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SECRETARIA DE

INTRODUCCION

El Instituto Nacional de las Personas Adultas Mayores mediante el
desarrollo del presente protocolo establece una serie de medidas de
prevencidén, monitorizacidén y un mecanismo de referencia ante la
sospecha de COVID-19 en los centros gerontoldgicos de estancia

permanente en México.

El presente protocolo serd la herramienta que permitird Dbrindar
proteccidén a las personas mayores y a los trabajadores de estas
unidades, previniendo posibles contagios e identificando de forma
oportuna para la referencia a instituciones de salud donde se pueda

otorgar el tratamiento adecuado.
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JUSTIFICACION

Ante la alerta epidemioldgica por COVID-19, el Instituto Nacional de
las Personas Adultas Mayores elabord el presente protocolo para
implementar medidas de prevencidén y detectar oportunamente casos
sospechosos de esta enfermedad en las personas mayores dentro los

centros gerontoldgicos.

Es 1importante destacar que ante enfermedades respiratorias este
grupo de la poblacién tarda mads en presentar manifestaciones y muchas
veces son menores y mas leves a diferencia de personas de otras
edades, minimizando con ello dichos sintomas. El primer indicador
del problema, es cuando empiezan a disminuir su actividad fisica,
refieren sentirse cansados y muchas veces presentan problemas

neuroldgicos.?

La informacidén disponible sobre COVID-19 se mantiene en constante
actualizacidén, sin embargo, en los estudios realizados se establece
como poblacidén de riesgo para presentar sintomatologia de gravedad
a personas con enfermedades crénico-degenerativas, personas de 60

afios y mads y con mayor afectacién a la poblacidn del sexo masculino.

2

En ese sentido, es importante establecer medidas de prevenciédn dentro
de los centros gerontoldgicos y contar con un protocolo de atencién

ante casos sospechosos de COVID-19.
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OBJETIVOS

Orientar a las personas mayores y personal de los centros
gerontoldégicos sobre las medidas de prevencidén de COVID-19.
Definir el mecanismo de referencia a las instituciones de salud
en caso de sospecha de COVID-19.

Orientar a las personas mayores y personal de los centros
gerontolbédgicos sobre las medidas a implementar en un caso

confirmado con tratamiento ambulatorio.
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Aspectos importantes del coronavirus SARS-Cov-2

Coronavirus

Son una familia de wvirus que provocan diversas enfermedades del
tracto respiratorio (leves o graves), se pueden contagiar de animales
a personas y su cuadro clinico se caracteriza por fiebre, tos vy
dificultad para respirar, en los casos mads graves provoca neumonia,
sindrome respiratorio agudo severo, insuficiencia renal y la muerte.

(OPS, 2020)°3

COVID-19

El COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por un nuevo
coronavirus (SARS-CoV-2) descubierto en Wuhan, China en diciembre de

2019. (OMS, 2019)*

Se caracteriza por sintomas comunes como: fiebre, cansancio y tos
seca, aungue algunas personas pueden presentar dolor de garganta o
muscular, congestidén o escurrimiento nasal y diarrea, estos sintomas

aparecen de forma gradual y comienzan siendo leves.

Ademés, 1 de cada 6 personas desarrollan una enfermedad grave vy
presentan dificultad para respirar, sobretodo en personas con

hipertensién arterial, problemas cardiacos o diabetes. (OMS, 2019)*

Mecanismo de transmisién
Las vias de transmisién del SARS-CoV-2 reportadas por la Secretaria

de Salud son las siguientes:

1. Gotas: Diseminacién por gotas de méds de 5 micras producidas
por la persona portadora al hablar (1 metro), toser o
estornudar (4 metros) y que se pone en contacto con la mucosa
nasal, oral o con la conjuntiva de una persona susceptible.

2. Contacto: Contacto directo con la persona infectada o indirecto

con superficies contaminadas que alojen el virus.
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3. Aire: Diseminacién en aire de menos de 5 micras de didmetro.
Procedimientos como toma de muestra, intubacidén endotraqueal,
ventilacidén no invasiva, traqueotomia, RCP, ventilacidédn manual

antes de la intubacién y broncoscopia.?®

Periodo de incubacién
El periodo de incubacién del SARS-CoV-2 es de 2 a 14 dias después

de la exposicién.®

Periodo de supervivencia del virus en una superficie

Aunque no se sabe con certeza, estudios indican que los coronavirus
pueden subsistir en una superficie desde unas pocas horas hasta
varios dias. El tiempo puede variar dependiendo del tipo de

superficie, la temperatura o la humedad del ambiente.

Poblacién con mayor riesgo de presentar enfermedad grave

En un estudio publicado en el Chinese Journal of Epidemiology con
base en los 72,314 casos de COVID-19 en China, se determind que el
riesgo de mortalidad aumenta en personas mayores de 60 afios, con
enfermedades preexistentes y con mayor frecuencia en el sexo

masculino (2.8%) .2

Tasa de mortalidad del coronavirus COVID-19

Edad % Enfermedad preexistente %
80 anos 148 Enfermedades Cardiovasculares 105
70 anos 8 Diabetes 73
60 anos 36 Enfermedad respiratoria cronica 6.3
50 anos 13 Hipertension [S)
40 anos 04 Cancer 56

10-30 anos 0.2 Ninguna 09

Fuente INAPAM con datos del Chinese Center for Disease Control and Prevention. The
epidemiological characteristics of an outbreak of 209 novel coronavirus diseases (COVID-19) in
China. 2020, 41(2)145-151. Disponible en: https:y//www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/32064853

