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2. OBJETIVO

Estandarizar la Ruta Ingreso y Egreso del personal asistencial de las Areas Hospitalarias de aislamiento de pacientes sospechosos o Confirmados de COVID-19.

3. ALCANCE

Desde: El ingreso del personal asistencial al area de hospitalizacion de aislamiento de paciente sospechoso o confirmado COVID 19.
Hasta: La Salida del colaborador del area hospitalaria de aislamiento de paciente sospechoso o confirmado COVID 19.
Aplicacion: Hospital Regional Zipaquira y Hospital Universitario de la Samaritana.

4. CONSIDERACIONES IMPORTANTES Y RIESGOS ASOCIADOS

DEFINICIONES:

Bioseguridad: Conjunto de medidas preventivas que tienen por objeto eliminar o minimizar el factor de riesgo biologico que pueda llegar a afectar la salud, el medio ambiente o la vida
de las personas, asegurando que el desarrollo o producto final de dichos procedimientos no atenten contra la salud y seguridad de los trabajadores.

Normas de bioseguridad: Son las normas de precaucion que deben aplicar los trabajadores en areas asistenciales al manipular sangre, secreciones, fluidos corporales o tejidos
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4. CONSIDERACIONES IMPORTANTES Y RIESGOS ASOCIADOS

provenientes de todo paciente y sus respectivos recipientes, independiente de su estado de salud, y forman parte del programa de salud ocupacional.

Residuos Biosanitarios: Son todos aquellos elementos o instrumentos utilizados durante la ejecucion de un procedimiento que tiene contacto con materia organica, sangre o fluidos
corporales del usuario

Aislamiento: separacion de un individuo de las demas personas, animales, plantas o vegetales enfermas, mercancias, paquetes postales y medios de transporte afectados, con objeto
de prevenir la propagacion de una infeccion y/o contaminacion.

Antisepsia: empleo de sustancias quimicas para inhibir o reducir el nimero de microorganismos de la piel viva, las membranas mucosas o tejidos abiertos a un nivel en el cual no
generen infecciones

Minimizacion: Es la racionalizacién y optimizacion de los procesos, procedimientos y actividades que permiten la reduccion de los residuos generados y sus efectos, en el mismo lugar
donde se producen.

Material Contaminado: Es aquel que ha estado en contacto con microorganismos o es sospechoso de estar contaminado.

Gafas o monogafa: Se emplean en procedimientos en los cuales se generan salpicaduras de gotas de sangre o liquidos corporales. Con esta medida se previene exposicion de
mucosas de boca, nariz, y ojos, evitando que se reciban inculos infectados.

Visor en acetato o careta: Disefio envolvente, suministra proteccion frontal y lateral desde la frente al mentén. Dispuesto para la proteccion de exposicion a aerosoles, entre otros

Bata desechable manga larga: Es un protector para el cuerpo, evita la posibilidad de contaminacion por contacto con areas y/o pacientes contaminados o por la salida explosiva o a
presién de sangre o liquidos corporales, por ejemplo drenaje de abscesos, atencion de heridas, partos. Puncién de cavidades y cirugias entre otros. Nos se deberd utilizar la bata en
areas administrativas cafeterias o bibliotecas ya que se debe considerar material contaminado.

Gorro desechable: El cabello es considerado como un vehiculo que facilita la transmision de microorganismos que habitan el ambiente hospitalario, asi como protegerlo de
salpicaduras con material contaminado, por lo tanto se debe colocar el gorro antes del resto elementos de proteccion personal, ademas se debe cambiar el gorro cuando se ensucia.
Es un elemento de proteccion personal y desechable por turno. Mantenga todo el cabello dentro del gorro para evitar contaminacion por este.

Mascarilla quiriirgica convencional (tapabocas): Sistema de barrera de contaminantes tipo gota o aerosoles ademas de saliva, sangre o vémito, que pudieran salir del paciente y
contaminar la cavidad oral y nasal del trabajador. Para retirar la mascara se hara desde los cauchos evitando contacto directo con las superficies contaminadas de la misma.

