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ACTUALIZACION ALERTA COVID 19: 31-05-2021

DEFINICION DE CASOS

% CASO SOSPECHOSO:

1) Toda persona que (de cualquier edad) que presente dos 0 mas de los siguientes sintomas
- Fiebre (37.5°C 0 més)
- Tos
- Odinofagia
- 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.
O

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

2) Toda persona que:
- Sea trabajador de salud
- Resida o trabaje en instituciones cerradas o de internacion prolongada*
- Sea Personal esencial**
- Resida en barrios populares o pueblos originarios***
- Sea contacto estrecho de caso confirmado de COVID-19, que dentro de los 14 dias posteriores al contacto:

- Presente 1 0 mas de estos sintomas: fiebre (37.5°C o mas), tos, odinofagia, dificultad respiratoria, perdida
repentina del gusto o del olfato.

*penitenciarias, residencias de adultos mayores, instituciones neuropsiquiatricas, hogares de nifias y nifios
**se considera personal esencial:

- Fuerzas de seguridad y Fuerzas Armadas

- Personas que brinden asistencia a personas mayores

*** Se considera barrio popular a aquellos donde la mitad de la poblacion no cuenta con titulo de propiedad, ni
acceso a dos 0 mas servicios basicos. Fuente: Registro Nacional de Barrios Populares

3) SINDROME INFLAMATORIO MULTISISTEMICO* POST- COVID19 EN PEDIATRIA:

*Definicion adaptada de la Organizacion Mundial de la Salud

Nifos y adolescentes de 0 a 18 afios con fiebre mayor a 3 dias:

Y dos de los siguientes:

a) Erupcidn cutanea o conjuntivitis bilateral no purulenta o signos de inflamacion mucocutanea (oral, manos o pies).
b) Hipotension o shock.

c) Caracteristicas de disfuncién miocérdica, pericarditis, valvulitis o anomalias coronarias (incluidos los hallazgos
ecograficos o elevacion de Troponina / NT-proBNP).

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

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

Y

Marcadores elevados de inflamacion, como eritrosedimentacion, proteina C reactiva o procalcitonina.

Y

Ninguna otra causa evidente de inflamacion (incluida la sepsis bacteriana, sindromes de shock estafilocdcicos o
estreptococicos)
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% CASO CONFIRMADO COVID-19:

Todo caso sospechoso con resultado detectable para:

- Deteccion de SARS-CoV-2 mediante pruebas de biologia molecular por reaccion en cadena de la
polimerasa con transcriptasa reversa (RT-PCR).

- Deteccion de SARS-CoV-2 mediante pruebas de biologia molecular por reaccion amplificacion
isotérmica mediada por bucle (LAMP).

- Deteccién de antigenos de SARS-CoV-2 mediante pruebas no moleculares. Diagnostico
confirmatorio en casos sospechosos con sintomas leves/moderados, s6lo durante los primeros 7 dias
desde el inicio de sintomas*.

* El resultado negativo (no reactivo) en las pruebas de deteccion de antigeno no permite descartar la
enfermedad por SARS-CoV-2

.
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

% VIGILANCIA:

El objetivo principal de la vigilancia epidemioldgica en la actual situacion es detectar de manera
temprana casos, permitiendo la atencion adecuada de los pacientes y la implementacion de las medidas de
investigacion, prevencion y control tendientes a reducir el riesgo de diseminacion de la infeccion en la
poblacion.

Desde el punto de vista normativo, la identificacion de casos sospechosos de COVID-19 constituye un
evento de notificacion obligatoria en el marco de la Ley 15.465 y debe ser notificado en forma inmediata :
y completa al Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud, SNVS 2.0, en Grupo de Eventos: Infecciones
respiratorias agudas (IRAS), Evento: Sospecha de Virus Emergente.

