho procedimiento pero no haria falta que las personas que ingresen durante la hora siguiente a la
habitacion utilicen EPP para aerosolizacion, solo en el momento de toma de muestra. En los demas

procedimientos con riesgo de aerosolizacion se considera que los aerosoles pueden mantenerse

hasta una hora en el ambiente.

6- DESARROLLO

e EPP Basico en Procedimientos SIN Generacidn de aerosoles

e Para la atencién de cualquier caso sospechoso o confirmado de COVID-19, es necesario contar con un EPP

de minima constituido por los siguientes elementos:
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Camisolin de manga larga, hidrorepelente
con pufio eldstico para mantener las
mangas en su lugar

Guantes descartables

Barbijo descartable médico-quirurgico

Proteccion ocular

La informacién para registro de barbijos y mascarillas del ANMAT se encuentra disponible en la siguiente pagina

https://www.argentina.gob.ar/noticias/barbijos-y-mascarillas

La proteccion ocular incluye antiparras, gafas de uso médico y mascaras faciales.

A excepcién de la proteccion ocular, el resto de los elementos del equipo deben ser desechados luego de

la atencién como residuos patoldgicos (bolsa roja). Debe realizarse desinfeccién de las antiparrras con la

misma frecuencia (REUTILIZACION)

En caso de manejarse varios casos de pacientes confirmados no hace falta cambiar todo el EPP (USO

PROLONGADO), solo correcta higiene manos y cambio de guantes.Esto es asi siempre y cuando el paciente

no padezca otra patologia o esté colonizado por otros microorganimos que requieran aislamiento de

contacto (por ejemplo Colonizado por KPC). Lo mismo es aplicable en Centros Respiratorios donde no ha

habido contacto corporal extenso del profesional con los pacientes, no siendo necesario el cambio del EPP

entre pacientes a excepcién de los guantes, siempre y cuando se haya podido mantener la integridad del

equipo.
e EPP en Procedimientos CON Generacion de aerosoles

e En estos casos el equipo consiste en agregar al EPP basico un Respirador N95, FFP2 o estandar similiar, de
uso personal. Sobre el mismo y para protegerlo y extender su uso se debe colocar un barbijo quirtrgico o


about:blank

POLITICAS Y PROCEDIMIENTOS

Categoria: General CORONAVIRUS
Version N°: 1 Anexo |:Uso Racional de Equipo de a MENDOZA
Fecha de Vigencia: junio 2021 Proteccién Personal en el Manejo de |a GOBIERNO

Hoo g i Enfermedad por Nuevo Coronavirus Ministerio de Sslud
Fecha de Vencimiento: No definida (COVID-19) W
Codigo:NOR-MSAL-ANEXVIII.COVID-2019-1.8

una mascara facial.

e Debe ser de uso individual (no se comparten) y pueden ser reutilizados hasta 15 dias en jornadas de
trabajo menores a 7 horas diarias o hasta 7 dias en jornadas mayores a 7 horas diarias, siempre que esté
seco y no dafiado.

e Guardarlo en una bolsa de papel madera o papel absorbente con el fin de absorber exceso de humedad.

o Sjelbarbijo se encuentra mojado, ajeado o roto, debe ser remplazado de forma inmediata.

e FElpersonal de Salud debe realizar verificacién de sellado cada vez que vuelva a usar el barbijo N95 (prueba
de sellado positivo y prueba de sellado negativo).

e Se recomienda que el barbijo se utilice sin vello facial a fin de evitar que este se interponga en la zona de
sellado.

e Para evitar dafiar el respirador no se debe escribir sobre el mismo. Etiquetar sobre las tiras laterales.

e Alretirarlo, tomar de sus tiras. Evitar tocar el interior y el exterior del barbijo.

