
 
Anexo 2 

Recomendaciones en la Internación: 
o Mantenga al paciente en el consultorio, cerrado, hasta que haya confirmado la 

disponibilidad de cama en el sector con posibilidad de aislamiento respiratorio  
o Internación: Aislamiento del paciente: los pacientes se  deben ubicar en 

habitación con ventilación independiente. 
o Higiene respiratoria: cubrirse boca y nariz al toser/estornudar; utilizar pañuelos 

de papel o barbijos, para contener las secreciones respiratorias, y desecharlos 
en contenedores para residuos; realizar lavado de las manos. 

o Ubicación del paciente:  
– habitaciones individuales o cohortes (agrupaciones) de pacientes 

(diagnóstico etiológico o clínico similar),  
– Separación espacial entre las camas de la habitación U>U 1m 

o Transporte de pacientes:  
– Evitar lo máximo posible el transporte y traslado de pacientes  
– el paciente debe usar un barbijo fuera de su habitación.  
– Implemente medidas de protección de todo el personal involucrado en 

el procedimiento 
– De requerir RX de tórax, avise previamente al personal del Servicio de 

Radiología, para que éste implemente medidas de protección 
adecuadas (uso de barbijo, guantes, asistir al paciente lo más 
sectorizadamente posible, a fin de evitar múltiples contactos aunque 
fueran ocasionales) 

o Precauciones generales para Prevención de la Transmisión Aérea: 
- Respirador para partículas N95 certificado (NIOSH) o mascarilla 
quirúrgica. Uso de EEP 
- No tocarse los ojos, nariz, boca con las manos  
- Evitar  superficies ambientales contaminadas  

o Evitar procedimientos Generadores de Aerosoles. Riesgos en: 
• Intubación y procedimientos relacionados (por ejemplo ventilación manual, 

aspiración); 
• resucitación cardiopulmonar;  
• broncoscopia;  
• cirugía y autopsia 

 
Otros Aspectos de la Infraestructura de Control de Infección para los Hospitales 
• Controles ambientales: limpieza y desinfección diaria 

• Limpieza permanente del entorno paciente-atención, de los equipos e 
instrumentos para la atención de los pacientes, de la ropa de cama.  

• El ambiente de trabajo debe limpiarse con los mismos recaudos de 
protección del personal asistencial, y puede utilizarse nuevamente 
luego de realizada la limpieza correspondiente. Requiere de tres 
tiempos diferentes: 1. - lavado y fregado con agua jabonosa y/o 
detergente. 2. - Enjuagado y secado, 3. - Desinfección con hipoclorito 
de sodio (lavandina) diluido al 0.1%. 

• Correcto manejo de desechos y ropa para lavar 
• Embalaje especial para transportar la ropa para lavar y los desechos 

desde las áreas de aislamiento. 
 
 
 



 
Criterios para el egreso del paciente positivo 

Evaluar condiciones del medio social para poder cumplir con pautas de alarma y 
las siguientes condiciones: 

• Transporte seguro hasta el domicilio. 
• Acceso a consultas médicas de urgencia 
• Indicar aislamiento domiciliario hasta 10 días del comienzo de los síntomas 
• Dentro del hogar indicar preferiblemente habitación individual 
• Uso de barbijo cuando está en contacto con otras personas (aún dentro del 

hogar) 
• Lavado de manos frecuente de todas las personas del hogar (con agua y 

jabón o alcohol-gel) 
• Después del contacto con el enfermo o estar en la habitación del mismo, 

utilizar el mismo baño, tocar utensilios o toda superficie que pudiera 
contaminarse con secreciones del paciente. 

• Uso preferencial de toallas de papel para el secado de manos o toallas 
individuales para cada miembro de la familia. 

• El paciente no recibirá visitas (evitar principalmente el contacto con otros 
niños, embarazadas y ancianos). Solo contacto con sus cuidadores. 

 
 
 
 
 