Aungque la informacidén disponible sobre COVID-19 se mantiene en
constante actualizacién, las personas que presentan sintomas de

gravedad pertenecen a estos grupos de la poblacidén. 27

Tratamiento
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Al momento no existe un tratamiento especifico contra el COVID-19,
actualmente se indican medicamentos para tratar los sintomas, sin
embargo, es importante la implementacidén de medidas preventivas,

deteccidédn oportuna y referencia temprana ante casos sospechosos.?®

Distribucién geografica de casos confirmados por COVID-19

A nivel mundial, al 18 de abril de 2020 se tienen 2, 160, 207 casos

confirmados de COVID-19, donde se reportan 146, 088 defunciones. °

Fuente: Johns Hopkins CSSE. Direccién en linea:
https://gisanddata.maps.arcgis.com/apps/opsdashboard/index.html#/bda7594740£d40299423467b48e9%ecf6

En México, en la misma fecha se han confirmado 7, 497 casos y 650
defunciones. De los cuales 1513 casos confirmados corresponden a
personas mayores de 60 afios (632 mujeres, 881 hombres) y se reportan

300 defunciones en esta poblacidén. (SSA, 2020)1°
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Estados de México reportando casos de COVID-19

Nimero de Casos Positivos
[ 1a50  (4Estados)
B 512100 (9 Estados)
N g [ 1012250 (12 Estados)
) B 2512500 (4 Estados)
B 50121000 (2 Estados)

[ 100123000 (1 Estado)

Total casos positivos: 7,497

Cierre con corte a las 14:30 hrs, 18 de Abril de 2020
Fuente: Plataforma SISVER, SINAVE, DGE, SSa.

Fuente: Secretaria de Salud. Casos de COVID-19 por Estados. Direccidén en linea:
https://covidl9.sinave.gob.mx/

Escenarios de COVID-19: Intervenciones de prevencién y control,
SsA, 2020.

Qué, Donde y Cuando: Se aplica por Localidad o Municipio, en su caso Entidad
Federativa.
SANA DISTANCIA

JISD SI10
Comunitaria
ESCENARIOS

Decenas de | Cientos de casos Miles de casos

casos
Saludo entre | Ninguna No saludar de beso | No saludar de beso
personas restriccion. ni abrazo. ni abrazo.
Espacios publices | No necesario. Suspension de | Suspension de
cerrados (Teatros, eventos ante brotes. | eventos ante
estadios, cines, etc) brotes.
Espacios publicos | No necesario. Suspension de | Suspension de
abiertos (Plazas, eventos ante brotes. | eventos ante
parqgues, playas, etc)) brotes.
Escuelas, Difusion de | Filtro escolar. Suspension de
preparatorias y | mensajes clases en escuelas
universidades. preventivos. con brotes activos.
Lugar de trabajo. Difusion de | Filtro sanitario. Suspension de

mensajes actividades en

preventivos. centros  laborales

con brotes activos.

Fuente: Secretaria de Salud, 2020,
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Medidas de contencién durante el escenario 1 y 2

Medidas de prevencién

Las siguientes medidas de prevencidén son parte de las recomendaciones

establecidas por la Secretaria de Salud en México y adaptadas a los

centros gerontoldgicos a nivel nacional. 31!

Para personas mayores que habitan en algin centro gerontoldégico de

larga estancia/albergue/residencia:

1.

Lavado de manos con agua y Jjabén (o soluciones sanitizantes
con alcohol al 70%) con la técnica establecida por la OMS en
los siguientes momentos: antes de entrar y salir del centro
gerontolbégico, antes y después de ir al bafio, antes de ir a
comer, etcétera (Anexo 1 y Anexo 2).

Al toser o estornudar se debe utilizar el estornudo de
etiqueta, el cual consiste en cubrirse la nariz y boca con el
angulo interno del brazo o con un pafiuelo desechable (Anexo
3).

Evitar escupir, si es necesario hacerlo, utilizar un pafiuelo
desechable, el cual se colocarad en una bolsa de pléastico
Evitar tocarse la cara con las manos sucias, sobre todo nariz,
boca y ojos.

Limpiar y desinfectar superficies u objetos de uso comln en su
habitacién.

Permanecer en el centro gerontoldgico de estancia
permanente/albergue, solo salir en <caso de que sea muy
necesario (atencidén médica). (Anexo 4)

Evitar en 1lo posible el contacto con personas que tengan
enfermedades respiratorias.

Consumir diariamente verduras y frutas y por lo menos ocho

vasos de agua simple.
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9. Evitar compartir objetos (vasos, cucharas, tenedores,
etcétera) .

10. Evita saludar de beso, mano o abrazo (Anexo 5).

11. Medicidén de temperatura corporal por turno.

12. Mantener el contacto telefénico con familiares y amigos, esto
ayudard a combatir la soledad y el estrés. (IMSS, 2020)

13. Tener una ficha con los datos béasicos de cada persona mayor

(nombre, edad, enfermedades previas, alergias, contacto de
familiares, afiliacidén y medicamentos que toma actualmente).

(IMSS, 2020)

Para visitantes en centros gerontolégicos (personal de servicios o

supervisioén) :

U O

No realizar visitas a los establecimientos si presenta sintomas
de enfermedad respiratoria aguda en los ultimos 14 dias.
Lavado de manos con agua y Jjabdédn (o soluciones sanitizantes
con alcohol al 70%) con la técnica establecida por la OMS en
los siguientes momentos: antes de entrar y salir del centro
gerontolbdgico, antes y después de ir al baflo, etcétera (Anexo
1 y Anexo 2).

Evitar saludar de beso, mano o abrazo (Anexo 3).

Mantener una distancia de 2 metros.

Utilizar cubrebocas al ingresar al centro gerontoldgico.

Al toser o estornudar se debe utilizar el estornudo de
etiqueta, el cual consiste en cubrirse la nariz y boca con el
angulo interno del brazo o con un pafiuelo desechable (Anexo
3).

Evitar escupir, si es necesario hacerlo, utilizar un pafiuelo
desechable, el cual se colocara en una bolsa de pléstico
Evitar tocarse la cara con las manos sucias, sobre todo nariz,

boca y ojos.
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Medidas de prevencién y control en centros gerontolégicos

Para personal que otorga cuidados (cuidadores, enfermeria, médico,

etcétera):

1.