En el caso especial de realizacion de hisopados nasofaringeos, se puede utilizar el mismo EPP, incluido el respirador
n 95 y el barbijo quirdrgico/ mascara colocado encima para protegerlo, entre distintos pacientes, cambiando solo
los guantes entre los mismos, siempre y cuando no se haya producido contaminacién extensa del EPP por parte de

_—

los pacientes (secreciones respiratorias, vomito, entre otros).

" A

)

& | |

Compi! ion de sellado positivo: Comprobacion de sellado negativo:

. Exhale bruscamente. L}na pf%m . Inhale profundamente. Si no hay
positiva dentro del respirador indica fugas, la presion negativa hara que el
que no hay fugas. respirador se pegue a su rostro.

- e Sinay fugas, ajuste la posicion y /o las e Las fugas resultaran en la pérdida de
\ correas de tension. presion negativa del respirador, debido
a la entrada de aire a través los

Vuelva a probar el selio. espacios en el sello

e Repita los pasos hasta que el
respirador selle correctamente.
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e Momento correcto de uso

Teniendo en cuenta la actual circulacién comunitaria en la Provincia y el Pais se adapta el EPP necesario para las
distintas instancias de atencion.

‘ TRASLADO DE PACIENTES (AMBULANCIA)

Profesionales de

Transporta pacientes con sospecha de
COVID 19

- Barbijo quirurgico (si paciente con
PGA: Respirador N 95)

Ascenso y descenso de pacientes con
sospecha de COVID-19

la Salud - Camisolin
- Guantes
- Proteccién ocular
Afectado solo a la conducciéon del . L
. ) - Barbijo quirdrgico
vehiculo que transporta paciente con _ Distancia > 2 metros
COVID-19 sospechoso o confirmado y
el compartimento del conductor se
encuentra separado del paciente
Conductor

- Barbijo quiruargico (si paciente con
PGA: Respirador N 95)

- Camisolin

- Guantes

- Proteccién ocular

Sin contacto directo con el paciente
COVID-19
compartimiento de separacion entre

con pero no existe

ellos

- Barbijo quirudrgico

(ventanas abiertas en lo posible)

Paciente con
sospecha de
CoVID-19

En ambulancia

- Barbijo quirdrgico
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Barbijo quirurgico

) Camisolin
Limpiar antes y después del transporte Guantes de alta resistencia
Servicio de de pacientes con sospecha de COVID- - Proteccién ocular (si existe riesgo
Limpieza 19 de salpicarse con materia

organica o quimicos)
Botas o zapatos de trabajo
Cerrado

AMBITO INSTITUCIONAL

PACIENTE EPP
PERSONAL ACTIVIDAD
INTERNADO

Cuidados directos de .. .
- Barbijo quirdrgico

pacientes con _ Camisolin
sospecha de COVID-19
in PGA - Guantes

>IN - Proteccion ocular
Profesionales de la _
Salud i i

Cuidados directos del _ Respirador N95

paciente con _ Camisolin

sospecha de COVID - Guantes

19 con PGA - Proteccién ocular

Habitacién del (dependiendo del tipo de
paciente proteccion ocular utilizada

podria ser necesario barbijo
quirurgico encima del N95)

Ingreso en habitaciones - Barbijo quirGrgico {si

de pacientes con COVID- paciente con PGA:
19 Respirador N 95)
- Camisolin

Servicio de Limpieza ) )
- Guantes de alta resistencia

- Proteccién ocular (si existe
riesgo de salpicarse con
materia orgdnica o
quimicos)

- Botas o zapatos de trabajo
Cerrado

10
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Cuidadores : Solo si
es imprescindible
(Minimizar recambio
de los mismos)

Ingreso en habitaciones
de pacientes con COVID-
19

Mismo equipo que
profesionales destinados a
la atencion del paciente

Otras Areas de
transito (pasillos,
salas)