Ante dudas acerca de como notificar al SNVS consulte en
https://www.argentina.gob.ar/salud/epidemiologia

La informacidn a notificar debe ser recopilada de acuerdo a la Ficha de notificacidn, investigacion
epidemiologica y pedido de estudios de laboratorio ante caso sospechoso de Nuevo Coronavirus (COVID-
19) disponible en Fichas de recoleccion de datos para la notificacion.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

< OBTENCION DE RESULTADOS DE LABORATORIO:
Se puede obtener el resultado de laboratorio, alta y fin de aislamiento de las siguientes maneras:

- ingresando a https://gobiernodigital.chaco.gob.ar/login

- Viacorreo electronico personal, este mail es enviado a traves del sistema de salud 0800 una vez que
el certificado es cargado al sistema.

- Via whatsapp, un integrante del equipo de salud le enviara un mensaje a las personas que hayan
registrado un namero de celular.

- En caso de resultados positivos, un integrante del equipo de salud, se comunicara con la persona via
telefonica.

2 e-mail: direccionepidemiologia.chaco@gmail.com
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DEFINICION DE CONTACTO ESTRECHO:

Para todos los casos, el periodo de contacto se considerara desde las 48 horas previas al inicio de
sintomas del caso confirmado de COVID-19

Se considerara como contacto estrecho a:

e Toda persona que haya proporcionado cuidados a un caso confirmado mientras el caso presentaba
sintomas y que no hayan utilizado las medidas de proteccion personal adecuadas.

e Cualquier persona que haya permanecido a una distancia menor a 2 metros con un caso confirmado
mientras el caso presentaba sintomas. durante al menos 15 minutos. (ej. convivientes, visitas,
comparfieros de trabajo).

*Adicionalmente debe considerarse

e Contacto estrecho en barrios populares, pueblos originarios, instituciones cerradas o de internacion
prolongada a:

- Toda persona que comparta habitacion, bafio o cocina con casos confirmados de COVID-19

- Toda persona que concurra a centros comunitarios (comedor, club, parroquia, paradores para
personas en situacion de calle, etc) y haya mantenido estrecha proximidad con un caso confirmado,
mientras el caso presentaba sintomas (menos de 2 metros, durante 15 minutos)

Contacto estrecho en personal de salud:

e Se considerara personal de salud expuesto a SARS-CoV-2 a quienes sin emplear correctamente
equipo de proteccion personal apropiado:

- Permanezcan a una distancia menor de dos metros de un caso confirmado de COVID-19 durante por
lo menos 15 minutos (por ejemplo, compartir un consultorio o una sala de espera).

- Tengan contacto directo con secreciones (por ejemplo, tos, estornudo, etc.).

- Tengan contacto directo con el entorno en el que permanece un paciente confirmado (como
habitacidn, bafio, ropa de cama, equipo médico, entre otros, incluye los procedimientos de limpieza
de estos).

- Permanezcan en el mismo ambiente durante la realizacion de procedimientos que generen aerosoles.

- No se considerara personal de salud expuesto a SARS-CoV-2 a quienes hayan empleado
= correctamente el equipo de proteccion personal apropiado en todo momento.

Contacto estrecho en un avion/bus:
e Todos los pasajeros situados en un radio de dos asientos alrededor de casos confirmados, que hayan
estado sintomaticos durante el vuelo y a la tripulacion que haya tenido contacto con dichos casos.

Contacto estrecho en un buque:
e Todas las personas que compartieron un viaje en bugue con casos confirmados.

< Aislamiento de personas convivientes identificadas como contactos estrechos se tratardn como una
cohorte. En este sentido, si alguien entre los contactos comienza con sintomas y se confirma el
diagndstico, todo el resto de la cohorte que no son casos debera reiniciar el periodo de los 14 dias de
aislamiento.

NOTIFICACION:
- Los contactos estrechos y de buques, deberan permanecer bajo monitoreo activo durante 14 dias a partir del
ultimo dia de exposicion y deberan ser notificados a través del Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud
(SNVS 2.0).