Lavado de manos con agua y Jjabén (o soluciones sanitizantes
con alcohol al 70%) con la técnica establecida por la OMS y en
los cuatro momentos (antes de tocar a la persona mayor, antes
de realizar una tarea aséptica, después de un riesgo de
exposicién a liquidos corporales, después del contacto con la
persona mayor). (Anexo 1, Anexo 2, Anexo 6)

Secarse las manos con toallas desechables o secarlas al aire
libre en posicidén vertical.

Evitar en lo posible tocarse los ojos, nariz y boca, lavarse
las manos después en caso de haberlo hecho.

Usar cubrebocas (tapando nariz y boca completamente) durante
el tiempo que otorguen atencidén a las personas mayores, en caso
de ser posible utilizar lentes para proteger los ojos.
Mantener limpias todas las areas de trabajo

Desechar adecuadamente todo el material desechable
(abatelenguas, guantes, etc.) que se utilice para la revisidn
de las personas mayores que presente sintomas de enfermedad
respiratoria.

Reportar al jefe inmediato si presentan sintomas de enfermedad
respiratoria para gque sean evaluados y evitar transmisidn
dentro de las unidades. (Solo en caso de estar en la unidad se

contactara al personal médico para su valoracidén, en caso de

10
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estar en su hogar se le solicitard acudir a su unidad de salud
y mantener informado al jefe inmediato de su estado de salud).
(Anexo 4)

8. Consumir diariamente verduras y frutas y por lo menos ocho
vasos de agua simple.

9. Evita saludar de beso, mano o abrazo. (Anexo 5)

10. Uso de ropa exclusiva para la atencién dentro del centro
gerontoldégico, al llegar y terminar el turno deberd cambiarse

a ropa civil.

Para personal de las unidades gerontolégicas (afanadores, cocineros,

personal administrativo, etcétera):

1. Lavado de manos con agua y Jjabén (o soluciones sanitizantes
con alcohol al 70%) al ingresar al centro gerontoldgico, antes
y después de atender a una persona mayor (Anexo 1 y Anexo 2).

2. Secarse las manos con toallas desechables o secarlas al aire
libre en posicidén vertical.

3. Evitar en lo posible tocarse los ojos, nariz y boca, lavarse
las manos después en caso de haberlo hecho.

4. Usar cubrebocas (tapando nariz y boca completamente) Gnicamente
si atienden a personas con infeccidn respiratoria, en caso de
ser posible utilizar lentes para proteger los ojos.

5. Mantener limpias todas las areas de trabajo.

6. Reportar a su jefe inmediato si presentan sintomas
respiratorios para que sean evaluados y evitar transmisidén
dentro de las unidades.

7. Consumir diariamente verduras y frutas y por lo menos ocho
vasos de agua simple.

8. Ventilar vy permitir la entrada de luz solar, limpiar vy
desinfectar superficies u objetos de uso comun en la oficina,

sitios cerrados o centros de reunidn.

11
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9. Evita saludar de beso, mano o abrazo. (Anexo 5)

Espacio fisico de los centros gerontolégicos

Contar con el material necesario para la limpieza adecuada de
las unidades y para la higiene de las personas mayores y el
personal.

Colocar bolsas de pléstico dentro de los botes de basura vy
eliminar estas haciéndoles un nudo.

Permitir una adecuada ventilacidén y la entrada de los rayos
del sol a las diversas zonas de las unidades.

Lavar con agua, jabén y cloro todas las superficies lavables
como paredes, pisos, puertas, manijas, barandales, llaves de
lavabos, sanitarios, teléfonos, cortinas corredizas y
mobiliario en general.

Limpiar y desinfectar superficies u objetos de uso comGn en la
oficina, sitios cerrados o centros de reunidn.

Verificar la disponibilidad de insumos y equipos de proteccién
personal (cubrebocas, protector de ojos, solucién sanitizante
con alcohol al 70%, guantes, bolsa de pléastico transparente,
abatelenguas, termbdmetro, etcétera).

Instaurar entre su personal y usuarios que eviten saludar de
mano, beso o abrazo.

Las unidades que tienen servicio de preparacidén de alimentos
deberan incluir frutas y verduras, ademds de un adecuado
proceso de alimentos. También se deberadn lavar los platos,

vasos y cubiertos con agua, jabdén y cloro.

12
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9.

10.

En los centros gerontoldgicos de estancia permanente
(albergues, asilos, etcétera.) deberd asignarse una habitacién
aislada para las personas mayores consideradas como casos
sospechosos de COVID-19, en caso de no ser posible se
recomienda realizar un aislamiento de cohorte con separacidn
de por lo menos tres metros o en su defecto utilizar un biombo
medico/ panel separador.

Colocar letreros en la entrada y &areas comunes de los
centros gerontoldédgicos con informacidén sobre las medidas de

prevencién.

13
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Monitoreo diario del personal de atencién gerontoldgico

NOMBRE DEL PROCESO: Monitorizacidén diaria del estado de salud de las personas mayores usuarias de los Centros
Gerontoldégicos.
PROPIETARIO DEL PROCESO: Personal de enfermeria, cuidadores vy médico.
FACTORES A CONTROLAR ACTIVIDADES RESPONSA RESULTADOS ESPERADOS
BLE
roidarte de os Valoracién por personal de Enfermer
Durante la valoracién de las cenlros gerontologicos enfermeria o cuidadores. o (a) Adecuada toma y registro de signos
personas mayores los AN vitales.
cuidador
factores a controlar, son Toma y registro de signas (a)
los siguientes: vitales.
1. Conocimiento adecuado ; ) .
) ¢ Presenta Enf Registro adecuado de signos vy
sobre las medidas de sintomas de nrermer . . .
enfermedad sintomas en la hoja de enfermeria o
seguridad e higiene espirataria? No o (a), Lz : ) e .2
. A Si y cuidador bitadcora de cuidados y notificacidn
necesarias para realizar _ i (a) inmediata a personal médico. En caso
el proceso (medidas de El médicode la unidad Meclidas de de no contar con personal médico
., . realiza la valoracién pravencion. B X K 4
proteccidn estandar) . completa deberan comunicarse con la unidad de
2. Contar con los insumos salud més cercana y recibir
necesarios para realizar indicaciones para la atencidén de 1la
la valoracién. persona mayor.
. ) . Presenta
3. Comunicacién efectiva sinfomas de
sospecha por .
entre el personal CODVID-WQP? Mo Medico
multidisciplinario de la (a)
unidad. Tratamiento que Adecuada valoracién médica para
4 . b 1 designa el medico que . F4 h
. Conocimiento sobre a realiza la valoracisn identificar caso sospechoso.
sintomatologia del Elaboracién de nota médica completa.
COVID-19 y la definicidn
operativa de caso Fin del procese actual.
sospechoso.

