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Antecedents

La recuperacio completa del servei d'atencié domiciliaria (SAD), que s’ha estat
prestant amb intensitat reduida en el periode d'emergéncia de salut per COVID-19,
es fara de manera progressiva. Aquesta recuperacio estara condicionada a la
recuperacio de les plantilles de personal de les empreses prestadores i de la seva
capacitat per a prestar els serveis prescrits i en funcié del numero de les noves
altes, que determinaran el volum de servei assumible. Per determinar quin serveis
es recuperaran en primer lloc s'aplicaran els criteris de prioritzacié establerts en
les dues instruccions de I'Institut Municipal de Serveis Socials (IMSS).

Els serveis no iniciats que estan pendents d’'assignaci6 de recursos per part de les
empreses els classificaran els prescriptors de serveis com a prioritaris o normals i
'empresa els iniciara segons aquest ordre de prioritat i segons la data d’'entrada de
I'encarrec de servei.

Les noves prescripcions quedaran pendents d'aprovacio per la direccio del centre,
classificades com a prioritaries o normals pel referents prescriptor del servei. Les
empreses comunicaran setmanalment o quinzenal a I'MSS la seva capacitat per a
assumir nous casos, per districte, i 'IMSS establira de manera proporcional els que
pot aprovar cada centre en aquest periode, d'acord amb la prioritzaci6 realitzada.
Queden exclosos d'aquesta quota els casos urgents, que la direccié aprovara
directament.

Bona part de les recomanacions d’'aquesta guia es basen en les directrius del
departament de salut del govern d'Australia (Guide for Home Care Providers, 2020) i
van adrecades a les empreses proveidores del SAD. Cal tenir en compte que el
coneixement sobre la COVID-19 esta en continua ampliacio i revisio, per tant les
recomanacions incloses en el present document poden canviar en funcié de
I'evolucié i nova informacié que es disposi de la infeccié pel nou coronavirus
(SARS-COV-2).

Objectiu
Aquest document proporciona una guia per a la prevencio de la COVID-19 en el
SAD en el context de desescalada.



Recomanacions generals

Personal

1.

Comunicar clarament al personal que la vigilancia de la seva propia salut
ajudara a garantir que les persones a les quals atenen estiguin protegides i
segures. Aix0 és especialment important en aquest personal per la
vulnerabilitat de la major part de les persones que atenen. També extremara la
vigilancia sobre 'estat de salut de las persones ateses i de les que convisquin
amb elles.

Es molt dificil distingir entre els simptomes de la COVID-19, la grip i el refredat.
Si el personal té algun simptoma de malaltia, incloent simptomes de refredat o
grip, no ha d'anar a treballar, encara que els seus simptomes siguin lleus. Els
simptomes, que s’han d’haver presentat de manera sobtada, poden incloure
(Ministerio de Sanidad, 2020a):

e Febre.

e Tos (si la tos és habitual, s'ha de valorar si ha augmentat).

o Dificultat per a respirar (si aquest simptoma és habitual, s'ha de valorar si
s'ha agreujat).

e Mal de coll.

e Dolor toracic o cefalees.

e Perdua de l'olfacte.

e Perdua del gust.

e Dolor muscular.

e Diarrea.

En les persones grans també s’han de considerar els seguents (Servei Catala de
la Salut, 2020):

e Debilitat.
e Caigudes.
e VOmits.

e Peérduade la gana.
e Desorientacio.

e Somnoléncia.

e Lesions cutanies

Si la persona treballadora té algun simptoma:

e Hadaillar-se.

e Ha de ser avaluada per I'Equip d'Atencié Primaria (EAP) corresponent que li
haura de fer la prova de PCR després de confirmar que els simptomes sén
compatibles amb la COVID-19.

e No pot tornar a treballar fins rebre l'alta per part de 'EAP.



11.

12.
13.

Es important formar i informar el personal sobre les caracteristiques de la
COVID-19, especialment de les formes de contagi, clarificant tots els dubtes
que puguin tenir. La comprensié d'aquests mecanismes és molt important per
la comprensio i seguiment de les mesures de prevencié. També és important
que el personal conegui que el coneixement sobre la COVID-19 ha anat
augmentant amb el temps i que la situaci6 de disseminacié en la poblacié ha
anat variant al llarg del temps i pot seguir fent-ho. Consequentment, les
mesures que s’han d'adoptar també poden canviar al llarg del temps.

Revisar i actualitzar totes les dades de contacte del personal, i les dades de
contacte d'emergencia.

Proporcionar actualitzacions regulars al personal a mesura que es publiqui
nova informacié. També notificar al personal quan hi hagi algun canvi en els
processos i prioritats. Identificar com es comunicara regularment amb el
personal i qui és responsable de contactar amb el personal.

Identificar els membres del personal de grups vulnerables.

Identificar a qui ha de contactar el personal si no es troba bé o no pot venir a
treballar i proporcionar les seves dades de contacte tot el personal.

Mantenir registres de la capacitacid, en particular la relacionada amb la
prevencio i el control d'infeccions. Es molt important que les professionals
rebin formacié en prevencié de la COVID-19, especialment en la correcta
higiene de mans i I'Gs, manteniment i eliminaci6 dels EPIs.

Identificar els moments d'higiene de les mans, en donar atenci6 a les persones
usuaries. Els moments soén:

¢ Immediatament abans d'entrar en la llar.

e Abans de tocar la persona usuaria.

e Després de tocar la persona usuaria o les superficies dins de la seva casa.
e Immediatament després de sortir de la casa.

Confirmar que tot el personal té accés a aigua i sabo liquid i gel hidroalcohdlic.

. Confirmar si I'empresa ha desenvolupat procediments per a fer front a

circumstancies imprevistes. Identificar qui sera responsable de gestionar i
coordinar la resposta.

Identificar qui és el responsable de proporcionar informacié a les persones
usuaries i les seves families quan les situacions canviin.

Mantenir un registre del personal que s’han recuperat de la COVID-19.

No es recomana prendre i registrar la temperatura a les treballadores. Si es fa
s'han de seguir estrictes normes de proteccié de dades i ha de formar part d'un
cribratge juntament amb altres simptomes. L'’Agencia espanyola de proteccié
de dades (AEPD) ho desaconsella, la catalana no, perd esmenta el sotmetiment
a estrictes criteris de vigilancia de la salut. Es recomana que siguin les propies
treballadores les que facin una autovigilancia de simptomes i febre i en cas
d'aparicio sobtada d'aquests es quedin en el seu domicili i consultin al seu EAP.
Es molt important que aquesta indicacié se segueixi estrictament.