Ante dudas acerca de como notificar al SNVS consulte en: https://www.argentina.gob.ar/salud/epidemiologia
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% CUARENTENA DE CONTACTOS ESTRECHOS

La cuarentena es la restriccion de actividades o separacion de personas que no estan enfermas, pero
que pueden haber estado expuestas al virus. Tiene por objetivo monitorear la aparicion de sintomas, a fin de
detectar tempranamente nuevos casos, y aislar de otras personas a los contactos, a fin de evitar la
transmision en periodo presintomatico/asintomatico.

Se debe tener en cuenta que los casos pueden transmitir la enfermedad 48 horas previas al inicio de
sintomas y que los casos asintomaticos también pueden transmitir la enfermedad. Es por esto que es
fundamental que los contactos estrechos (que tienen mas riesgo de haber adquirido la enfermedad), respeten
las medidas de cuarentena hasta finalizada la misma, para evitar transmitir la enfermedad en la poblacion.

e  Los contactos estrechos deberan extremar las medidas para evitar el contacto con los convivientes:

Habitacion y bafio de uso individual (de ser posible), restringir al minimo las salidas de la
habitacion y usar tapabocas en los lugares compartidos, contar con elementos de uso personal para
las actividades cotidianas y en espacios de uso comun, ventilar adecuadamente los espacios, evitar
visitas, especialmente si conviven con personas con factores de riesgo. Si no se puede garantizar la
cuarentena de los contactos que tienen factores de riesgo 0 que conviven con personas con factores
de riesgo se recomienda el aislamiento en lugares extradomiciliarios (centros de resguardo).

- Enaquellas situaciones donde no hayan podido aislarse del resto de las personas con las que
convive, las personas convivientes identificadas como contactos estrechos, se trataran como una
cohorte. De este modo, si alguien entre los contactos comienza con sintomas y se confirma (por
nexo o por laboratorio), todo el resto de la cohorte que no son casos debera reiniciar el periodo de
cuarentena correspondiente.

Criterios para finalizar el seguimiento/monitoreo de la cuarentena en contactos:

Se debe tener en cuenta que el periodo de incubacién del virus es de 1 a 14 dias, por lo cual el
periodo de cuarentena debe de ser de 14 dias, desde el Gltimo contacto con el caso.

Debido a que, segun la evidencia publicada al momento, luego de 10 dias de cuarentena, el riesgo de
transmision se estima en 1% (con intervalo de confianza hasta el 10%), se puede evaluar la indicacion
acortar el tiempo de cuarentena de la siguiente manera:

Cuarentena acortada:

- Se puede disminuir el tiempo de cuarentena, a 10 dias, a partir del ultimo contacto con el caso
confirmado, en aquellos contactos que no hayan presentado sintomas, sin necesidad de realizar
testeo.

Durante los 4 dias restantes hasta completar 14 dias:

- Esde suma importancia que se continle monitoreando la aparicion de sintomas

- Extremar las medidas preventivas (distanciamiento social, uso de tapabocas, evitar
aglomeraciones, no participar en reuniones sociales, asegurar ventilacion de los ambientes, etc)

- Evitar el contacto con personas con factores de riesgo

Aislamiento domiciliario de casos/contactos estrechos:
Personas que compartan la vivienda:

- Asegurar la adecuada ventilacion de los ambientes

- Mantener una distancia de al menos 2 metros entre personas

- Utilizar tapabocas en caso de salir a espacios comunes o si entra alguien en la habitacion. No tocar
ni manipular el barbijo mientras lo lleva puesto. Desecharlo después de usarlo y lavarse bien las
manos

- En caso de compartir el bafio, es importante que la persona con sospecha o confirmacion de Covid-
19 limpie cuidadosamente luego de utilizar el bafio y demas espacios compartidos. De ser posible,
utilizar bafio propio.