14
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Insumos requeridos para limpieza, descontaminacién y desinfeccién de
superficies e instalaciones de los centros gerontoldégicos

Para la limpieza de los espacios:

® Detergente en polvo alcalino.

® Hipoclorito de sodio al 0.05%. (Si se dispone de solucidén de
hipoclorito de sodio al 5%, diluir 10 mL en 990 mL de agua para
preparar 1L de solucidn).

e Etanol al 70%.

® Guantes de hule.

e Jalador y jerga o mechudo.

@ 1 rollo de pafio o papel absorbente.

® 3 cubetas de tamafio suficiente para contener las soluciones de
limpieza, desinfectante y agua.

® 1 aspersor y pizeta.

® Bolsas de pléastico transparentes.

® Bolsa roja de RPBI.

Nota: Las soluciones quimicas desinfectantes deben prepararse en el
momento 'y almacenarse en contenedores limpios que no sean
transparentes. No almacenarse mads de 2 dias después de su

preparacién.

La limpieza se realizard con agua y jabdédn previo a la desinfeccidn
de las areas y superficies. No se recomienda el barrido en seco.

(InDRE, 2020)

Para la higiene de las personas mayores y el personal de atencién:

® Acceso permanente de agua segura.
® Jabdén liquido.
® Sanitas desechables.

® (Gel sanitizante para manos a base de alcohol.
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® Dispensadores de gel.

® Contenedor de basura con bolsa de plastico transparente.

Equipo de proteccién

® Mascarillas N95 o N100O.

® Cubrebocas plisado de tres capas.

® Guantes de latex.

® Goggles de seguridad

® Bata desechable de uso uUnico, impermeable.

® Cubre zapatos desechables.

® Bolsa roja y bote de RPBI.

® Cubre pelo con eléastico.

® (Cinta micropore de 3.5cm de ancho.

(de preferencia con sello de silicédn).
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Mecanismo de referencia

Antes de comenzar a describir el mecanismo de referencia en caso de
sospecha de enfermedad por COVID-19 en las personas mayores, es
importante conocer las caracteristicas para determinar los casos

sospechosos y confirmados. '?

Caso sospechoso Caso confirmado

Persona de cualquier edad que en | Persona que cumpla con la
los ultimos 7 dias haya | definicidén operacional de caso
presentado al menos dos de los | sospechoso y que cuente con
siguientes signos vy sintomas: | diagnéstico confirmado por la
tos, fiebre o cefalea*. Red Nacional de Laboratorios de
Acompafiados de al menos uno de | Salud Publica reconocidos por el
los siguientes signos o | InDRE.

sintomas: disnea (dato de
gravedad), artralgias, mialgias,
odinofagia/ ardor faringeo,
rinorrea, conjuntivitis, dolor

toréacico.

* En menores de cinco afios de
edad, la irritabilidad ©puede

sustituir a la cefalea.

Fuente: Direccidn General de Epidemiologia. Direccidén en linea:
http://cvoed.imss.gob.mx/secretaria-de-salud-lineamiento-estandarizado-para-la-

vigilancia-epidemiologica-y-por-laboratorio-de-enfermedad-por-201l-ncov/

* Los criterios estadn sujetos a cambios y seran actualizados de
acuerdo con la disponibilidad de informacién adicional.

La toma de muestras y el estudio de caso correspondiente se realizaré
a cargo de la Jurisdiccidédn sanitaria correspondiente, lo anterior

derivado del requerimiento de material, equipo de ©proteccidn
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personal y para transporte de muestras con los que no se cuenta en

ninglin centro gerontoldgico.

En caso sospechoso de COVID-19 en centros gerontoldégicos de

estancia permanente:

1.

Si la persona mayor cumple con la definicién de caso sospechoso
COVID-19, el personal médico deberd notificar inmediatamente a la
Unidad de 1Inteligencia Epidemioldégica y Sanitaria (UIES) al
teléfono 5337-1845 o al 800 00 44 800 y al correo

ncovl@dgepi.salud.gob.mx y seguir sus indicaciones. (Anexo 7)

Si es necesario el traslado de la persona mayor, el personal

médico deberd notificar previamente al establecimiento de salud

y el trabajador social realizard el trédmite correspondiente con

la unidad de referencia. Ademés, el director del centro

gerontoldgico establecera un registro de visitas al

establecimiento. (INGER, 2020)

Si alguna de las personas mayores residente de cualquier centro

gerontolbégico de estancia permanente/albergue es diagnosticada

con COVID-19 y se indica tratamiento ambulatorio, se le asignara

una habitacidén vy sanitario aislado, ademds de seguir las

siguientes recomendaciones:® 81!

® Seguir las indicaciones del médico.

® Mantener reposo en el centro gerontoldgico.

® No saludar de mano, beso o abrazo.

® TLavarse las manos de forma correcta las veces que sea
requerido y mantener una distancia de 2 metros.

® Consumir diariamente verduras, frutas y por lo menos
ocho vasos de agua simple.

® Permanecer dentro de la habitacién.

e Utilizar mascarilla o cubrebocas si lo tolera, el cual

se cambiard cada 4 horas. (INGER, 2020).
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® Solo una persona deberd otorgar la atencidédn y deberéa
utilizar el equipo de proteccidén personal. (ANEXO 9).
e Ila ropa y las sébanas deberdn lavarse con agua
caliente, el personal deberd seguir las medidas de

proteccidén (IMSS, 2020).