Respirador N95: Tiene 95% de eficiencia en filtrar particulas mayores que 0.3 micras con una tasa de respiracién normal.
Se puede usar un respirador por turno (periodo de aproximadamente ocho a doce horas continuas), este periodo puede variar segin las especificaciones del fabricante, siempre y cuando
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4. CONSIDERACIONES IMPORTANTES Y RIESGOS ASOCIADOS

el operador no toque su superficie con la mano y se realicen controles de sellado en forma reiterada, para verificar que funciona adecuadamente. También se utilizaran medidas de
proteccién adicionales (escudo facial) si se prevé que la posibilidad de exposicion a gotitas es alta.

. El tapaboca N95 se eliminara cuando se hayan utilizado para un procedimiento con alta probabilidad de generar aerosoles; se encuentran visiblemente contaminados
con cualquier fluido corporal; el control del sellado resulta insatisfactorio, o se presenta un incremento significativo en la resistencia al esfuerzo respiratorio.!
. Se aclara que se puede utilizar aproximadamente entre 8 a 12 horas discontinuas para lo cual entre uso y uso se debe guardar en una bolsa ziploc o bolsa de papel.

El Hospital Universitario de la Samaritana adoptara e implementara los lineamientos generales para el uso de tapabocas y mascaras de alta eficiencia, definidos por el MINSALUD en la
Ultima version que se encuentre vigente.

5. MATERIALES Y EQUIPOS NECESARIOS Y SUS CONDICIONES

De acuerdo a la actividad a realizar dentro del ciclo de atencion del paciente con definicion de caso sospechoso o confirmado de COVID-19, se considera determinar una serie de KITS
de atencion COVID-19 con los elementos de proteccién personal necesarios aplicables a las actividades desempefiadas por el colaborador durante el ciclo.

Kits de elementos de proteccion personal (EPP):

KIT BASICO

e  Este kit incluye gorro, polainas, bata antifluidos desechable, 2 pares de guantes, respirador N95 (personal) y monogafas (personal y por una sola vez).

KIT TIPO TYVE (HERMETICO) (exclusivamente para personal que realice procedimientos con alta produccion de aerosoles en paciente con definicién de caso sospechoso o confirmado
de Coronavirus).

o  Este kit incluye los elementos del kit Basico, traje Tyve (traje hermético), guantes de manejo - No estériles (3 pares).

NORMA: Cuando el personal ingrese a la institucion y de manera voluntaria desee realizar sus actividades labores con sus propios elementos de Proteccién personal, este se encargara
de lavado y desinfeccion de los mismos, segun el protocolo establecido.

Los uniformes quirurgicos de tela de las areas de aislamiento seran entregados al inicio del turno en las areas de filtro de ingreso y una vez finalizado el turno este seré retirado en las areas de transicién.

La limpieza y desinfeccion del mismo seré responsabilidad de la institucion.

! Ministerio De Salud y Proteccion Social, LINEAMIENTOS GENERALES PARA EL USO DE TAPABOCAS CONVENCIONAL Y MASCARAS DE ALTA EFICIENCIA, Mayo 2020.
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES

Ingreso del personal asistencial a su sitio de trabajo (Hospitalizacion de Aislamiento COVID)

e Todo el personal asistencial que esta dispuesto para la Unidad de Cuidado Intensivo Adulto debe ingresar a la institucién con mascarilla convencional y ropa de calle
(uniforme o ropa convencional) en el HRZ por la puerta No. 2 del parqueadero, es decir, la entrada vehicular y en el HUS por la puerta de ingreso de colaboradores.

Norma: Un vez ingresado el personal NO podra salir de las areas cohortizadas COVID hasta finalizar el turno.
Ingreso area hospitalizacién con COVID-19 confirmado o probable

Hospital Regional de Zipaquira:

e En el area de referencia deberéa reclamar los EPP, consistentes en kit convencional: bata desechable, gorro, polainas, Tapabocas N95, dos pares de guantes y monogafas
(uso personal y se entrega por una sola vez), en horario de cambio de turno, es decir 7. amy 7pm.

o Deberan ingresar a su respectivo piso Unicamente por las escaleras de emergencia del ala sur.

e Enellimite de las zonas limpia y contaminada, demarcado por una linea roja, encontraran las dos primeras habitaciones del piso que estan destinadas como filtro, separadas
por género; femenino a la derecha y masculino a la izquierda.

