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Actualizacién de Recomendaciones para la Prevencion y Vigilancia de las
Infecciones Respiratorias Agudas. 27/12/2022

Las recomendaciones son dinamicas y pueden cambiar de acuerdo al contexto epidemioldgico.
INTRODUCCION

Las infecciones respiratorias representan una patologia prevalente en la consulta del
primer nivel de atencién. Son causadas por una variedad de agentes etiolégicos. Entre
ellos, los agentes virales son los que se encuentran mas frecuentemente, de los
cuales la Enfermedad Tipo Influenza (ETI) continGa siendo un problema de relevancia
para la salud publica a nivel mundial junto a SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios.

https://bancos.salud.gob.ar/recurso/prevencion-de-infecciones-respiratorias-agudas-
en-establecimientos-de-salud

Esto revela la importancia de garantizar un adecuado manejo de los pacientes con
sintomas respiratorios, no solo en la atencion médica, sino también en la comunidad,
siendo imprescindible fomentar el sostenimiento de las medidas de prevencion.

Durante el afio 2022 se observé un cambio en la situacion epidemiolégica SARS-CoV-
2 respecto de los dos afios previos. Por un lado, la implementacion del Plan de
Vacunacion COVID-19 y las altas coberturas alcanzadas tuvieron un impacto en la
disminucion de la enfermedad grave y muerte, a pesar de la alta circulaciéon viral
provocada por una mayor transmisibilidad de la variante Omicron.

Por otro lado, se registré la circulacion concomitante con otros virus respiratorios,
como Influenza, Virus Sincicial Respiratorio (VSR), parainfluenza, metapneumovirus y
adenovirus.

https://bancos.salud.gob.ar/bancos/materiales-para-equipos-de-
salud/soporte/boletines-epidemiologicos/

En este contexto, se evidencia actualmente la circulacion de virus Influenza y el
aumento de la circulacion de SARS-CoV-2, se actualizan las recomendaciones para la
prevencion de las infecciones respiratorias agudas en establecimientos de salud vy
para personal sanitario, en el marco de la estrategia de vigilancia y control integral de
COVID19 y otras infecciones respiratorias agudas:

https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus/vigilancia

Es importante que los establecimientos de salud tomen las medidas necesarias para el
cuidado de las y los trabajadores y para sostener el funcionamiento de los servicios.
En este sentido, surge como fundamental la organizacién de los establecimientos en
relacion a los aspectos que se mencionan a continuacién a fin de poder cumplir con
las medidas recomendadas.


https://bancos.salud.gob.ar/recurso/prevencion-de-infecciones-respiratorias-agudas-en-establecimientos-de-salud
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/prevencion-de-infecciones-respiratorias-agudas-en-establecimientos-de-salud
https://bancos.salud.gob.ar/bancos/materiales-para-equipos-de-salud/soporte/boletines-epidemiologicos/
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VACUNACION PARA PERSONAL DE SALUD ‘

Para contar con una adecuada proteccion de las enfermedades infecciosas, ademas
de conocer y practicar las normas de cuidado, todo personal de salud (PDS) debe
estar correctamente vacunado segun la exposicion y el sector donde desarrolla su
funcion.

Se considera personal de salud a toda persona involucrada en la atencién directa o
indirecta, tanto en la atencion primaria y la atenciéon con especialistas. Incluye a:
personal administrativo, de seguridad, laboratorio, maestranza, farmacia, odontologia,
trabajadores sociales, enfermeria, médicos/as, kinesiologia, fonoaudiologia,
psicologia, paramédicos/as, terapeutas ocupacionales entre otras.

TRIAGE

El Triage debe ser la llave de entrada a una asistencia eficiente y eficaz, y en
consecuencia, una herramienta rapida y facil de aplicar, que posee, ademas, un fuerte
valor predictivo de gravedad, de evolucion y de utilizacion de recursos.