Instituciones de salud para referencia en caso de sospecha de COVID-

19

Las instituciones de salud de referencia para realizar la toma de
muestra y confirmar el diagnéstico de COVID-19 a nivel nacional son
las unidades de salud y las jurisdicciones sanitarias, por lo cual
es 1importante identificar la que corresponde a cada centro
gerontolégico. Por ejemplo, para las unidades adscritas al INAPAM se

realizbé el siguiente cuadro:

Centro Centro de salud Jurisdiccién sanitaria
Gerontolégico
Albergue T-I Valentin Gémez
Alabama Farias

Rio Becerra S/N esqg. 11 de
Abril, Col.8 de Agosto, Del.

Albergue Benito Juérez. Benito Juarez
Nebraska Lunes a Viernes 8:00 a 20:00 Direccidén: Calzada de Tlalpan
hrs. no. 1133, Col. San Simdén, C.P.
T-I Xoco 03660, Alc. Benito Juéarez. Tel.
50381700 Ext: 6202. E-mail.
Albergue Moras Calle Puente San Felipe No. mramirezv@sersalud.df.gob.mx

167, Col. Xoco, 03330 Tel:
55-5605-7618 Lunes a Viernes
8:00 a 20:00 hrs.
*Abre fines de semana

T-III San Francisco Coyoacan
Albergue Culhuacéan Direccién: Calzada de Tlalpan
Gemelos Calle Heroica Escuela Naval No. 1133 Col. San Simén, C.P.
Militar S/N, Col. San 03660, Alc. Benito Juarez,
Francisco Culhuacén. 04907 Ciudad de México, CDMX. Tel.
Tel: 55-5038-1700 ext: 6380. 50381700 Ext: 6302. E-mail.
Lunes a Viernes 7:00 a 20:00 Jmartinezm@sersalud.df.gob.mx
hrs.
*Abre fines de semana
Albergue Jurisdiccién Sanitaria
Celsa Aguirre numero 3, San Juan Bautista,
Viuda de Bravo Tuxtepec. Tuxtepec, Oaxaca
Morelos 302, Col. Centro, Jurisdiccién Sanitaria No. 3

San Juan Bautista Tuxtepec.
Teléfono (287) 87- 544-31
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Albergue Jurisdiccién Sanitaria I
Nicéforo Domicilio: Pardo No. 5, Col. .
. Guanajuato
Guerrero Centro. Guanajuato, Gto. Jurisdiccién Sanitaria I
C.P. 36000.
Teléfono 473 732 0850. 473
732 4044

Instituciones de Salud de referencia hospitalaria en caso de
enfermedad de COVID-19 con sintomas graves.

En México se asignaron hospitales/institutos para funcionar como
sitio de diagnéstico, referencia vy tratamiento de casos de
coronavirus, este se encuentra distribuidos a lo largo de toda la
republica mexicana. Por lo cual es muy importante identificar
aquellos mas cercanos a los centros gerontoldgicos y disefiar una
ruta segura en caso de necesitar el apoyo para el traslado de alguna

personas mayor residente.
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NOMBRE DEL PROCESO: Valoracidn para descartar sospecha de enfermedad por COVID-19 en personas mayores de los Centros Gerontoldgicos

(Anexo 8).

PROPIETARIO DEL PROCESO:

FACTORES A CONTROLAR

Personal médico,

trabajo social o administrativo.

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

RESULTADOS ESPERADOS

Durante la valoracidén de las
mayores los
controlar, son

personas
factores a
los siguientes:

1. Conocimiento acerca del

adecuado
medidas de

higiene necesarias para

realizar

(medidas de

estéandar) .
2. Contar con

necesarios para realizar
la valoracién.
3. Comunicacién
entre el
multidisciplinario de la

unidad.

4. Conocimiento
sintomatologia del
COVID-19 y la definicién

operativa

sospechoso.
5. Conocimiento
notificacién y

referencia

con sospecha de COVID-

19.

sobre las
seguridad e

el proceso
proteccién

los insumos

efectiva
personal

sobre 1la

de caso
sobre la

de personas

Caso Sospechoso de
COoVID-19

LCumple N N -
con Definicién Establecer diagndstico Vigilancia y Establecer medidas
Operacional de Caso o] mediante consula de ion en - de ién en
Sospechoso? Futina 24-48 horas Qenlro Gerontolégics

Si

¥

Inicio de Medidas de
asilamiento y nolificacion a
Unidad de Inteligencia
Epidemiolégica y Sanitaria
(UIES).

LCumple
con Definicién
Operacional de Caso
Sospechoso?

Adslamiento y vigilancia Establecer medidas
10— en Centro de prevencion en
Gerantologico Centro Gerantolégico
si l

&5e confirma
SARS-COV-2 por
INDRE?

LPresenta
sintomas graves?

Referencia a Segundo
o Tercet Nivel

[}

y vigil medidas
en Centro de prevencion en
Gerontoligico Centro Gerontoldgico

Seguimiento por Establecer medidas
Trabajo Social [ de prevencidn en
Centro Gerontoldgico

Medico (a)

Medico (a)

Trabajador

social (a)

Trabajador
social (a)

Adecuada valoracidn
médica para
identificar caso
sospechoso.
Elaboracién de nota
médica completa.
Notificacién
inmediata a la
jurisdiccidén
sanitaria
correspondiente para

realizar el estudio de
caso.

Adecuada
implementacidn de
medidas de
aislamiento.

Adecuada gestidén de
tramites para la

referencia y traslado
de la persona mayor.