e Alingreso al limite de las zonas limpia y contaminada, deberan recoger un vestido quirirgico de color azul , de uso exclusivo para el piso, que estard disponible en un
contenedor de color gris, ubicado en la parte derecha de la entrada. El uso de este vestido seré controlado por el personal de seguridad mediante control visual y documental
El colaborador debe dejar el carné institucional o cédula de ciudadania en la mesa del vigilante, como garantia. Una vez termine su turno debera retornar el vestido en
presencia del vigilante y recogera el documento mencionado.

e En elfiltro procedera al cambio de ropa de calle por el uniforme quirtrgico, guardara las pertenencias personales en el casillero (dejando sin candado al finalizar el turno) y
procedera a la colocacién del kit convencional.

e Enningln caso el personal debera salir de sus respectivos servicios en traje quirirgico azul ni deambular por el Hospital con dicho traje.

Hospital Universitario de la Samaritana:

e Las areas cohortizadas cuentan con un auxiliar de enfermeria ubicada en el filtro limpio (cuarto de lockers), donde se realizara entrega de los EPP que se usaran dentro de
las areas de hospitalizacion General adultos de aislamiento COVID, alli estaran disponibles los uniformes quirdrgicos de tela y los kits de atencion (basico — tyve).

e Elpersonal asistencial ingresara por las areas de filtro limpio, alli dejaran sus pertenencias en el locker, dejando sin candado al finalizar el turno.

o La auxiliar de enfermeria haréa entrega del traje quirdrgico de tela de color azul; de uso exclusivo dentro de la unidad, también se hara entrega del kit basico o kit tipo tyve en
los casos que se requiera (procedimiento productores de aerosoles), se brindara educacién sobre la ruta de ingreso, egreso, recomendaciones general y se registrara en la
planilla el ingreso del personal.

o  Posteriormente podra transitar en el area de trabajo limpio con traje quirdrgico de tela, gorro, polainas y tapabocas convencional.

e Norma: NINGUN FUNCIONARIO QUE INGRESE se viste solo ni se retira solo los kits de proteccion, el personal del servicio debe supervisar ambas actividades las cuales se
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES

realizaran al frente de los espejos.
Para la valoracién médica de los pacientes, se realizara con la utilizacion respectiva de los elementos de proteccion personal e iniciando desde los casos sospechosos y
finalizando en los confirmados.

Para el ingreso a las habitaciones de los pacientes se usara doble bata antifluidos tipo 3 las cuales se cambiaran cada 8 dias o segin necesidad, se dejara ubicada en los
percheros a la salida de las habitaciones y se debe dejar marcada con la fecha de inicio y fecha de cambio.

Norma General: En ningdn caso el personal debera salir de la Unidad en traje quirdrgico azul ni deambular por el Hospital con dicho traje

A continuacion el paso a paso de la colocacion del kit:

Lavado de manos siguiendo protocolo institucional.

Cambiar ropa de calle por el uniforme quirurgico institucional (azul)

Coléquese el gorro quirdrgico desechable, cubriendo las orejas.

Colocar el N95, cubriendo mentén, boca y nariz, hala dos cauchos al tiempo, uno por encima y otro por debajo del pabelldn auricular y verifica fugas. Sin tocar la mascara o
colocar mascarilla quirdrgica convencional segun sea el caso.

Colocar las polainas cubriendo los zapatos verificando que cubra el empeine y la regién posterior del zapato.

Si desea Higienizacion de manos con gel desinfectante con el codo para no contaminar el dispensador.

Coléquese el primer par de guantes verificando que estén integros.

Colocar la bata antifluidos manga larga con abertura hacia atras y asegurar la parte superior y cintura.

Colocar el segundo par de guantes sobre la manga de la bata.

Realice la colocacion de cinta de enmascarar asegurando los guantes con la bata destacable en posicién longitudinal.

Colocar visera.

Verifique que no haya nadie en el area que no vista los elementos y que es seguro ingresar al &rea o tener contacto con el paciente.

Antes de ingresar al contacto con los pacientes higienice sus manos segun protocolo institucional.

Una vez ingrese al area, NO OLVIDE SALUDAR AL PACIENTE Y PRESENTARSE, EL NO PUEDE VERLO Y NO SABE LO QUE ESTA PASANDO.
Por ultimo ingresar por el area que esta sefializada en la pared en el HRZ y en el piso con lineas rojas en el HUS.