Persones usuaries

1. Actualitzar els registres de les persones usuaries, incloent les seves dades de
contacte, les dades de contacte d'emergencia, i el metge de capcalera actual.

o Esimprescindible tenir la informacié actualitzada de les persones usuaries
sobre la COVID-19 abans que les treballadores prestin el servei. Aquesta
informacio ha de servir per a seleccionar el procediment que ha de seguir la
treballadora tant en relaci6 a la persona usuaria com per les mesures de
prevencié que ella ha d'adoptar incloent els EPIs que ha de portar al
domicili (aixd ho ha de decidir abans d’anar-hi), aixi com determinar quins
serveis i amb quines mesures de proteccié han d'actuar les treballadores
especialment sensibles.

e Lamanera més eficient i precisa d'obtenir aquesta informacié és a partir de
la historia clinica compartida (HC3), sempre respectant la protecci6 de
dades. Quan no es tingui informacio sanitaria d'una persona usuaria es pot
fer un cribratge de simptomes. S'ha de definir qui fa aquest cribratge i
assegurar que té la formacioé necessaria per prendre les decisions.

e (Cal tenir en compte que probablement no es tindra informacié de
contactes a partir del sistema d’'informacié, només de casos. Valorar si cal
tenir i es factible disposar d'informacié de casos convivents (automatitzada
o telefonica).

e Shade valorar la confidencialitat de la informacié per determinar com
s'informa a la persona treballadora de la situacié de salut de la usuaria. S'ha
de gestionar correctament el problema de proteccié de dades si cal que
aquesta informacié es proporcioni a 'empresa.No es recomana prendre la
temperatura a les persones usuaries. Es poden consultar els arguments
relacionats amb la proteccioé de dades en el web de 'AEPD
(https://bit.ly/3gMFUGe).

2. Proporcionar a les persones usuaries i als seus familiars un nimero de teléfon
al qual puguin trucar si es produeix algun canvi en el seu estat de salut o en les
seves circumstancies. El nimero ha de ser ates per un professional amb
capacitat per a assessorar, avaluar el risc i notificar a les parts pertinents. Els
canvis en les circumstancies poden incloure:

e Han estat en contacte estret amb un cas confirmat de COVID-19.

e Han desenvolupat simptomes compatibles COVID-19.

e Han estat diagnosticades de COVID-19.

3. ldentificar les persones usuaries que corren el risc de patir danys a causa de
I'incompliment dels requisits de salut publica, per exemple, la higiene de les
mans o I'autoaillament. Documentar els seus riscos en el seu registre d'usuari.



Plans d'urgencia de les persones usuaries
1. Desenvolupar un pla d'emergencia per a |'Us de les persones usuaries, els seus
cuidadors i el personal. El pla d'emergencia ha de contenir:
e Nom, CIP, NIF, adreca i altres dades de contacte de la persona usuaria.
e Contactes d'emergencia, com els seus amics, familiars, representant legal o
uns altres.
e Detalls dels medicaments que prenen, incloses la dosi i la frequéncia.
e Detalls del metge de capcalera actual i de qualsevol altre professional
rellevant.
e Detalls de qualsevol tractament en curs.
e Detalls del Pla d'intervencio individualitzat i compartit (PIIC) (si la persona
usuaria en té).

2. Les persones usuaries que estan en risc han de tenir preparada una bossa
d'hospital. Sha d'incloure en la bossa una copia del seu pla d'emergéncia,
detalls de qualsevol cita d'atencié medica planificada i coses per a passar la nit
(pijames, raspall de dents, medicaments, etc.). S'ha d'incloure també la targeta
sanitaria, el telefon mobil i el carregador.

Control de la infeccié

Equips de proteccié individual (EPI)’

Tot el personal ha de completar una formacié per prevenir la COVID-19. Es molt
important formar a les treballadores en el correcte Us dels EPIs (incloent com
posar-los i treure'ls), si és possible amb demostracié de la competencia. També és
molt important la formacié en una correcta higiene de mans. En aquesta adreca
bit.ly/FormacioResidenciesCOVID19 es pot accedir a una formacié en linia de
I'’Agéncia de salut publica de Barcelona (ASPB) adrecada a professionals de
residéncies de persones grans. A 'annex 2, es presenten alternatives als EPIs
recomanats per utilitzar en circumstancies excepcionals de trencament d'estoc.

En atendre persones usuaries amb infeccions respiratories no diagnosticades i
altres simptomes que podrien ser COVID-19 (febre, tos, dificultats respiratories,
mal de coll, mal de cap, pérdua de I'olfacte, perdua del gust, dolor muscular,
diarrea, vomits, debilitat, pérdua de la gana, desorientacio), el personal ha de
prendre precaucions estandard, de contacte i de transmissio per gotes. A més la
persona usuaria s'ha de col-locar una mascareta quirurgica.

T En aquest document s'utilitza el terme ‘Equip de proteccié individual’ (EPI) indistintament pels elements
que estan definits com a tals (segons el Reial decret 773/1997, de 30 de maig, sobre disposicions minimes
de seguretat i salut relatives a la utilitzacié pels treballadors d’equips de proteccié individual), com pels
elements de proteccid de barrera que no tenen aquesta qualificacio (per exemple en el cas de les
mascaretes quirirgiques que sén considerades productes sanitaris).



Les precaucions estandard sén les de prevencio d'infeccions que s'utilitzen sempre
en els entorns sanitaris i d'atencié a la salut. Cal recordar la importancia del canvi
de guants i la higiene de mans entre cada persona usuaria, independentment de la
resta d’EPI. Les precaucions sén:

e Realitzar la higiene de les mans, abans i després de cada contacte amb una
persona usuaria.

e Netejar rutinariament I'entorn, aixi com netejar i desinfectar I'equip.

e Realitzar i fomentar la higiene respiratoria i el protocol per al maneig de la
tos.

e Fer un correcte maneig dels residus i de la roba de treball.

o Utilitzar I'EPI seguint les indicacions del Servei de prevenci6 de riscos
laborals (SPRL).

Cal mantenir una bona ventilacié de les arees compartides de la llar i airejar-les un
minim de deu minuts, tres cops al dia. Deu minuts abans d’entrar a I'habitaci6 de
la persona aillada, aviseu-la perque la ventili (Institut Catala de Seguretat i Salut
Laboral, 2020).

Les precaucions de contacte i les precaucions de transmissié per gotes sén
mesures addicionals necessaries quan s'atén una persona usuaria que és un cas
sospitds, probable o confirmat de COVID-19. Aquestes precaucions inclouen I'Us de
guants, mascareta quirdrgica i bata, a més de la col-locaci6 per part de la persona
usuaria d'una mascareta quirurgica.

A més, si s’han de practicar maniobres amb risc d'esquitxada (higiene, aspiracié de
secrecions, qualsevol possible contacte amb fluids, neteja de superficies) sha de
portar a més dels guants i la mascareta quirurgica, una bata impermeable de
maniga llarga (si no és impermeable cal afegir-hi un davantal de plastic) i proteccio
ocular amb ulleres antiesquitxades o pantalla facial (que es poden reutilitzar si es
desinfecten de forma adequada).

Aquestes recomanacions estan basades en diversos documents de referéncia de
salut publica (Dominguez, Gil, Pi-Sunyer, & Rodrigo, 2009; Ministerio de Sanidad,
2020b, 2020c; Servei Catala de la Salut, 2020a; World Health Organization, 2020),
entre els quals, la recent actualitzacié del document de 'OMS de 5 de juny,
recomana I'is de mascareta quirurgica en l'atencié domiciliaria de salut o de cura,
quan s'estigui en contacte estret o quan no es pugui mantenir una distancia
d'almenys 1 metre d'un cas COVID-19 sospitds o confirmat, en qualsevol escenari
de transmissié (incloent transmissié comunitaria coneguda o sospitada).