Se debe contar con flujos bien diferenciados entre pacientes con sintomas
respiratorios y el resto de los que acuden a sectores de emergencia o de demanda
espontdnea. El &rea destinada a la atenciébn de estos pacientes debe tener
restricciones de uso y transito y estar separada de ambientes hospitalarios y/o de
consulta externa. Igualmente debe tenerse en cuenta la existencia de un sistema de
ventilacibn ambiental, sea artificial o natural, en el cual se logren recambios de aire
aceptables en beneficio de las medidas de control de infecciones.

La organizacion del servicio de salud incluye: carteleria, distincién de flujos de
pacientes y entrenamiento del personal para una correcta implementacién de las
estrategias sanitarias. Recomendaciones disponibles en:

https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/triage-covid-19.pdf

PRECAUCIONES ESTANDAR

Las precauciones estandar son un conjunto de medidas que se aplican a los y las
pacientes, independientemente del motivo de ingreso, por todos las y los trabajadores
y trabajadoras de la salud y en todos los entornos sanitarios, con el fin reducir la
transmisién de microorganismos patdgenos al prevenir la exposicién a sangre, fluidos
corporales, secreciones o piel no intacta de los y las pacientes.

Estas medidas comprenden la higiene de manos, la higiene respiratoria, el uso de
equipos de proteccion personal (EPP), el descarte seguro de materiales
cortopunzantes, el manejo adecuado del ambiente y de los residuos patolégicos


https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/triage-covid-19.pdf
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hospitalarios, la esterilizacion y desinfeccion de dispositivos médicos y hospitalarios y
la limpieza del entorno hospitalario.

Los EPP se utilizardn en base al riesgo de exposicion (tipo de actividad) y a la
dinamica de transmision del patégeno (contacto, gotas, aerosoles). Las
especificaciones se encuentran disponibles en el siguiente link:

https://bancos.salud.gob.ar/recurso/recomendaciones-para-uso-de-epp

USO DE BARBIJO EN ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

Es OBLIGATORIO el uso de barbijo quirargico en instituciones de salud en:

e Todos los pacientes y acompafiantes, para reducir la exposicion a virus
respiratorios. Verificar la colocacion y uso correcto.

¢ En el personal de salud:

v’ en contacto con pacientes independientemente del cuadro clinico del mismo

v’ que realice tareas de asistencia directa a pacientes con infecciones
respiratorias.

v el personal de salud que ingresa a la sala de internacién.

Continuar con las medidas habituales de precaucion estandar, de contacto y para
transmisién por gota segun corresponda.

Se recomienda el uso de barbijos N95 o de nivel superior para los procedimientos
invasivos que pueden provocar aerosolizacion (tales como intubacién, toma de
muestras  respiratorias 0o  aspiracibn de  secreciones: hisopado, oro
faringeos/nasofaringeos).

Recordar que antes y después de manipular el barbijo es importante practicar higiene
de manos con alcohol al 70% o lavado de manos con agua y jabon.

DIAGNOSTICO Y CUIDADOS EN POBLACION GENERAL CON SINTOMAS DE
COVID-19

Las indicaciones de diagnéstico etioldgico presentes en este documento son para
los fines de vigilancia epidemioldgica y la proteccién de poblaciones vulnerables.
El/la médico/a tratante puede definir la necesidad de diagndstico y tratamiento
segun criterio clinico.



https://bancos.salud.gob.ar/recurso/recomendaciones-para-uso-de-epp
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Se priorizard el diagnéstico etiologico de COVID-19 en personas con
enfermedadrespiratoria que pertenezcan a los siguientes grupos:

¢ Personas mayores de 50 afios y con condiciones de riesgo.

¢ Poblaciones especiales: Personas que residan, trabajen o asistan a ambitosque por
las caracteristicas propias presentan mayor riesgo de transmision ogeneracion de
brotes:

v Personal de salud

v’ Centros de personas institucionalizadas

v' Instituciones carcelarias

v Personas que trabajen o presten cuidado a personas vulnerables

e Personas con antecedente de viaje en ultimos 14 dias en una region en la que esté

circulando una variante de interés o de preocupacion que no estén circulando en el

pais.

ePersonas con necesidad de internacién por infeccion respiratoria aguda
identificando casos moderados y graves

¢ Personas fallecidas sin etiologia definida.