Todo el equipo de
salud

Ninguna actividad
directa con pacientes
COVID-19

Barbijo quirurgico

Distancia fisica> 2 metros

Personal de Salud

Clasificacion inicial sin
contacto directo

(Evaluar EPP en caso

Barbijo quirurgico

Proteccién ocular

Triage de mamparas u otro Reforzar higiene de manos
: -, Distancia social > 2 metros
tipo de separacién con
los pacientes)
Paciente con : Otorgar barbijo
, Cualqguiera . ] ;
sintomas Distancia social > 2 metros
respiratorios
: . Tapabocas
Paciente sin ) .p . .
, Cualguiera Distancia social > 2 metros
sintomas
respiratorios
. Tareas administrativas
Areas Tapabocas

Administrativas

Todo el equipo de
salud

que no incluya contacto
directo con pacientes
COVID-19

Distancia social > 2 metros

Laboratorio

Ver Anexo 6 de la Guia Técnica de la Provincia de Mendoza: Recomendaciones de
Bioseguridad para Laboratorios en Contexto de Pandemia por SARSCOV2

11
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PACIENTE AMBULATORIO

PACIENTE TIPO DE PROCEDIMIENTO
PERSONAL ACTIVIDAD
AMBULATO- O TIPO DE EPP
RIO
- Barbijo
Examen fisico de - Camisolin
pacientes con sintomas - Guantes

Profesionales de
la Salud

respiratorios - Proteccién ocular

EPP acorde la precauciones
estandares y evaluacién del

Examen fisico de .
riesgo.

pacientes sin sintomas
En momento actual de la
pandemia se recomienda como
EPP_minimo Proteccion ocular,
Barbijo quirdrgico e Higiene de
manos adecuada.

respiratorios

Consultorio

En casos de que el examen
fisico requiera contacto
corporal extenso seria
recomendable también Blusén.

Paciente con

sintomas Cualqguiera - Otorgar barbijo quirirgico
respiratorios

Pacientes sin

, . - T
sintomas Cualquiera apabocas
respiratorios
- Barbijo
- Camisolin
Antes y después de la - Guantes de alta resistencia
Servicio de - . - Proteccién ocular (si existe
o atencion de pacientes . i
Limpieza , riesgo de salpicarse con
con sintomas . .
. . materia organica (o}
respiratorios quimicos)
- Botas o zapatos de trabajo
cerrado

12



POLITICAS Y PROCEDIMIENTOS

Categoria: General CORONAVIRUS
Version N°: 1 Anexo |:Uso Racional de Equipode MENDOZA
Fecha de Vigencia: junio 2021 Proteccién Personal en el Manejo de la GOBIERNO
Fecha de Vencimiento: No definida Enfermedad por Nuevo Coronavirus e S
) (COVID-19) N
Cddigo:NOR-MSAL-ANEXVIII.COVID-2019-1.8
Paciente con Otorgar barbijo

sintomas Cualquiera
respiratorios

Inmediatamente
trasladar paciente al drea de
atencién designada en la

Sala de S
espera nstitucién
Paciente sin
. : Tapabocas
sintomas Cualquiera
respiratorios
. Profesionales de Clasificacién inicial sin ii irarei
Triage ! Barbijo quirurgico
la Salud contacto directo

Proteccion ocular
Reforzar higiene de manos

Distancia social > 2 metros

e Colocacidn de EPP

e Para que el EPP sea en realidad eficaz debe utilizarse correctamente. Esto implica la correcta colocacion

como asi también su retiro.

e Debe recordar que los guantes no reemplazan la higiene de manos, por lo tanto antes de uso y luego de

mismo se debe cumplir con la higiene de manos.

e Encaso de lucir las manos visiblemente sucias requiere el lavado con agua y jabdn y secado con toallas de

papel.
e |asecuencia del EPP minimo es la siguiente:

Colocacién de EPP Retiro de EPP

1) Higiene de manos ;
2) Camisolin 3
3) Barbijo 4
4) Proteccion ocular 5
5) Guantes 6

7

8

Guantes

Camisolin

)

)

)

)

) Proteccién ocular
)

) Barbijo

)