Precaucions estandard i precaucions de contacte i de transmissio per gotes

Persones usuaries amb infeccions respiratories no
diagnosticades i altres simptomes que podrien ser
COVID-19

4/\

Precaucions estandard

|

Realitzar la higiene de les mans, abans
i després de cada contacte amb una
persona usuaria.

Netejar rutinariament I'entorn, aixi
com netejar i desinfectar I'equip.
Realitzar i fomentar la higiene
respiratoria i el protocol per al maneig
de la tos.

Fer un correcte maneig dels residus i
de la roba de treball.

Utilitzar I'EPI seguint les indicacions del
Servei de prevenci6 de riscos laborals
(SPRL).

Precaucions de contacte i de
transmissio per gotes

|
Guants.
Mascareta quirurgica.
Bata.
Col-locaci6 per part de la persona usuaria d'una
mascareta quirurgica.
Si s'han de practicar maniobres amb risc
d'esquitxada (higiene, aspiracié de secrecions,
qualsevol possible contacte amb fluids, neteja de
superficies) s'ha de portar a més dels guantsii la
mascareta quirdrgica:

* Una bata impermeable de maniga llarga (si
no és impermeable cal afegir-hi un davantal
de plastic).

» Proteccié ocular amb ulleres antiesquitxades
o pantalla facial (que es poden reutilitzar si
es desinfecten de forma adequada).

En el cas de les persones usuaries que per motius de
salut no poden col-locar-se una mascareta
quirudrgica, la treballadora que I'atengui utilitzara
proteccié respiratoria amb mascareta FFP2.

En el cas de les persones usuaries que per motius de salut no poden col-locar-se
una mascareta quirurgica, la treballadora que I'atengui utilitzara proteccio

respiratoria amb mascareta FFP2.

Si es requereix un EPI, la persona treballadora ha d'usar un nou EPI per a cada

cura personal:

e No reutilitzar la mateixa bata, mascara quirurgica, proteccié ocular?, o guants

per a la mateixa persona usuaria.

e No reutilitzar cap EPI per a diferents persones usuaries (fins i tot si son

persones convivents).

2 La proteccid ocular pot ser reutilitzada si es neteja adequadament entre usos. 7



e Tot el personal ha de realitzar la higiene de les mans abans i després de cada
contacte amb una persona usuaria.

e El personal s'’ha de posar I'EPI abans d’entrar al domicili. La higiene de les mans
s'ha de realitzar sempre abans de posar-se I'EPI.

e L'EPI ha de ser retirat de manera que s'eviti la contaminacio6 de la roba, les
mans i el medi ambient. Es molt important que les persones treballadores es
formin en posar-se, treure’s i eliminar correctament els EPI.

e Tot el material de proteccié d'un sol Us (guants, bates, mascaretes) s'ha
d’eliminar seguint les instruccions de I'apartat de neteja, desinfeccié i gestio de
residus.

Les empreses han de minimitzar el nombre de professionals que entren en
contacte amb les persones usuaries i considerar quins serveis son fonamentals
per a mantenir-les segures.

Si una treballadora o treballador atén algun cas sospités, confirmat o probable,
amb la deguda proteccié, només podra seguir atenent aquesta tipologia de casos
probable o confirmats, amb seguiment estricte de les normes d'us d'EPI (Ministerio
de Derechos Sociales i Agenda 2030, 2020).

Neteja, desinfeccid i gestid de residus

La supervivéncia dels coronavirus humans en les superficies pot ser molt variable,
per aixo, és recomanable que s'intensifiquin els procediments de neteja i
desinfeccio habituals. Aquestes actuacions han d'incidir especialment en tots
aquells objectes o superficies amb els que hi pot haver més contacte amb les
mans.

Els desinfectants destrueixen o inactiven els microorganismes, pero per tal que
siguin efectius, sempre cal netejar abans la bruticia i la matéria organica. La neteja
es pot fer amb aigua i sab6 o es poden usar els detergents d'Us habitual en 'ambit
domeéstic. Es important que es faci una neteja de totes les superficies de contacte
frequent amb les mans. Els elements i utensilis usats (baietes, fregones, guants) cal
que es netegin i desinfectin periddicament. Es important també ventilar
diariament totes les habitacions i espais dels habitatges durant 5 minuts al dia
com a minim.

La desinfeccio6 es pot fer amb lleixiu diluida preparada diariament i deixant-la
actuar durant uns minuts per assegurar una desinfeccio eficag. També es poden
usar altres productes (es pot consultar Neteja i desinfeccio de les llars
https://bit.ly/36RhnLy). EI SPRL ha d'informar les treballadores sobre les condicions
d’Us dels productes de neteja i desinfeccio. En el cas que les treballadores s'ocupin
de la neteja de la roba de llit, tovalloles i altres elements com la vaixella ,cal donar
instruccions en aquest sentit. Les superficies que es toquen sovint (tauletes de nit,
mobles de dormitori, etc.), les superficies del bany i el vater han de netejar-se i
desinfectar-se diariament.




Els residus personals (per exemple, mocadors usats, coixinets per a la continencia,
altres articles bruts amb fluids corporals, mascaretes i EPIs usats), els draps de
neteja d'un sol Us i qualsevol altre residu s’ha de posar en una doble bossa
d'escombraries d'un sol Us que sigui resistent, lligada fermament. S’ha de posar tot
juny sense fer cap separacio i s’ha de dipositar en el contenidor de rebuig (color
gris). Després del contacte amb els residus sempre s'ha de fer una higiene de
mans. La persona encarregada de la neteja ha de protegir-se amb mascareta i
guants, que poden ser els guants habituals de neteja.

Escenaris

Professionals

Una professional esta preocupada perque pensa que esta infectada

Si algun membre del personal té simptomes de malaltia, inclosos simptomes de
refredat o grip (com febre, tos, dificultat per respirar, mal de coll, mal de cap,
pérdua de I'olfacte, perdua del gust, dolor muscular, diarrea, vomits) no ha d'anar
a treballar, encara que els seus simptomes siguin lleus.

Necessita aillar-se i consultar amb el seu metge/ssa de capc¢alera, informant-lo/a
que treballa en un servei de cures a persones dependents. En la majoria dels casos
se li fara la PCR i haura d'estar aillat/da segons les directrius que proporcioni el
personal sanitari. Es recomana que les persones treballadores notifiquin
immediatament la seva situaci6 a 'empresa i que aquesta informi al SPRL per tal
que aquest realitzi I'estudi de contactes, de manera coordinada amb els serveis de
salut publica.

No ha de tornar al treball fins que sigui donat/da d'alta pel seu metge/ssa de
capcalera i no ha de visitar a les persones usuaries fins que se li digui que és segur
fer-ho i seguint en tot moment les indicacions del SPRL.

Una professional ha proporcionat cures a una persona que esta
diagnosticada de COVID-19

El personal pot proporcionar les cures necessaries que impliquin un contacte
estret®> amb un cas confirmat de COVID-19, sempre que 'EPI recomanat s'utilitzi
adequadament.