NOTA: el personal NO podra salir del piso asignado hasta finalizar el turno.

Egreso de hospitalizacion COVID-19 sospechoso, probable o confirmado

Hospital Regional de Zipaquira:

Estado de documento: VIGENTE
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES

o Luego de finalizar la entrega de turno el personal se debe disponerse al retiro los elementos de proteccién personal este sera en el filtro de médico (AREA SUCIA) que esta
destinado para la salida del personal.

Hospital Universitario de la Samaritana:

e Posterior a la valoracion médica de los pacientes el personal asistencial se retirara el kit basico en el area sucia destinada para tal fin, al frente del espejo realizando paso a paso
las actividades definidas y el personal del servicio debe supervisar esta actividad.

e Unavez ya se termine el turno, se procedera a la area de transito a retirarse el uniforme quirtrgico de tela y procedera a colocarse la ropa de calle que dejo en los lockers.
A continuacién el paso a paso de la retirar los elementos de proteccion personal:

KIT BASICO: ( contiene dos pares de guantes, una bata desechable, un gorro y un par de polainas; un tapabocas N95, gafas y / o visor: E caso de realizar algun tipo de intervencion
deberd usar tres pares de guantes )
1. Bajar Biocarga de la bata desechable con el atomizador que contiene amonio cuaternario.
Se higieniza con gel antibacterial las manos con guantes.
Se retira careta o visor y la deposita en el contenedor asignado para tal fin, previa baja de biocarga con spray dos en uno.
Se retira el primer par de guantes y la bata enviandola hacia delante, se enrolla y se desecha en la caneca roja.
Se higieniza con gel antibacterial las manos con el segundo par de guantes.
Se retira el segundo par de guantes y los desecha en la caneca roja.
Se higieniza con gel antibacterial las manos con el tercer par de guantes.
Retirese las monogafas y depositelas en el contenedor asignado para tal fin, previa baja de biocarga con spray dos en uno.
. Se higieniza con gel antibacterial las manos con guantes colocados
10. Se retira la mascarilla N95 desde los cauchos sin tocar la parte anterior y lo desecha en caneca roja.
11. Retirese gorro y polainas, realice baja de biocarga a la suela de los zapatos.
12. Se retira ultimos guantes.
13. Realizar lavado de manos segun protocolo institucional.

©ENO O WN

Nota: si usted realizd alguna intervencion con el paciente siga los pasos anteriormente nombrados; en caso de no realizar intervencién solo utilizara dos pares de guantes por lo tanto
omita el paso 6y 7

KIT TIPO TYVE: ( Contiene: Un gorro, un par de polainas. Tres pares de guantes,un traje Tyve, una bata desechable,un visor y unas monogafas)
e Bajar Biocarga al traje tyve con el atomizador que contiene amonio cuaternario
o Se higieniza con gel antibacterial las manos con guantes.
e  Se retira el visor o careta y la deposita en el contenedor asignado para tal fin, previa baja de biocarga con spray dos en uno.
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES

Ingreso
[ ]

Se retira la bata enviandola hacia delante, se enrolla y se desecha en la caneca roja.

Se retira el primer par de guantes

Se higieniza con gel antibacterial las manos con el segundo par de guantes.

Se retira el traje antifluidos: Bajar la cremallera, quitar el gorro desde adentro hacia fuera, bajar el traje desde los hombros, halar las mangas, bajarlo desde adentro, se retira
las polainas y se desecha todo en la caneca roja.

Se higieniza con gel antibacterial las manos con guantes nuevamente.

Se retira el segundo par de guantes y los desecha en la caneca roja.

Se higieniza con gel antibacterial las manos con guantes.

Retirese las monogafas y depositelas en el contenedor asignado para tal fin, previa baja de biocarga con spray dos en uno.
Se higieniza con gel antibacterial las manos con guantes.

De manera cuidadosa retirese el respirador N95 desde los cauchos sin tocar la parte anterior.

Higieniza con gel antibacterial las manos con guantes.

Retirese gorro y polainas, realice baja de biocarga a la suela de los zapatos.

Se retira ultimos guantes.

Realizar lavado de manos segun protocolo institucional.

al &rea limpia y bafiarse si asi lo considera.