Seguimiento del
estado de salud de la
persona mayor.
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Medidas de contencién del escenario 2

La Secretaria de Salud el dia 13 de Marzo a las 19:00hrs decidibd
anticipar la primera de las intervenciones definidas del escenario
dos con el objetivo de mejorar el grado de proteccidn y disminucidn
de la velocidad de transmisidén del virus, debido a que el numero de
casos de las Ultimas 24 horas superd tres veces al numero total
reportado previamente, aunque enfatizan gque no se cumple con la
definicién del escenario dos es necesario implementar esta medida y
continuar con las correspondientes al escenario uno, por ello el
Instituto Nacional de las Personas Mayores indica las siguientes

medidas: 3

Intervenciones de sana distancia (23 de Marzo a 30 de Mayo
2020)

1. Medidas béasicas de prevencidédn (lavado frecuente de manos,
etiqueta respiratoria, saludo a distancia vy comunicacién

efectiva).

Se deberdn seguir las medidas de prevencidn mencionadas en el
apartado del escenario 2 en todos los centros gerontoldégicos. Estas

seran de caracter obligatorio.
2. Suspensidén de actividades no esenciales.

En respuesta a las medidas recomendadas por la Secretaria de Salud
se suspendieron todas las actividades y servicios no esenciales que
impliquen una relacién directa al ©pUblico para evitar las
concentraciones masivas y con ello contribuir a la proteccidén de la

poblacién.

® Actividad no esencial: Aquella que no afecta la actividad

sustantiva de una organizacidédn o los derechos de sus usuarios.

3. Reprogramacién de eventos.
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La Secretaria de Salud recomienda posponer los eventos que congreguen

a mas de 10 personas.
4. Proteccidén y cuidado de las personas mayores.

El presente protocolo fue desarrollado para brindar proteccidén y
cuidado a las personas mayores, en este se incluyen medidas
especificas las cuales se deben de realizar adecuadamente en cada

uno de los centros gerontoldgicos.

Y se anexa la recomendacién de la Secretaria de Salud en la cual se
les pide a 1las personas mayores no salir mads que para lo

indispensable.

1. Las personas mayores que vivan en los centros gerontoldgicos
de estancia permanente/albergues no deberdn salir de las

instalaciones, solo serdn autorizadas visitas al médico.

Ademds de la difusién de las siguientes medidas en las personas

mayores a nivel nacional:

1. Se solicitard a los familiares gque se mantenga en contacto via
telefébdnica.

2. Realizar un filtro sanitario del personal de los centros
gerontoldbdgicos.

3. Se deberd mantener una distancia de 1.5 metros entre cada
persona del centro gerontoldgico.

4, Solicitar que alguien méds (una sola persona) compre los
medicamentos y provisiones.

5. Lavado de manos con agua y Jjabdén (o soluciones sanitizantes
con alcohol al 70%) con la técnica establecida por la OMS, en
promedio de 10 a 20 veces al dia, realizarlo en los siguientes
momentos: antes y después de ir al bafio, antes y después de
preparar los alimentos, antes de comer, cuando sus manos estén

visiblemente sucias, etc.
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10.
11.

12.

Al toser o estornudar se debe utilizar el estornudo de
etiqueta, el cual consiste en cubrirse la nariz y boca con el
adngulo interno del brazo o con un pafiuelo desechable (Anexo
6) .

Evitar escupir, si es necesario hacerlo, utilizar un pafiuelo
desechable, el cual se colocaréa en una bolsa de pléstico
Evitar tocarse la cara con las manos sucias, sobre todo nariz,
boca y ojos.

Limpiar y desinfectar superficies u objetos de uso comGn en su
casa y centros de reunién.

No automedicarse.

Evitar en lo posible el contacto con personas que tengan
enfermedades respiratorias.

Evita saludar de beso, mano o abrazo.
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ANEXO 1.

Técnica de la higiene de manos con agua y Jjabdén, OMS.

¢ Como lavarse las manos?

jLévese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! 5i no, utiboe la solucidn alcohdlica

E Duracidn de todo el procedimiento: 40=60 segundos

R\

Fritess |a palma de la mans derechs
condra &l dorso de la mano gulerda
antmarends |os dedes y viceseran,;

s

Fridose con un movimionio de
robacidn a] pulgar igquierde,
atrapdndela con |a palma de |a
mard derecha y viceversac

Séquese con una icalla desschable;

Organizacion
Mundial de la Salud

Depcaitn an | palme di la mans una
canbidad de jabdn suficients para cubrir
Todas |us supsfichs e |as Mo

A

Frédesa las palmas de las manos
kg &i, con loa diedok

Frotess la puria de los dedos de

man Equisrda, ha:lundlu un
mavimianio de rotacion y viceversa;

Birvase de la toalla para cenmar el grito;

Sequridad del Paciente

L B NTAL PARE N LG N R e

Frotess los palmas de |as mencs
onbre si;

Frotese &l dorso de los dedos de
uma mana con la palma de la mamo
opuskia, agarrindann joa dedoa;

Enjudguese las manos con agua;

Eus mands Son saguras.

SAVE LIVES

Clean Youwr Harmds

Lt Dl s ol sl e Tl e e Bnditen s et ey ity g e e (i oSl e s e ol B i o ol bl s d by o g e e b wid

Y e P )

Wi e b el o e st ¢ ek e o s e ol e o ablail .

ol T el i D Rl el e e Dl P e i i S8 el P e ol L e et i ol oy il 1 el e e ol L

Disponible en: https://www.who.int/gpsc/information centre/gpsc_lavarse manos_poster es.pdf?ua=1
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ANEXO 2. Técnica para desinfeccidén de manos con sanitizante con
alcohol 70%, OMS.