3 Es considera un contacte estret: a) Qualsevol persona que hagi proporcionat cura a un cas: personal
sanitari o sociosanitari que no han utilitzat mesures de proteccié adequades, familiars o persones que
tinguin un altre tipus de contacte fisic similar. b) Qualsevol persona que hagi estat en el mateix lloc que un
cas a una distancia < 2 metres (ex: convivents, visites i altres tipus de contactes esporadics: sexuals,
companys d’oci ...) durant almenys 15 minuts. c) Es considera contacte estret en un avio, tren o un altre
mitja de transport terrestre de llarg recorregut (sempre que sigui possible I'accés a la identificacié dels
viatgers) els passatgers situats en un radi de dos seients al voltant d'un cas i a la tripulacié que hagi tingut
contacte amb el cas esmentat



Si el personal que esta en contacte amb un cas confirmat de COVID-19 no s'ha
posat correctament els EPIs recomanats, o esta preocupat per una fallada en els
EPIs (per exemple, si es trenca un guant, la mascara se separa de la cara, la bata es
xopa, el cuidador rep fluids corporals en la pell), ha de notificar-ho al SPRL de la
seva empresa. L'empleat/da haura d'estar en quarantena durant 14 dies i estar
alerta als simptomes de COVID-19. El servei sanitari del SPRL fara un informe per
tal que quedi acreditada la indicaci6 d'incapacitat temporal (IT), per tal de facilitar a
I'EAP de la treballadora la seva tramitacio.

Una professional es classifica com a persona especialment sensible en
relaci6 amb la COVID-19

La valoracio de les persones treballadores especialment sensibles I'ha de fer de
manera individualitzada el servei sanitari del SPRL, atenent a les directrius del
Procedimiento de actuacion para los servicios de prevencion de riesgos laborales
frente a la exposicion al SARS-CoV-2. Ministerio de Sanidad (Ministerio de Sanidad,
2020b) [consultar annex 3].

Les persones treballadores especialment sensibles poden fer atencié domiciliaria
de persones usuaries no afectades per COVID i en alguns casos també de
persones usuaries malaltes de COVID, seguint les indicacions del SPRL basades en
el protocol esmentat. En el cas que no es pugui adaptar el lloc de treball, les
mesures de proteccié no puguin evitar el contagi o no es pugui fer una reubicacio
de lloc de treball, el servei sanitari del SPRL fara un informe per tal que quedi
acreditada la indicacié d'IT, per tal de facilitar a 'EAP de la treballadora la seva
tramitacio.

Persones usuaries

Es desconeix si la persona usuaria té la COVID-19

En primer lloc, si el personal no esta segur de la condicié de COVID-19 d'una
persona que esta cuidant o no esta segur de I'Us dels EPIs, ha de posar-se en
contacte amb la persona de referéncia de la seva empresa per a demanar
assessorament sobre casos individuals i I'Us dels EPIs abans d'entrar en una llar.

S’ha incorporat una nova persona usuaria

Es imprescindible tenir la informaci6 de les persones usuaries en relacié amb la
COVID-19 abans que les treballadores prestin el servei. A totes les noves
incorporacions se'ls hauria de demanar el CIP. La informacio sobre la COVID-19 ha
de servir per a 1) seleccionar el procediment que ha de seguir la treballadora tant
en relacié a la persona usuaria com per les mesures de prevencio que ella ha
d’adoptar incloent els EPIs que ha de portar al domicili (aixd ho ha de decidir abans
d'anar-hi) i 2) definir quines persones treballadores poden fer el servei (tenint en
compte les treballadores especialment sensibles).



La manera més eficient de tenir aquesta informacio seria disposar d'un sistema
d'alertes que informés diariament sobre la situaci6 de les persones usuaries en
relacio a la COVID-19, sense necessitat de donar cap informacié sanitaria
especifica per preservar la confidencialitat de les dades. Tanmateix, mentre no es
disposi d'aquest accés es pot utilitzar un instrument de cribratge (vegeu annex 1)
que permet classificar les precaucions a adoptar per part de les treballadores en
tres categories: zona verda, zona groga i zona vermella.

La persona usuaria esta en quarantena perqué és un contacte estret d'un
cas de COVID-19

El personal ha de prendre les precaucions estandard, de contacte i de transmissio
per gotes (guants, mascareta quirurgica i bata) en entrar a la casa o habitaci6 de la
persona usuaria. Si el cas del qual és contacte estret la persona usuaria, conviu
amb aquesta, es donaran instruccions per tal que la persona malalta mantingui
estrictament la seva situacié d'aillament mentre la treballadora segueixi en el
domicili. A més, la treballadora prestara especial atencio als canvis en l'estat de
salut de la persona usuaria, seguint les instruccions del seguent apartat.

La persona usuaria es troba malament o té nous simptomes

A vegades, les professionals del SAD poden arribar a la casa d'una persona usuaria
i descobrir que no es troba bé i no ha buscat consell meédic. Les professionals
haurien de:

e Mantenir una distancia de 2 metres de la persona usuaria.

e Parlar amb la persona de referéncia de la seva empresa sobre les funcions que
ha de realitzar i, tret que sigui essencial, no ha de proporcionar cures que
requereixin un contacte proxim fins que s'hagi determinat I'estat de COVID-19
de la persona usuaria, i sigui clar quin EPI pot ser necessari per a proporcionar
les cures de manera segura.

e Aconsellar a la persona usuaria que s'ailli fins que hagi estat avaluat pel seu
metge/ssa de capcalera.

e Realitzar la higiene de les mans abans i després de qualsevol contacte amb la
persona usuaria.

La persona usuaria té alguns simptomes de COVID-19 perd no és un cas
confirmat i no es considera un cas sospitos pels professionals sanitaris
Aquest escenari pot ocorrer, per exemple, si la persona usuaria té una tos cronica
causada per un problema de salut preexistent diagnosticat. Les treballadores han
d'aplicar les precaucions estandard i les precaucions de contacte i de transmissio
per gotes. A més han de procurar una bona ventilacié del domicili.



Es important que les persones treballadores estiguin alerta davant qualsevol canvi
en l'estat de salut de la persona usuaria (per exemple, empitjorament d'una tos
cronica, empitjorament de la dispnea preexistent, augment de la confusio, pérdua

de la gana, qualsevol simptoma semblant al refredat o a la grip). En aquest cas han
de:

e Assegurar-se que la persona usuaria sigui revisada pel seu metge de capcalera.

e Aconsellar a la persona usuaria que s'ailli fins que hagi estat avaluada pel seu
metge de capcalera.

e Mantenir una distancia de 2 metres de la persona usuaria.

e Parlar amb la seva supervisora sobre les funcions que ha de realitzar i, tret que
sigui essencial, no ha de proporcionar cures que requereixin un contacte
proxim fins que s'hagi determinat |'estat de COVID-19 de la persona usuaria, i
estigui clar quin EPI pot ser necessari per a proporcionar les cures de manera
segura.

e Realitzar la higiene de les mans abans i després de qualsevol contacte amb la
persona usuaria.