¢ Casos inusitados.

e En ocasion de investigacion y control de brotes (previa consulta con Dpto.
Vigilancia/Dpto. Control)

https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2022-estrateqgia-ira.pdf

El personal de salud es una de las poblaciones priorizadas para realizar diagnéstico
etiolégico. En caso de presentar sintomas respiratorios, se le indicara la realizacion de
test diagndstico para COVID-19.

LABORATORIO

En personas sintomaticas que pertenezcan a la poblacion priorizada, que cumplan con
la definicién de Caso Sospechoso de COVID-19 que acudan a los centros de atencion
y tengan <= 7 dias desde inicio de sintomas se podra realizar prueba rapida de
deteccién de antigenos de SARS-CoV-2 0 RT-PCR o LAMP.

En aquellas personas con > 7 dias de evoluciéon de sintomas se realizaran técnicas
moleculares como RT-PCR o LAMP segun los recursos de laboratorio disponibles.

En poblaciones vulnerables o con factores de riesgo, y areas con baja prevalencia de
COVID-19, se recomienda realizar RT-PCR para diagnéstico.

En el contexto epidemiolégico actual, un resultado POSITIVO por cualquiera de dichas
técnicas serd considerado como caso confirmado de COVID-19 y se indicaran
medidas de control y aislamiento. https://bancos.salud.gob.ar/recurso/consenso-sobre-
el-uso-de-pruebas-diagnosticas-para-sars-cov-2



https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/2022-estrategia-ira.pdf
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/consenso-sobre-el-uso-de-pruebas-diagnosticas-para-sars-cov-2
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/consenso-sobre-el-uso-de-pruebas-diagnosticas-para-sars-cov-2
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MEDIDAS DE AISLAMIENTO Y CUARENTENA EN CASOS CONFIRMADOS DE
COVID-19 /INFECCION RESPIRATORIA

Las personas con sintomas de infeccion respiratoria aguda y los
casosconfirmados de COVID-19 leves y asintomaticos:

deberan extremar las medidas de prevencion durante 10 dias.

deberan evitar el contacto con personas vulnerables.

no deberan acudir a actividades laborales, educativas o0 lugares
publicos durante el periodo sintomatico agudo o durante 5 dias desde
la fecha del diagnéstico para los casos confirmados de COVID-19
asintomaticos.

Casos confirmados en pacientes internados: se seguird con el aislamiento
respiratorio para los casos confirmados de acuerdo con las normativas

vigentes.

Casos confirmados que integren poblaciones especiales (instituciones
carcelarias, instituciones de salud, centros con personas institucionalizadas,
personas que trabajen o presten cuidado a personas vulnerables):

NO acudir a su ambito laboral durante 5 dias desde la fecha de inicio de

sintomas o desde el diagnéstico -en casos asintomaticos-, pudiendo regresar

con mejoria clinica de por lo menos 24 horas.

Extremar cuidados hasta completar los 10 dias (uso adecuado y permanente

de barbijo, ventilaciébn adecuada de ambientes, lavado de manos e higiene

respiratoria).

A los fines de solicitar constancias de aislamiento, las indicaciones y certificados seran
impartidas por el/la médico/a tratante en cada caso

No se realizard seguimiento de casos confirmados ni rastreo de contactos por las
instituciones de salud

CONTACTOS ESTRECHOS

NO se indicara cuarentena a contactos estrechos.

Deberan extremar las medidas de prevencion durante 10dias y evitar el contacto con
personas vulnerables.

MEDIDAS DE PREVENCION

Uso adecuado de barbijo.

Ventilacién adecuada de los ambientes.

Lavado frecuente y adecuado de manos.