- Realizar auto vigilancia de la aparicion de sintomas. Ante la presencia de los mismos, consultar con
los servicios de salud para detectar precozmente la aparicion de un posible caso.
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< ALGORITMO PARA ALTA CLINICA EN CASOS CONFIRMADOS:

Se recomienda:

- Dado que la mayoria de los casos se detectan en convivientes o contactos estrechos de casos de COVID-19, se debe
extremar la pesquisa, identificando, evaluando y brindando pautas de alarma en todo contacto estrecho reciente de
casos de COVID-19.

- Implementar el seguimiento institucional ya sea en hospitales o centros intermedios de los casos sospechosos o
confirmados de COVID-19 segiin Recomendaciones para la utilizacion de establecimientos hoteleros como
dispositivos de atencién domiciliaria y Recomendaciones para la utilizacion de seleccion de grandes espacios como
dispositivos de aislamiento en contexto de COVID-19 del Ministerio de Salud de la Nacion.

- La toma de muestra para rt-PCR debe realizarse segun recomendaciones del Ministerio de Salud de la Nacion
realizando la toma de muestra con hisopos de dacron mediante hisopado nasofaringeo.

Caso de COVID-19 con neumonia grave,
definida como:

Neumonia, incluye diagndstico clinicofradioldgico de
neumonia + cualguiera de los siguientes criterios:

* Frecuencia respiratoria: >30/min

= Saturacion de 02<93% (aire ambiente)

* Requerimiente de asistencia respiratoria
mecanica (ARM)

* Incremento de los infiltrados =50% en 24-48hs

» Alteracion de conciencia - deterioro del sensorio

* [nestabilidad hemodingmica

» CURB-65 = 2 puntos

* Requerimiento de UTI

Caso de COVID-19 con formas
leves o moderadas

CRITERIO PARA SELECCIGN DE PACIENTE

CRITERIO DE RETIRO DE AISLAMIENTO

Continuar con el aislamiento respiratorio hasta cumplir
con los siguientes:

+ Al menos 10 dias después de la aparicion de
sintomas MAS

- al menos 72 horas después de la desaparicidn
o estabilidad de los sintomas respiratorios. (no
considerar disgeusia/anosmia) MAS

« rt-PCR negativa en una muestra respiratoria de un
hisopado nasofaringeo.

Continuar el aislamiento hasta:

« Al menos 10 dias después de |a aparicion de
sintomas MAS

+ al menos 72 horas después de la desaparicin
o estabilidad de los sintomas respiratorios. (mo
considerar disgeusia/anosmia)

» Otorgar el alta de aislamiento sin necesidad de
rt-PCR

Observacion: La carga viral en las muestras de vias respiratorias en rangos bajos pero detectables no
parece ser infectante. La probabilidad de recuperar el virus con capacidad de infectar se vuelve casi nula a

los 10 dias.

e-mail: direccionepidemiologia.chaco@gmail.com
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CASO DE COVID-19 CON NEUMONIA GRAVE, DEFINIDA COMO:

Neumonia, incluye diagndstico clinicofradioldgico de neumonia + cualquiera de

los siguientes criterios:

+ Frecuencia respiratoria: =30/min
« Saturacion de 02<93% (aire ambiente)

« Requerimiento de asistencia respiratoria mecanica (ARM)

» Incremento de los infiltrados >=50% en 24-48hs

« Alteracion de conciencia - deterioro del sensorio
» Inestabilidad hemodinamica
« CURB-65 = 2 puntos

+ Requerimiento de UTI

Continuar con el aislamiento
respiratorio hasta cumplir
con los siguientes:

Al menos 10 dias después de la
aparicion de sintomas
+
al menos 72 horas después de la
desaparicion o estabilidad de los
sintomas respiratorios. (no
considerar disgeusiafanosmia)

+

rt-PCR negativa en una muestra
respiratoria de un hisopado
nasofaringeo.

Continuar con el aislamiento
respiratorio hasta:

Al menos 10 dias después de |a
aparicion de sintomas

+

al menos 72 horas después de la
desaparicion o estabilidad de los
sintomas respiratorios. (no
considerar disgeusiafanosmia).

Otorgar el alta de aislamiento
sin necesidad de rt-PCR.