Higiene de manos

Higiene de manos

Higiene de manos

Higiene de manos

Se muestran unas infografias en relacion a la colocacién y retirada de este EPP minimo.
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Codigo:NOR-MSAL-ANEXVIII.COVID-2019-1.8

CORONAVIRUS

Anexo |:UsoRacional de Equipode MENDOZA
Proteccién Personal en el Manejo de la GOBIERNO
Enfermedad por Nuevo Coronavirus Ministerio de Sslud,

Desarrollo Social y Deportes

(CovID-19)

SECUENCIA PARA PONERSE EL EQUIPO

DE PROTECCION PERSONAL (PPE)

El tipo de PPE que se debe utiliz

ar depende del nivel de precaucion

que sea necesario; por ejemplo, equipo Estandar y de Contacto o
de Aislamiento de infecciones transportadas por gotas o por aire.
1. HIGIENE DE MANOS
G (\ fis VI N
N st | 'O
R () > X :
a AR | c d 4 = L
2. CAMISOLIN

= Cubra con la bata todo el torso desde el cuello
hasta las rodillas, los brazos hasta la muneca y

doblela alrededor de Ia espalda

» Atesela por detras a la altura del cuello y la cintura

3. BARBIJO O RESPIRADOR

®  Aseglirese los cordones o la banda elastica en la

mitad de la cabeza y en el cuello

" Ajustese la banda flexible en el puente de la nariz
®» Acomodesela en la cara y por debajo del mentén

u  Verifique el ajuste del respirador

4. PROTECCION OCULAR

®  Coloquesela sobre la cara y los ojos y ajustela

5. GUANTES

®» Extienda los guantes para que cubran la parte del

puno en la bata de aislamiento

UTILICE PRACTICAS DE TRABAJO SEGURAS PARA PROTEGERSE USTED
MISMO Y LIMITAR LA PROPAGACION DE LA CONTAMINACION

® Mantenga las manos alejadas de la cara

» Limite el contacto con superficies

» Cambie los guantes si se rompen o estan demasiado contaminados

» Realice la higiene de las manos
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Cddigo:NOR-MSAL-ANEXVIII.COVID-2019-1.8

MENDOZA
GOBIERNO

Ministerio de Sslud,
Desar Social y Deportes

SECUENCIA PARA QUITARSE EL EQUIPO

DE PROTECCION PERSONAL (PPE)

Con la excepcion del respirador, quitese el PPE en la entrada de la

puerta o en la antesala. Quitese el respirador después de salir de la
habitacion del paciente y de cerrar la puerta.

1. GUANTES
» jEl exterior de los guantes esta contaminadol

»  Agarre la parte exterior del guante con la mano
opuesta en la que todavia tiene puesto el guante
y quiteselo

= Sostenga el guante que se quito con la mano
enguantada

» Deslice los dedos de Ia mano sin guante por
debajo del otro guante que no se ha quitado
todavia a la altura de la muneca

® Quitese el guante de manera que acabe
cubriendo el primer guante

®  Arnroje los guantes en el reciplente de deshechos

2. HIGIENE DE MANOS

3. CAMISOLIN

® jla parte delantera de |a bata y las mangas
estan contaminadas!

Desate los cordones

= Tocando solamente el interior de la bata, pasela
por encima del cuello y de los hombros

Voltee ia bata al revés

Doblela o enrollela y deséchela

PROTECCION FACIAL

&

® El extenior de las gatas protectoras o de la
careta esta contaminado!

= Para quitarselas, témelas por |a parte de la banda
de la cabeza o de las piezas de 1as orejas

= Coloquelas en el recipiente designado para
reprocesar materiales o de materiales de deshecho

5. BARBLJO

® La parte delantera de la mascara o respirador
esta contaminada — jNO LA TOQUE!