¢ Como desinfectarse las manos?

jDesinféctese las manos por higiene! Lavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias

E Duracidn de todo el procedimiento: 20-30 segundos

1a ?ﬁ b § = ?
Deposie en la palma de la mano na dosis de products suficlents para Frofese las palmas de las manos
cubsrir todas las supedicies; enbre si;

ﬁ'@g& ﬂ?&g@% ,

Fratesa |a palma de | rmans densch Fris las pal ia Jas Frituss ol dorse de los dedos da
cankra ol derso de |n mano isquiends ankra gi, con |es dedas enirelarado; urs mane san |a palma de la mana
entrelazanda los dedos ¥ viceversa; opuesta, agarrandose los dedos:

6

Frédesn an un moviminnla di rolaciss Friteda |a punta de Jos dades di |& Lina vaz seeis, SUs Manas son
#| pulgar ingeerda, alrspdndolo con la mana derechs canbra |a palma de |a EEUIAE,
palma de la manc derecha y vicaversa: mane Eguienda, haclkendoe un

mowimberio de rolacion y viceversa;

i Organizacion Seguridad del Paciente | SAVE LIVES
J Humjlal de Ia salud S 1T, BRI PAR LR TN A5 SN Clean Youwr Hands

b S sl b e s ey e, b v s s, e, para e b e e e e e, e vy o ) A L S A T W S
rvrwaas erphon Sarram o e b wgeelna oo b o e ) s ol —smeal, i 2 rerares kb ressl e Pl v e peers e s raesssle e by st g priern s bl
T L T ey )

Disponible en: https://www.who.int/gpsc/information centre/gpsc_desinfectmanos_poster es.pdf?ua=1
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ANEXO 3.

Técnica de estornudo de etiqueta, SSA.

¢SABES ESTORNUDAR CORRECTAMENTE?

Cubre tu nariz y boca al toser o
estornudar con un pafuelo

desechable.
No olvides tirarlo en una bolsa de plastico

.0 utiliza el angulo interno del brazo,
nunca con las manos.

Lava tus manos
frecuentemente con aguay
jabdén, de preferencia liquido.

Subsecretarfa de Prevencién y Promocién de la Salkud Siguenos en:
¥ Direccidn General de Promocidn de |a Salud

www.salud.gob.mx

¥ @5aludDGPS

www.promocion.salud gob.mx
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ANEXO 4. Cartel informativo de medidas de prevencidn.

Ponle un alto al Nuevo Coronavirus

]  Lavate las manos con frecuencia

2 Tapa tu nariz y boca al toser y estornudar

con la parte interna del codo

3 Quédate en casa si estas enfermo

/. GOBIERNO DE

./ MEXICO

¥ 0 © @ gob.mx/salud
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3 medidas de prevencion

contra el nuevo coronavirus
COVID-19

Estornudo de etiqueta

Al toser o

estornudar, cubre
tu boca y nariz
con un pafuelo
desechable
ytiraloala

basura.

O utiliza el angulo

interno del brazo,
iNunca con las |

manos!

Después, lava tus
manos con agua

y jabén.

Lavado de manos frecuente 2

Lava tus manos
correctamente
con jabén y agua.

O bien, usa
soluciones a base
de alcohol gel al
70%.

3

Resguardo en casa

En caso de tener sintomas de
resfriado o gripe:

o Acudir a revisién médica y no
automedicarse

o Evitar contacto con otras personas

© Evitar dar besos, saludar de mano

son las mds eficaces para evitar
Iasenfe_nnedaduresplmoﬂcsse

. GOBIERNO DE

s MEXICO

i ) © @ IsssTE.salud

ANEXO 5.

Tipos de saludo,

SSA.
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Hay otras formas de saludar,
no lo hagas de mano, beso o abrazo

Asi evitas contagiar o contagiarte
de alguna infeccion respiratoria

. SALUD D0
v g SECRETARIA BE SALUD

@SaludDCPS

ANEXO 6. Cuatro momentos para la higiene de manos en atencidn
sanitaria en residencias de la tercera edad, OMS.
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Sus Momentos
para la Higiene
de las Manos

Atencion Sanitaria en Residencias de la Tercera Edad

(i~

gEuslMTaT Ln-l.-m-ru.-dl“ o p-n-l:-u.-rldn [ ] ll.

gromourt  Pass proneget ol paess [

sEiEb L s e ezt e Kend e e,

AFORGUET Fasa peofeger d D > ;) - . irechuickonk
Ica pivreney del peopia pRoEER.

oMt L el T L rSega O sepaRicin & igsicios comporades

iy trm s b el
gromouiT P paomgems v prodeges sl sniomo 3 seecidn o aaled os lon plireees definon del peckenia,

gowianar L 1 i i ol el el 1 i
JFTHOuiET PR EEgERE i prodeged M sniarn 3 Feeckan o aaled o kon glvmeres danon. del secnie,

SAVE LIVES

an Your Hands

Fuente: https://www.who.int/gpsc/5may/Poster residential home Sp.pdf?ua=1

ANEXO 7. Numero telefdénico para atencidén abierta al publico.
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SALUD e
Y 5§ Direccion General
LIIES

de Epidemiolcgia
Unidad de Inteligencia Epidemioldgica y Sanitaria

Linea Telefonica Abierta al Publico

800 00 44 800

ncovi@dgepi.salud.gob.mx

ANEXO 8. COLOCACION Y RETIRO DEL EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL
(EPP), OMS.
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1 Quilese todes los | 2 Péogase o traje | 3 Pase al rea limpia que 6 Higrenicesa las manes.
efectos persoma- méptcoy Iss estd on |2 entrads de |a . Q
les (joyas, reloj, botas de goma' | unidad de aistsmiento. |
1edéfono mdvil, e ¢l veshsario, “7 |
boligrafos, eic.) 4 Haga una inspecaidn vi- 2 b
sual para cerciorarse de -
que todos |os compo- -
nestes del EPP sesn del (=)
tamano corréclo y de wna e - d
calidad spropiada.
S Inicie el procedimiento
para ponerse o equipo de G e G
proteccion persoaal bajo
18 arientacido y super- <
visiio de un cbservadoc 0\'_
capacilado jcelega). q
7 | 8P una tats 1
o e e ® |
exameny. techa de una teda resis-
pat teste 2 pesetracide de
Sa0Qre L AU 0s hemanes
corporates O de agentes