La persona usuaria no té simptomes de COVID-19

Sila persona que rep I'atenci6é no és simptomatica, llavors els professionals han de
continuar aplicant les precaucions estandard per a minimitzar el risc d'infeccid,
usar una mascareta quirudrgica, aixi com seguir estrictament els consells sobre la
higiene de les mans en tot moment i les instruccions del SPRL.
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Annex 1. Recomanacions especifiques

1.1.

Materials d’autoproteccio SAD COVID-19. Sintesi

Recomanacions d'utilitzacié dels equips de proteccié individual (EPIs) en el servei del SAD
domiciliari, que hauran de ser complementades per:

1.

Les mesures d'higiene establertes pels documents:

Mesures de protecdio i d'actuacio per als professionals del servei datencio a domicili (SAD)
perla COVID-19 de 19 de marg de 2020 per la Generalitat de Catalunya.

Guia per a la desescalada del Servei d’Atencié Domiciliaria, de juliol de 2020 per I'’Agéncia
de Salut Pdblica de Barcelona.

Formaci6 continuada de (1) les formes de transmissié de la malaltia, (2)1'Us i maneig dels
EPIs (treure, posar, neteja i desinfeccié dels EPIS reutilitzables i gestié de residus) i (3)
avaluacié de la competéncia per part de 'empresa gestora.

Videos per a professionals amb diferents técniques dutilitzacio de materials de proteccio
Formacio de residéncies per a la prevencio de la COVID-19

La definicio del tipus d’EPIs a utilitzar vindra determinada per dues variables:

1.

Tipus de tasques a realitzar en el domicili, diferenciant les que permeten una distancia
durant més de 15 minuts a 2 metres, de les tasques que no ho permeten i comporten
maniobres de risc d’esquitxades (pagina 9).

Es (til formular-se tres preguntes per la decisié sobre els EPIs:

1. Es pot mantenir la distancia de seguretat?

2. La persona usuaria es pot posar una mascareta quirurgica?

3. S’han de fer maniobres que suposin risc d’esquitxada, contacte amb fluids?

Informacio disponible que es tingui de la persona i el seu entorn de convivencia en el
moment de realitzar el servei, classificant els domicilis en tres categories: verds, grocs i
vermells.

En el suposit que no es disposi d'informacié de salut de la persona en relacié a la COVID-
19, per identificar els nivells de risc dels domicilies es realitzaran les preguntes de cribratge
contingudes en l'apartat Instrument de cribratge de COVID-19 per al SAD d'aquest
document. Aquestes preguntes de cribratge caldra fer-les:

2.1 Noves altes.

2.2. Reactivacions de serveis, amb una suspensio superior als 30 dies.

2.3. Quan es produeixi un canvi de l'estat de salut, ja sigui per que apareix
simptomatologia o per qué desapareix, i cal canviar la categoria de color del domicili.

2.4. Quan a criteri de la professional sigui necessari.

2.5. Serveis en actiu (un cribratge de referencia).

Totes les professionals de SAD hauran de conéixer amb molta precisio les preguntes de
cribratge per tal que a partir de l'observacié es pugui determinar si cal fer les preguntes i
registrar les respostes de manera sistematica o no.

En situacions d’increment del nombre de brots es podra sistematitzar el passi del
questionari de cribratge periodicament.
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MATERIALS D’AUTOPROTECCIO SAD COVID-19

Atencio a persones ateses sense simptomes

Definicio:
Persones ateses i del nucli de convivéncia sense simptomes o que ja han negativitzat la malaltia.

Consideracions generals:
Mantenir sempre una estricta higiene a les mans, immediatament abans d’entrar a la llar, abans i
després de tocar a la persona (precaucié estandard més important) i immediatament després de

sortir de la llar, aixi com fomentar la higiene respiratoria i maneig correcte de la tos.

Reforcar a la persona usuaria/familia:

o Higiene de mans i higiene respiratoria

o Bona ventilacié de I'habitacié/habitatge. Sempre que sigui possible s'avisara a la persona
usuaria que 10 minuts abans d’entrar ventili I'nabitacid/habitatge on esta aillada.

o Correcta neteja de I entorn de la persones usuaria.
Les persones usuaries hauran de portar posada la mascareta quirtrgica. S'eximira d’aquesta
obligaci6 en cas d'impossibilitat per motius de salut o de la naturalesa de les tasques.
Totes les professionals que realitzen tasques que no permeten mantenir la distancia, hauran de
disposar d’un equip d’autoproteccid de llar groga i llar vermella sempre disponible en estoc, per
utilitzar en serveis programats on poden trobar-se persones amb debut de simptomes.
Recomanar a les persones usuaries ventilar el domicili 10’ abans de que arribi la TF/AN al domicili,

sempre que sigui possible.

Quan les tasques NO permeten mantenir
una distancia de 2 m. durant més de 15’

Mascareta quirdrgica.
Si la persona usuaria no pot posar-se
mascareta quirlrgica, la treballadora ha
d'utilitzar una mascareta FFP2.
Guants de proteccio (han de complir amb la
norma UNE-EN ISO 374.5:2016. Un sol Us per
servei).
Bata de treball (desar-la en una bossa entre
domicili i domicili, i rentar-la al finalitzar la
jornada diariament a 60° 0 més).
Per a la higiene de mans si no es pot fer amb
aigua i sabd:

- Esponges sabonoses.

- Paper secant.

- Soluci6 hidroalcoholica (quan no es

pot fer rentat de mans).

En cas de risc d'esquitxades, contacte amb
fluids: bata impermeable o afegir un davantal
impermeable (un sol s per servei) i una
pantalla facial (una per professional, que
haura de ser desinfectada després de cada
us).

Quan les tasques SI permeten mantenir una
distancia de 2 m. durant més de 15’

- Mascareta quirdrgica.

- Bata de treball (desar-la en una bossa entre
domicili i domicili, i rentar-la al finalitzar la
jornada diariament a 60° 0 més).

- Per a la higiene de mans si no es pot fer amb
aigua i sabd:

- Esponges sabonoses.

- Paper secant.

- Soluci6 hidroalcoholica (quan no es
pot fer rentat de mans).




Atenciod a persones sense simptomes que han tingut contacte amb persones amb
COVID-19 o persones amb algun simptoma de sospita

Definicio:

1. Persones ateses que en els darrers 14 dies han estat en contacte estret amb una persona amb
COVID-19 i que no presenten simptomes.

2. Persones que presenten fins a dos simptomes dels segiients: perdua o canvi en el sentit de
I'olfacte o del gust, vomits o diarrea, fatiga o debilitat, pérdua de la gana, desorientacid, mal
de coll o mal de cap.

3. Persones amb problemes de salut preexistents diagnosticats no sospitosos de COVID-19 pels
professionals sanitaris.

Consideracions generals:

e Mantenir sempre una estricta higiene de les mans, immediatament abans d’entrar a la llar, abans i
després de tocar a la persona (precaucié estandard més important) i immediatament després de
sortir de la llar, aixi com fomentar la higiene respiratoria i maneig correcte de la tos.

e  Formaci6 continuada en I'Us i maneig dels EPIS.

e Reforcar a la persona usuaria/familia:

o higiene de mans i higiene respiratoria.
o bona ventilacié de I' habitacié/habitatge.
o correcta neteja de I entorn de la persones usuaria.

e Les persones usuaries hauran de portar posada la mascareta quirdrgica. S'eximira d’aquesta
obligaci6 en cas d'impossibilitat per motius de salut o de la naturalesa de les tasques.

e Assegurar-se que la persona usuaria sigui visitada pel metge/ssa de capcalera.

e Aconsellar a la persona usuaria que s'ailli fins a ser avaluada pel personal sanitari.

e Recomanar a les persones usuaries ventilar el domicili 10’ abans de que arribi la TF/AN al domicili,
sempre que sigui possible o durant la prestacio del servei.