Evitar el contacto con personas gque tengan condiciones de riesgo
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En &mbitos educativos, se seguiran los protocolos para poblacion general y endmbitos
carcelarios e instituciones cerradas, se seguiran los lineamientos de losprotocolos

especificos.
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ANEXO

DEFINICION DE CASO SOSPECHOSO DE COVID-19
(https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus/definicion-de-caso)

A) DEFINICION DE CASO SOSPECHOSO

Criterio 1

Toda persona que presente dos o mas de los siguientes sintomas

» Fiebre (37.5°C 0 mas)

= Tos

» QOdinofagia

« Dificultad respiratoria

« Cefalea

« Mialgias

« Diarrea/vémitos®

= Rinitis/congestion nasal®
Sin otra etiologia que explique completamente la presentacion clinica
Este criterio incluye toda infeccion respiratoria aguda grave
*Los signos o sintomas separados por una barra (/) deben considerarse como uno solo.
-

Pérdida repentina del gusto o del olfato, en ausencia de cualquier otra causa identificada.


https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus/definicion-de-caso
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Criterio 27

Toda persona que:

* Haya recbido un esquema de vacunacion completo contra COVID-13, v hayan pasado al me
nos 14 dias desde la sequnda dosis, o

* 5eatrabajador de salud, o

» Resida o trabaje en instituciones cerradas o de internacion prolengada®e

+ Sega personal esencial™o

» Resida en barrios populares o pueblos originarios***, o

* Sea contacto estrecho de caso confirmado de COVID-19, dentro de los dltimos 14 dias

Y
+ Presente uno' o mas de los siguientes signos o sintomas:

o fiebre (37.5°C o mas),

o tos,

o odinofagia (dolor de garganta),
o dificultad respiratoria,

o rinitisfoongestion nasal®***

* Penitenciarias, residencias de adultos mayores, institudones neuropsiquidtricas, hogares de nifias
W nifos

** Sp considera personal esendial: Fuerzas de seguridad y Fuerzas Airmadas; Personas que brinden
asistencia a personas mayores

*** Sp considera barrio popular a aguellos donde la mitad de la poblacion no cuenta con titulo de
propiedad, ni acceso a dos o mas servicios bisicos. Fuente: Registro Madonal de Barrios Populares.
**** | ps signos o sintomas separados por una barra (/) deben considerarse como equivalentes.

1Las personas que constituyan casos sospechosos con un solo sintoma (Criterio 2) deberdn perma
necer aisladas hasta tener los resultados del diagndstico. Las actividades de rastreo de contactos
para estos casos deberdn realizarse desde la confirmadion, si la misma se realiza dentro de las 24hs.
De lo contrario, deberan iniciarse desde la sospecha.

Direccibnde |
EPIDEMIOLOGIA
Ministerio de Salud
Gobierno de Entre Rios
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Criterio 3

SINDROME INFLAMATORIO MULTISISTEMICO* POST- COVID1S EM PEDIATRIA:
Mifios y adolescentes de O a 18 afios con fiebre mayor a 3 dias:
¥ dos de los siguientes:

a) Erupdén cutdnea o conjuntivitis bilateral no purulenta o signos de inflamadién mucocutanea
(oral, manos o pies).

b) Hipotension o shack.

c) Caracteristicas de disfuncidn miocirdica, pericarditis, valvulitis o anomalias coronarias (incluidos
los hallazgos ecogrificos o elevacion de Troponina / MT-proBNP).

d) Evidencia de coagulopatia (elevacién de PT, PTT, Dimero-D).

e) Sintomas gastrointestinales agudos (diarrea, vdmitos o dolor abdominal).

Y

Marcadores clevados de inflamacion, como eritrosedimentacidn, proteina C reactiva o procalcito-
nina.

Y

Minguna otra causa evidente de inflamacién (incluida la sepsis bacteriana, sindromes de shock es-
tafilocdcicos o estreptocdcicos).