Q% .y sor la sangre.
=
_—

10 Péngase ums carets prodectina 0 11 Pmgisse equipo para cubeir lace | 12
gafas protecioras. beza y o custlo: gorra quirGrgica Péngase un
que cubea el cuello y los lades de detantal
|2 cabeza preferiblemante con impermeable
careta protectory) O capuche. desachable
#i20 hay
Selntab :
s desechobies, " v
Y 50 un delanil
; mgermeath
soulizabie pars
Tahaje pesacy.

|0 Ry DN L DOMO0E DCROE MRC DOCHA G LaThem. b LD W o
ST @ G TR ) ST A BGUEA TSN |
OV NUTA S N Xl

'T\ Orgeniracitn ? Crgarizaien
zil:zmn;an(m'\ Nerdal de b Sabad
laSalod e e VNG5

D e b Bt P b B W P D . A P e P s G A 82 BN P S i — @ b
S e - gt B GO BN G g W B A B S B B 01 P § 4 AT T w000l Bt B B ——— B ———
D R L e R N e e T

Fuente:

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/153536/WHO HIS SDS 2015.1 spa.pdf;jsessioni
d=74C6COD7C564FC6022097ADOFF7965D1?sequence=1
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Pasos para quitarse el equipo de proteccion personal, incluida la bata

1 Ousitese o EPF siampre bajs b orients-
(i y Saapervisin de un observiador ca-
pacitaro jcolega). Aseginess de que haa
recipiantas pars dessch o infeociosos en
el fre pors quitarse o eguipo 4 fin de
que | PP puadhs dessachara: de meners
sapura Debe haber mcipienies separa-
e fird bod ooviponenles reulikzahles.

2 Higienicess bt manos con lok guanies
puesios’.

e b essguada y anvole
dekartial hacia aetartie.

4 Higianici=a 35 manos
oo bixs g Lewnbies posssips.

5 Ousiteese |0k guontes ea-
iemas y desirhielng de
Ui MEnera sagura. s
L Mrmica e pasa 17

6 Higiaricesss lins manos
o s ueitiss pUEsiES.

T Onaitese o enuips que cubra [ cabess y & cuslio, con uidado para
noconbmirerss |2 cirs, comanzandn por |& e rasera inferor di
la capudha y anvoltindols de alrks hact adstante y de sdenin haca
ahers, y desichaty de manera segura,

e . aderinn Bacia aleera,
, . ey S|y desséchuts de uma
v \ (EF ol | mmeaupn
; o
¥ ' 10 Higiemicese ks
MENE oom s
BT

B Higienicese bs manus Gom |03 guames pusstos,

1 ol mquipn e proleceion poder lindo de b e | 13 Para quitarse b merscarilbs, en
da anm,muummwa b parte de atrin de |2 cibe-
. 2 primer dessate |3 cuerda
12 Higienicage &H!II .!!' I]:'!! II !I:;LH
E;T:H cubia de i, babin o
““"" fa perte de atris de |2 cobers
ydeerhe b moscrits de
LN TEAMEST Saguari.
14 Higienicase |55 ranos con s guaniss fusslos.

15 Séaquesse bas bolis: g o =i Incarkes
i gt bvbertine rara papsne s |2 Hene
pussties] i 3 user ks mismss botas
fuuera thel rea de alin riessgn. déjesatas

par | thescilainute
mw‘ﬁhumu
pira guitarse & EPP.

17 Ouitese lus auares cudadossments ton 1s lenics apropiads y
desicheing de una mansr Segura

""'l"
?’

@‘

P,

16 Higemicess I mascs combs gantes. |

+ il EC 8 B AN SR iy (il RS LN o T N 6 N O
o e s B B e L T il ket &4 P B T S

4 N R E A i e A T A e ':'r‘]mlﬂ':lm ‘&‘ Organizaion
5 a6 T bl I 5 oy il I 0 N s I R - Wy Ll o T ¥l |"||il,,||,=|||-|1|"_...-|.:| Mureal de Ly Salad
el B el 7 Tl A 1 . 3 i 0 L e e -!;::.-'.jﬂa alud _—
1 0L e Y T [ T O T S—— T T

i, S g i | L

o e s i il e B b o o il e o e e, i ks e e L il e g o v o il b . o e Lo b 12 e el
it i v il i g i e i g . 3 v il e i g i b b i e g i i il P g s ) Bt
Shord ol b b b g v 1 e g s s i g o ot a i L

Fuente:

[ e
B AL R N e

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/153538/WHO_HIS SDS 2015.3 spa.pdf?sequence=

1
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ANEXO 9. Valoracidén para descartar sospecha de enfermedad por
COVID-19 en personas mayores de los Centros Gerontoldgicos.

Caso Sospechoso de
COVID-15

£ Cumple

con Definicién Establecer diagnastico

mediante consulta de

#| Revaloracion en

Vigilancia y

Cperacional de Caso -

Sospechoso?

rutina

24-48 horas

L )

Inicso der Medidas de
asilamiento y nodificacion a
Uinidad de inteligencia
Epsdemiolégica y Sanitaria
{(UIES).

Aislamiento y vigilancia
en Cenlro
Gerantologico

'

LPresenta
sintomas graves?

Si

L

Referencia a Segundo
o Tercar Msel

mo

L

Seguimiento por
Trabajo Social

con Definicidn
Cwperacional de Caso
Sospechoso?

I 3

na

cCumple

Establecer medidas
de prevencion en
Centro Gerontaldgica

Establecer medidas
de pravencion en
Centro Gerontoldgico

Adslamiento y vigilancia
en Centro
Geromoldgico

Establecer medidas
de prevencidn en
Centro Gerontoldgico

Establecer medidas
de prevencion en
Centra Gerontolbgico

Establacer medidas
de prevencion en
Centro Geronologicos
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El Protocolo Operativo de Contingencia por
la Alerta Epidemioldégica por COVID-19 del
Instituto Nacional de las Personas Adultas
Mayores esta sujeto a cambios, de acuerdo
al Lineamiento Estandarizado para 1la
vigilancia epidemioldégica Yy por
laboratorio de COVID-19, establecidos por

la Direccidén General de Epidemiologia.
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