Quan les tasques NO permeten mantenir una Quan les tasques SI permeten mantenir

distancia de 2 m. durant més de 15’ una distancia de 2 m. durant més de 15’

- Mascareta quirdrgica - Mascareta quirdrgica.

-~ Sila persona usuaria no pot posar-se — Bata de treball (desar-la en una bossa entre
mascareta quirlrgica, la treballadora ha domicili i domicili, i rentar-la al finalitzar la
d'utilitzar una mascareta FPP2. jornada diariament a 60° o0 més).

-~ Guants de proteccid (han de complir amb la —  Per a la higiene de mans si no es pot fer
norma UNE-EN ISO 374.5:2016. Un sol Us per amb aigua i sabd:
servei). —  Esponges sabonoses.

—  Afegir damunt la bata de treball una bata de —  Paper secant.
maniga llarga d'un sol Us o bé utilitzar una bata -~ Solucio hidroalcoholica (quan no es
de maniga llarga de roba que haura de ser pot fer rentat de mans).

utilitzada només per un domicili, desada en una
bossa al sortir i rentada a 60° o més.

—  En cas de risc d’'esquitxades, contacte amb
fluids:

- Bata impermeable o afegir un davantal
impermeable (un sol us per servei).

- Pantalla facial (una per professional,
que haura de ser desinfectada després
de cada us).

—  Per a la higiene de mans si no es pot fer amb
aigua i sabd:

- Esponges sabonoses.

- Paper secant.

- Soluci6 hidroalcoholica (quan no es
pot fer rentat de mans).




Definicio:
1. Persones confirmades amb afectacié de COVID-19.
2.

febre), podent considerar-se casos possibles.
3.

Persones que presenten almenys un simptoma principal de COVID-19 (tos, dificultat per respirar,

Persones que presenten 3 o més dels segtlients simptomes: pérdua o canvi en el sentit de I'olfacte
o del gust, vomits o diarrea, fatiga o debilitat, pérdua de la gana, desorientacid, mal de coll o mal
de cap.

Consideracions generals:

Es minimitzara el nombre de professionals que entren en contacte amb les persones usuaries.

Es valorara els serveis i les tasques fonamentals (imprescindibles i inajornables) per a la persona
en els segiients 15 dies.

Un cop la persona hagi superat la malaltia, passara a ser considerada llar “verda”.

El professional ha d’extremar les mesures de precaucié cada vegada que entri en contacte amb la
persona atesa, o amb els seus fluids. Rentar-se les mans freqliientment amb aigua i sabé o amb
una solucié hidroalcoholica després de qualsevol contacte amb la persona atesa o el seu entorn
immediat.

Les persones usuaries hauran de portar posada la mascareta quirtrgica. S'eximira d’aquesta
obligaci6 en cas d'impossibilitat per motius de salut o de la naturalesa de les tasques.

Recomanar a les persones usuaries ventilar el domicili 10’ abans de que arribi la TF/AN al domicili,
sempre que sigui possible o durant la prestacio del servei.

Quan les tasques NO permeten mantenir

Quan les tasques SI permeten mantenir una

una distancia de 2 m. durant més de 15’

- Mascareta quirurgica.

- Sila persona usuaria no pot posar-se
mascareta quirlrgica, la treballadora ha
d'utilitzar una mascareta FPP2.

- Guants de proteccio (han de complir amb
la norma UNE-EN ISO 374.5:2016. Un sol
Us per servei).

- Afegir damunt la bata de treball una bata
de maniga llarga d’un sol Us o bé utilitzar
una bata de maniga llarga de roba que
haura de ser utilitzada només per un
domicili, desada en una bossa al sortir i
rentada a 60° o0 més.

- En cas de risc d’esquitxades, contacte amb
fluids:

- Bata impermeable o afegir un
davantal impermeable (un sol us
per servei).

- Pantalla facial (una per
professional, que haura de ser
desinfectada després de cada Us).

- Per a la higiene de mans si no es pot fer
amb aigua i sabd:

- Esponges sabonoses.

- Paper secant.

- Solucié hidroalcoholica (quan no
es pot fer rentat de mans).

- Bosses d’escombraries per llengar el
residus.

- Mascareta quirlrgica per posar a la
persona atesa.

distancia de 2 m. durant més de 15’

Mascareta quirlrgica.
Guants de proteccio (han de complir amb la
norma UNE-EN ISO 374.5:2016. Un sol Us per
servei). Per activitats de neteja i desinfeccié de
superficies es poden utilitzar els guants habituals
de neteja (es poden reutilitzar un cop
desinfectats).
Bata de treball que haura de ser utilitzada
només per un domicili, desada en una bossa al
sortir i rentada a 60° o més. Quan hi hagi pocs
casos es podra utilitzar una bata de maniga
llarga d'un sol Us damunt la bata de treball.
Per a la higiene de mans si no es pot fer amb
aigua i sabd:

—  Esponges sabonoses.

— Paper secant.

—  Solucié hidroalcoholica (quan no es pot

fer rentat de mans).

Bosses d’escombraries per llengar el residus.
Mascareta quirdrgica per posar a la persona
atesa.
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1.2.  Instrument de cribratge de COVID-19 per al SAD

Aquest qliestionari és una eina de cribratge per a I'avaluacié de COVID-19 en llars que
reben el SAD basada en el giestionari del Ministeri de Sanitat de Canada per a l'ingrés
en una llar de cures a llarg termini o en una residéncia de persones grans (COVID-19
Screening Tool for Long-Term Care Homes and Retirement Homes, 2020). Per a
I'adaptacio s’han tingut en compte altres documents de referéncia sobre els simptomes
i signes més frequients de presentacio de la COVID-19 (Adhikari et al., 2020; “Covid-
19: a remote assessment in primary care,” 2020; European Centre for Disease
Prevention and Control, 2020; Hunter et al., 2020; Ministerio de Sanidad, 2020; NHS,
2020) i especificament en persones grans (Servei Catala de la Salut, 2020). No ha
d'utilitzar-se com una eina d'avaluacid clinica ni ha de substituir al consell, el diagnostic
o el tractament medic.

En el cas de que els resultats del gliestionari indiquin una situacié de zona groga o
zona vermella, se li ha de recomanar a la persona usuaria que es posi en contacte amb
el seu equip d'atencid primaria.