Dejar el uniforme quirdrgico en el contenedor rojo area de transicion, debe hacer visible la entrega de las dos prendas del uniforme.
Salir de la &rea cohortizada de hospitalizacion.

Higienizarse las manos a la salida de la Unidad en el pasillo de circulacién.

Entrega y devolucidn de materiales, insumos y pertenencias de pacientes.

La recepcion de cualquier paquete que ingrese al servicio se hara por parte del personal de turno. Quien realice la entrega debera tocar el timbre y cumplir con las medidas
de bioseguridad basicas: higienizacién de manos, uso de guantes de manejo en el momento de la entrega o recepcion de elementos y mascarilla convencional.

En el limite de zona limpia y contaminada ubicado en el filtro de enfermeria y marcado por la linea roja en el HRZ y en el HUS por la ventana de entrega de materiales, no
debe entablarse conversacion por mas de 5 minutos y guardar una distancia no menor a 1.5 mts

Se debe realizar limpieza tanto de los objetos que ingresan como los que egresan del area.

Zonas de esparcimiento Seguro

Hospital Regional de Zipaquira:

Estado de documento: VIGENTE
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES

Solarium Sur: Zona de alimentacion. El ingreso y salida a esta zona se debe hacer por el area demarcada como limite de zona limpia y contaminada. Esta zona se debe mantener
limpia sin residuos de comida, EI horno microondas debe mantenerse en un sitio seguro evitando golpes y caidas, limpio y desinfectado.

Hospital Universitario de la Samaritana:

Hospitalizacion adultos (4 sur): zona de alimentacion sala de ingreso al filtro limpio, esta zona debe mantenerse limpia sin residuos de comida.

Hospitalizacion adultos (4 norte): zona de alimentacion en habitacién de descanso médico, alli hay disponibilidad de una mesa plastica para ingerir alimentos, esta zona debe
mantenerse limpia sin residuos de comida.

A continuacion las medidas de bioseguridad para la zona de alimentacion tanto en HRZ como HUS:
Lavarse las manos segun protocolo institucional.

Higienizar manos con alcohol glicerinado.

Por ningun motivo debe ingresar con algiin EPP del kit basico o kit tipo tyve.

No ingresar con gorro ni polainas.

Cuarto de descanso médico:

Hospital Regional de Zipaquira:

Sala de Espera: Esta dispuesta para el descanso del personal durante el turno, uso exclusivo para los 15 minutos de pausa activa e hidratacién. No se permite el consumo de
alimentos en esta zona. El ingreso se hara con el traje quirdrgico institucional (azul) que se usa en el turno ya que se considera zona limpia. Esta restringido el uso del ascensor.

Hospital Universitario de la Samaritana:

Cuarto de descanso medico: La areas de hospitalizacion adultos con aislamiento Covid, tienen dispuesto una habitacion de descanso médico. El ingreso se hara con el traje
quirtrgico institucional (azul) que se usa en el turno ya que se considera zona limpia.

A continuacién las medidas de bioseguridad para la zona de descanso tanto en HRZ como HUS:
e  Lavarse las manos segun protocolo institucional.
e Higienizar manos con alcohol glicerinado.
e Por ningun motivo debe ingresar con algun EPP del kit basico o kit tipo tyve.
e  Noingresar con gorro ni polainas.

Fecha de préxima  Cuatro afios a partir de N°
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES

Nota: De manera sistematica se debe continuar con medidas de bioseguridad basicas: lavado de manos frecuente e higienizacion de manos, distanciamiento social
(mayor a dos metros) y uso de tapabocas.
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES
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6. ACTIVIDADES Y RESPONSABLES
CONVENCIONES

Ruta de ingreso

Ruta de egreso

Caneca EPP

contaminados

Caneca de ropa limpia

Caneca area de transito

Area de trabajo limpio-

Star de enfermeria

Descanso médico

»1l-1|/0|0f O

Area de alimentacion

personal asistencial

Fuente: Creacion propia HUS, Junio 2020

NOTA: Estas medidas estaran sujetas a modificaciones de acuerdo con la evolucion local, regional y nacional de la situacion con COVID-19.
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CORONAVIRUS (2019-ncov) information for health care professionals’ recommendations.
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