® Pnmero agarre la parte de abajo, luego los

cordones o banda elastica de arriba y por ulitimo
quitese la mascara o respirador

= Arrojela en el recipiente de deshechos

6. HIGIENE DE MANOS
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v
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e) Consideraciones respecto a los Guantes:

Realizar higiene de manos antes de colocarse los guantes e inmediatamente después de quitarselos.
Quitarlos inmediatamente después de su uso, antes de tocar material o superficies no contaminadas o
antes de entrar en contacto con otro paciente.

No usar el mismo par de guantes con diferentes pacientes.

Deben ponerse sobre el puiio del camisolin.

Su uso, bajo ninguna circunstancia, reemplaza la higiene de manos.

No realizar higiene de manos con guantes puestos (No usar gel hidroalcohdlico u otros desinfectantes
sobre los guantes).

o El desinfectante puede reducir la resistencia a la traccidon de los guantes y aumentar el riesgo de
permeabilidad y fugas.

o Tras aplicar gel hidroalcohdlico, algunos materiales (como el vinilo) pueden degradarse y volverse
pegajosos.

o Los microdesgarros del material aumentan el riesgo de contaminacién por patégenos del entorno
entre el guante desinfectado y el paciente, a diferencia de lo que ocurre cuando se aplica gel
hidroalcohdlico en la higiene de manos convencional

Se recomienda no usar doble guante.
Deben cambiarse cada vez que se rompen.

7- REGISTROS

A definir por cada Institucion de Salud

8- REFERENCIAS

OMS. “Rational use of personal protective equipment for coronavirus disease (COVID-19): interim
guidance”. Publicacion online 27 de febrero
2020.https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331215/WHO-  2019-nCov-IPCPPE use-

2020.1-eng.pdf

Strategies to Optimize the Supply of PPE and Equipment- CDC- 15-7-20

Recomendaciones Interinstitucionales para prevenir COVID-19 — versidn 22/03/2020 SADI / SATI / ADECI /
INE

Comisién Nacional para el Control de la Resistencia Antimicrobiana (CoNaCRA-MSAL) Instituto Nacional
de Epidemiologia (INE-ANLIS) Sociedad Argentina de Infectologia (SADI) Sociedad Argentina de Terapia
Intensiva (SATI) Asociacidon de Enfermeros en Control de Infecciones (ADECI) Sociedad Argentina de
Bacteriologia, Micologia y Parasitologia Clinica (SADEBAC) Federacidn Farmacéutica de la Republica
Argentina (FEFARA): Documento De Consenso Interinstitucional Estrategia Multimodal De Intervencion:
Aspectos generales, Medidas de aislamiento, Desinfeccion y limpieza del entorno del paciente, Paquetes
de medidas para la prevencion de infecciones asociadas a dispositivos Coordinacion de Uso Apropiado de
Antimicrobianos - Febrero 2021
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- Coronavirus disease 2019 (COVID-19): Epidemiology, virology, clinical features, diagnosis, and prevention-
UP TO DATE- 6-8-2020

- MSN. Recomendaciones para el uso de los EPP (Coronavirus), 19 de marzo 2020.
https://www.argentina.gob.ar/srt/prevencion/epp

- OPS OMS. Requerimiento para el uso de equipos de proteccién personal (EPP) para el nuevo coronavirus
en establecimientos de salud.
https://www.paho.org/es/documentos/requerimientos-para-uso-equipos-proteccion-personal-epp-para-
nuevo-coronavirus-2019-ncov

- https://www.argentina.gob.ar/noticias/barbijos-y-mascarillas, acceso 28 de enero 2021.

- https://www.uptodate.com/contents/covid-19-epidemiology-virology-and-prevention/abstract/50

- OMS: Uso racional del equipo de proteccidon personal frente a la COVID-19 y aspectos que considerar en
situaciones de escasez graves: Orientaciones provisionales - 23 de diciembre de 2020

9-SISTEMA

- A definir por cada Institucion de Salud

10-INDICADORES

- A definir por cada Institucion de Salud
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