Questionari
1. Data en que es fa el quiestionari a la persona usuaria /]
20 No
10 Si (passi a la 4)
2. Ha tingut la COVID-19?
10 Si 20 No

3. El/la metge/ssa li ha donat l'alta de la COVID-19?
(no s’han de fer

més preguntes)

Ara li diré alguns simptomes que son freqiients en moltes malalties respiratories
semblants a la COVID-19. Si us plau, digui'm si ara en té algun o si algun ha
empitjorat en els ultims 14 dies

4. Nova tos continua (dura molt més d'una hora o té tres o i si 2L No
més episodis de tos en 24 hores) o empitjorament de la
seva tos que habitual
5. Dificultat per respirar 10 Si 200 No
6. Perdua o canvi en el sentit de l'olfacte o del gust (no ha 10 Si 200 No

pogut olorar ni trobar el gust de res, o l'olor o el sabor sén
diferents al normal)



7. Vomits o diarrea 1a si 20 No

8. Fatiga o debilitat que no s’explica per causes conegudes, 10 Si 21 No
gue dura més d’un dia

9. Perdua de la gana que dura més d'un dia 10 Si 2] No

10. Desorientacio 1a si 20 No

11. Mal de coll o mal de cap 100 Si 200 No

12. Té febre o sensacio de febre (per exemple calfreds, pell 10 Si 20 No
calenta que no té veure amb la calor de I'estiu?)

13. En els darrers 14 dies ha tingut un contacte estret amb una 10 Si 20 No

persona amb una malaltia respiratoria aguda (per exemple
amb tos o esternuts, no una al*lérgia) o amb una persona
amb COVID-19?

Resultats

e Sila persona contesta SI a la pregunta 2 i 3, la professional del SAD ha d'adoptar

precaucions de zona verda.

e Sila persona contesta SI a la pregunta 2 i NO a la pregunta 3, la professional del
SAD ha d'adoptar precaucions de zona vermella fins que la persona usuaria sigui

donada d’alta per I'EAP.

e Sila persona respon NO a totes les preguntes de la 4 a la 13, la professional del

SAD ha d’adoptar precaucions de zona verda.

Si la persona respon SI almenys a una de les preguntes 4, 5 i 12, la professional ha
d’adoptar precaucions de zona vermella i recomanar a la persona que es posi en
contacte amb I'EAP. La professional del SAD no prestara un nou servei fins que
I’Atencié primaria hagi fet una valoracid en aquest sentit.

Si la persona respon SI almenys a dues de les preguntesdela6alall, la
professional adoptara precaucions de zona groga i recomanara a la persona usuaria
que es posi en contacte amb el seu EAP.

Si la persona ha respost negativament les preguntes de la 4 a la 12 o ha respost SI
a una d'elles, i a més respon SI a la pregunta 13, ha de posar-se en quarantena
immediatament i també posar-se en contacte amb el seu EAP. La professional del
SAD adoptara precaucions de zona groga.



Taula de correspondeéncia

Preguntes Respostes
2. Ha tingut la COVID-19? SI (2) NO (0)
3. El/la metge/ssa li ha donat l'alta de la COVID-19? SI (0) NO (20)
4, Nova tos continua (dura molt més d’una hora o té tres o
més episodis de tos en 24 hores) o empitjorament de la SI (20) NO (0)
seva tos que habitual
5. Dificultat per respirar SI (20) NO (0)
6. Pérdua o canvi en el sentit de l'olfacte o del gust (no ha
pogut olorar ni trobar el gust de res, o l'olor o el sabor SI (2) NO (0)
son diferents al normal)
7. Vomits o diarrea SI (2) NO (0)
8. Fatigao debllllta,t que no s explica per causes conegudes, SI(2) NO (0)
que dura meés d'un dia
9. Perdua de la gana que dura més d’un dia SI(2) NO (0)
10. Desorientacid SI (2) NO (0)
11. Mal de coll o mal de cap SI (2) NO (0)
12. Te febre o sensacio de febre (per exemplle ca_llfreds, pell SI (20) NO (0)
calenta que no té veure amb la calor de I'estiu?)
13. En els darrers 14 dies ha tingut un contacte estret amb
una persona amb una malaltia respiratoria aguda (per
e SI (5) NO (0)
exemple amb tos o esternuts, no una al*lergia) o amb
una persona amb COVID-19?
Resultats Color Incidencia
DeOa?2 VERD No cal registrar cap incidéencia
Contacte estret amb persona amb sospita de COVID-19
De 4a 17 GROC Contacte estret amb persona diagnosticada de COVID-19
Simptomatologia atipica COVID-19
. Simptomatologia COVID-19
AL @ s HERELL Diagnosticat/da de COVID-19
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Tasques SAD que permeten o no mantenir una distancia de 2 metres

durant més de 15 minuts

Tasques que NO permeten mantenir una
distancia de 2m durant més de 15’

Tasques que SI permeten mantenir una
distancia de 2m durant més de 15’

Higiene i cura personal
Ajut per a la ingesta
Mobilitzacions dins de la llar.

Tasques vinculades a la cura de la salut

Acompanyaments amb la persona.
Tasques de suport a la persona
cuidadora.

Organitzacid dels apats i preparacio i
cuina d'aliments.

Compres o gestions sense la persona
usuaria.

Assessorament o tasques
socioeducatives que no suposin
contacte fisic.

Totes les tasques de manteniment de
la llar.
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Annex 2. Alternatives als EPIs recomanats quan hi ha trencament
d’estocs

Us suggerit de mascareta producte sanitari o mascareta EPI, basat en la distancia
d'una persona amb COVID-19 i I'Us del control de font (segons la disponibilitat,
poden optar per utilitzar nivells més alts de proteccid).

Mascarillas (1)

Recomendaciones segun distancia con la persona sintomatica

PERSONA CON MASCARILLA PERSONA SIN MASCARILLA
QUIRURGICA (PS) DURANTE TODO EL DURANTE TODO EL ENCUENTRO
ENCUENTRO O PARTE DE EL

>2 METROS sin mascarilla

1-2 METROS mascarilla quirdrgica @

roteccién respiratoria [y
1 METRO mascarilla quirdrgica @ : _ s [ ]
FFP2 (EPI) =

PROCEDIMIENTOS CON GENERACION DE AEROSOLES

proteccion respiratoria proteccién respiratoria
FFP2 (EPI) FFP3 (EPI)

23 marzo 2020 ossino )
epiy T
Adaptado de COC: Strategies for Optimizing the supply of N9S Respirators: Crisis/Alternate Strategies (www.cdc.gov) TECONOMA W

PERSONAL MAS EXPUESTO PERSONAL MENOS EXPUESTO

(tipo de intervencion y menor distancia)

¥ $

MASCARILLA
QUIRURGICA
EN 14683
+

Mantener
Distancia

NO HAY SUFICIENTES
mascarillas FFP2, FFP3 (en 149)
o
mascarillas con filtros (P2 o P3)
contra particulas (en 140/ en 143)

MASCARILLA

EPI
EN 149

Considerar viabilidad de alternativas

Mascarillas
Otros EPI Uso autofiltrantes o

de las vias extendido de filtros fuera del
plazo de limitada (&)

Priorizar el uso
segun tipo de

Reutilizacién

exposicion del

respiratorias (1) mascarillas S

caducidad (3)

(1) Méscaras completas EN 136 + filtros frente a particulas EN 143. Equipos filtrantes de ventilacién asistida provistos de mdscaras o mascarillas EN 12942. Equipos filtrantes de ventilacion asistida
incorporados a casco o capuz EN 12941.