ALTA DE

AISLAMIENTO

e-mail: direccionepidemiologia.chaco@gmail.com
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MATERIAL DISPONIBLE PARA SITUACIONES ESPECIALES

MANEJO INICIAL DE PACIENTES CON INFECCION RESPIRATORIA AGUDA

Para el manejo inicial y triage de pacientes con Infeccion respiratoria aguda, se solicita consultar material actualizado
en el siguiente link: https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/evaluacion-inicial-ira

RECOMENDACIONES DE TRATAMIENTO

Para el manejo clinico de los pacientes con COVID 19 se solicita consultar material actualizado en el siguiente link:
https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/equipos-salud

Estrategias de sostenimiento de vacunacion en contexto de pandemia:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001903cnt-covid-19-estrategias-sostenimiento-vacunacion-
contexto-pandemia.pdf

Recomendaciones de Expertos para el Manejo de Pacientes con Insuficiencia Respiratoria Aguda
por COVID19: http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001902cnt-recomendaciones-
sati.pdf , en http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001901cnt-ampliacion-
recomendaciones-sati.pdf y en http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001897cnt-
20200414-covid-19-normativa-manejo-ventilacion-mecanica.pdf

Recomendaciones para manejo de cadaveres:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001895cnt-covid19-manejo-cadaveres.pdf

Recomendaciones para el cuidado de personas internadas por motivos de salud mental, en establecimientos
publicos y privados, por caso sospechoso o confirmado:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001893cnt-covid-19-recomendaciones-cuidado-
personas-internadas-sm-caso-sospechoso-confirmado.pdf

Recomendaciones para pacientes con cancer en contexto de pandemia:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001894cnt-covid-19-recomendaciones-pacientes-
cancer-contexto-pandemia.pdf

Organizacion de servicios de salud para abordar la enfermedad renal que requiera dialisis durante la
pandemia: http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001892cnt-COVID-19-
organizacion_servicios_salud_para_abordar_enfermedad_renal_que_requiera_dialisis.pdf

Recomendaciones para garantizar el acceso a la salud de las personas trans, travestis y no binarias:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001891cnt-COVID-19-Recomendaciones-acceso-
a-la-salud-trans-travestis-y-no-binarias.pdf

Procedimiento para la gestion de residuos en establecimientos de atencién de salud durante la pandemia
covid-19: http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001889cnt-20200403-gestion-residuos-
efectores-salud.pdf

Atencion de urgencia y emergencia en practica odontolégica:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001881cnt-COVID-
Recomendaciones en odontologia 3-4.pdf

Recomendaciones para la atencion de personas internadas por salud mental en establecimientos publicos y
privados en el marco de la pandemia: http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001883cnt-
covid-19_recomendaciones-atencion-personas-internadas-salud-mental.pdf

Recomendaciones para personas con enfermedad hepatica:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001884cnt-covid-19 recomendaciones-personas-
enfermedad-hepatica.pdf
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Recomendaciones para el Primer Nivel de Atencion:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001845cnt-covid-19 recomendaciones-para-

pna.pdf

Recomendaciones para la implementacion de Triage:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001849cnt-covid-19 recomendaciones-
implementacion-triage.pdf

Recomendaciones para la atencién de embarazadas y recién nacidos con relacion a COVID-19:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001839cnt-covid-19-recomendaciones-atencion-
embarazadas-recien-nacidos.pdf

Manejo de situaciones especiales: personas con VIH:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001836¢cnt-covid19 manejo-situaciones-personas-

vih.pdf

Recomendaciones para la prevencion y abordaje de COVID-19 en residencias de personas mayores:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001853cnt-recomendaciones-residencias-adultos-
mayores-covid19.pdf

Recomendaciones para el traslado de personas con sospecha o confirmacion de COVID-19:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000001861cnt-covid-19 _recomendaciones-traslado-

personas.pdf

8 e-mail: direccionepidemiologia.chaco@gmail.com
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