(2) Uso de Se refiere a la practica de usar la misma mascarilla en encuentros repetidos de contacto cercano con varios pacientes diferentes, sin quitarse la mascarilla entre
ellos. El uso ido es muy en i en las que varios pacientes tienen el mismo di dstico de d y se agrupan (por ejemplo, se alojan en la misma unidad hospitalaria)
(3) Uso de EPI mas alla de la vida atil por el Es io tener en cuenta que las mascarillas (EPI) fuera del plazo de caducidad pueden no cumplir con los requisitos para los cuales
fueron certificadas. Con el tiempo, los componentes como las cintas y el material del puente nasal pueden degradarse, lo que puede afectar la calidad del ajuste. Inspeccione visualmente la mascarilla para
verificar que sus no se hayan

(4) Reutilizacién limitada: Se refiere a la practica de usar la misma mascarilla para miltiples con pero retird después de cada encuentro y siempre haciendo uso de guantes. La
reutilizacién ya se ha recomendado como una opcién para conservar la proteccion respiratoria durante brotes y ias de J ios previos y podria ser necesaria cuando se atiende a
pacientes con COVID-19. Sin embargo, se desconoce cudl es la contribucién potencial de la transmisién por contacto para el SARS-CoV-2, y se debe tener precaucion. Existe la opcion de reutilizar las mascarillas
entre distintos usos sometiéndolas durante 30 minutos a una temperatura de 702C con el fin de inactivar el virus SARS-CoV-2 .

(S) Priorizar el uso por tipo de actividad: Este enfoque de priorizacion es apropiado cuando los equipos de proteccion respiratoria (EPR) son tan limitados que ya no es posible que todo el personal sanitario use
EPR de manera rutinaria cuando atiende a un paciente con COVID-19. Se debe priorizar el uso de EPR con las exposiciones de mayor riesgo, incluida la presencia en la sala durante los procedimientos con
generacion de aerosol realizados en personas sintomaticas.

(6) Pantallas faciales (EN 166): Protege mascarilla para reutilizacién. Da proteccion afiadida sobre mascarilla quirdrgica. Evita contacto mano cara. Protege frente a salpicaduras.

Font: Procedimiento de actuacién para los servicios de prevencién de riesgos laborales frente a la
exposicion al SARS-CoV-2. Ministerio de Sanidad, 2020.
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Ropa de proteccion y guantes

CUERPO

4

No hay ROPA DE PROTECCION
frente a agentes bioldgicos

EN 14126

MANOS by

No hay GUANTES DE PROTECCION
frente a microorganismos

EN 374-5

Considerar viabilidad de alternativas

Usar ropa de proteccion quimica

EN 13034 o EN 14605 segun caso

Bata PS + Delantal quimico EPI (PB 4 o PB 3)
EN13795  EN 14605

Bata PS (con &rea resistente a la penetracién de liquidos)
EN 13795

Bata PS + delantal plastico
EN 13795

Monos desechables de proteccién quimica (tipo 6 0 5)
EN 13034 0 EN ISO 13982-1

Vestuario manga larga + delantales o batas de plastico

(sector hosteleria)
Sin marcado CE

23 marzo 2020
Adaptado de COC: Strategies for Optimizing the supply of N95 Respirators: Crisis/Alternate Strategies (www.cdc.gov)

antes de proteccion quimica

EN 374-1

Guante PS
EN 455

Uso de doble guante segun caso

Doble guante de latex o vinilo
(Sin marcado CE)
Guante doméstico para tareas que no requieran gran
destreza. Desechar o limpieza posterior
(con guantes puestos) para reusar.

2?8 comeano  mensTING a0
Y Oreaia  Drso ot TRARAD
4N Y ECONOHIA S00AL

Font: Procedimiento de actuacion para los servicios de prevencion de riesgos laborales frente a la

exposicion al SARS-CoV-2. Ministerio de Sanidad, 2020
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Annex 3. Guia d’actuacio per a la gestio de la vulnerabilitat i el risc en I’lambit sanitari o sociosanitari.

ANEXO IV. GUIA DE ACTUACION PARA LA GESTION DE LA VULNERABILIDAD Y EL RIESGO EN EL AMBITO SANITARIO Y SOCIOSANITARIO
Grupos vulnerables Patologia controlada Patologia descompensada Comorbilidad 2 2 aspectos
Exposicion laboral NR1 NR2 NR3 NR4 NR1 NR2 NR3 NR4 NR1 NR2 NR3 NR4
Enfermedad cardiovascular/HTA 3 3 3
Diabetes
Enfermedad pulmonar crénica
Enfermedad hepatica crénica severa
Insuficiencia renal crénica
Inmunodeficiencia
Cancer en tratamiento activo

Wlwlw|lw|lw
Wlwlw|w|lw
Wlwlw|w|w

3 3 3
3 3 3
3 3 3
< 3 3

SR N I I el
WINININININ
WIN[(NIN (NN

o [ | [ | [ [

Sin patologia Patologia controlada

Mayores de 60 afios 1 | 1 | 2 | 2 1 | 3 | 3 | 3 1
Sin patologia afiadida Patologia afadida controlada Patologia afiadida descompensada
Obesidad mérbida (IMC>40) 1 | 1 | 2 | 2 1 [ 3 [ 3 ] 3 1

Sin complicaciones ni L. _
- Con complicaciones o comorbilidades
comorbilidades

Embarazo T s T .

NR1 (Nivel de riesgo 1): Similar a riesgo comunitario. Tareas en areas no COVID, tanto asistenciales como de soporte estratégico.

NR2 (Nivel de riesgo 2): Entrada en zonas COVID tareas con pacientes posibles, probables o confirmados, manteniendo la distancia de seguridad y sin actuacion
directa sobre paciente, por ejemplo, reparto de comida, limpieza, traslado de pacientes, etc.

NR3 (Nivel de riesgo 3): Entrada en zonas COVID con asistencia directa a pacientes o intervencion directa con casos posibles probables o confirmados, con EPI
adecuado y sin mantener la distancia de seguridad, incluida la movilizacién de pacientes y aseo.

NR4 (Nivel de riesgo 4): Profesionales, sanitarios o no sanitarios, que deben realizar maniobras generadoras de aerosoles (RCP, intubacién, extubacion, etc.).

1 No precisa ni adaptacion ni cambio de puesto, permanece en su actividad laboral habitual.

’ Continuar actividad laboral. Puede realizar tareas con exposicion a pacientes posibles, probables o confirmados por COVID 19, con EPIs
adecuados. No puede realizar maniobras generadoras de aerosoles.

Continuar actividad laboral en zona NO COVID.

Precisa Cambio de Puesto de Trabajo y, de no ser posible, tramitar IT como Trabajador Especialmente Sensible o PREL.
IT: incapacidad temporal. PREL: prestacion riesgo embarazo lactancia.

Font: Procedimiento de actuacién para los servicios de prevencion de riesgos laborales frente a la exposicién al SARS-CoV-2. Ministerio de Sanidad, 2020.
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