Carta al Editor

Papel y cuidados requeridos por el personal de salud en tiempos de pandemia

Role and care required by health personnel in pandemic times

Jorge D. Tascon-Hernandez!?, Javier S. Orozco-Mufioz!2, Daniela Serrato-Yundal?, Jorge A. Sanchez-Duque?3

Sefor Editor. Durante las ultimas décadas, el mundo se ha
visto enfrentado a una serie de virus emergentes y re-
emergentes como el Ebola, la Influenza y los diferentes
Coronavirus*?, Los coronavirus de mayor importancia clinica
para los humanos se encuentran incluidos en la familia
coronaviridae, especialmente aquellos del género
betacoronavirus, en los cuales se incluye el coronavirus del
sindrome respiratorio agudo grave (SARS-CoV-1), del
sindrome respiratorio del medio oriente (MERS-CoV) v,

actualmente, el nuevo coronavirus 2019 (SARS-CoV-2)*2,

Desde el 12 de diciembre de 2019 cuando los primeros casos

fueron reportados en Wuhan (Republica popular de China),

la Enfermedad por Coronavirus 2019 (COVID-19), se ha

propagado alrededor del mundo'?, con un aumento

exponencial en el nimero de casos®, llegando a América

Latina el 25 de febrero de 2020, cuando el Ministro de Salud

de Brasil confirmo el primer caso®.

La regién de América Latina presenta un mayor grado de
vulnerabilidad, en cuanto a sus sistemas de salud,
infraestructura y al déficit de servicios de cuidados intensivos
y ventiladores mecanicos para el soporte de pacientes en

condiciones criticas!?2.
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Por lo cual, se requiere la implementacion de estrategias
agresivas con evidencia de su efectividad en el
“aplanamiento de la curva” como el caso de Wuhan, Corea
del Sur o Taiwan, contrario a lo sucedido en Estado
Unidos, Italia o Espafia, donde la prevencién de la
enfermedad ha sido deficiente, convirtiéendose importantes
epicentros de esta pandemia tal y como vaticin6 la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS)®°. Las principales
medidas a considerar incluyen la implementacion de un
mayor numero de pruebas diagnosticas de tamizaje,
estrategias estrictas de cuarentena, asi como, el
aislamiento de pacientes incluso asintomaticos en zonas
no hospitalarias debidamente adecuadas como hoteles
durante al menos 2 semanas para prevenir la propagacion

del virus®3,

Por su parte, el personal sanitario como primera linea de
respuesta, tiene un riesgo mayor de adquirir y transmitir la
enfermedad®’. Segln datos de la OMS, el 41% de las
transmisiones en Wuhan estuvieron relacionadas con el
ambiente hospitalario en centros de salud donde se vio

excedida la capacidad logistica y de infraestructura®’.

Por esta razén, deben contar con elementos de proteccién
personal (EPP) de manera oportuna, los cuales, dada la
alta demanda pueden alcanzar precios de hasta 5 veces

su valor original®82,

Citar como: Tascén-Hernandez JD, Orozco-Mufioz JS,
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A la fecha 29 de abril de 2020, el nimero de casos y
muertes confirmadas es de 3.052.370 y 216.563,
respectivamente. En Colombia, el numero de casos y
muertes confirmadas es de 6.211y 278, respectivamente.
De los 6.211 casos colombianos, el 6,71% (n=417) son
casos del personal de salud, principalmente auxiliares de
enfermeria (37.1%, 155), seguido por médicos (23.9%,
100), enfermeras (13.4%, 56) y otros profesionales de la

salud (25.4%, 106) con infeccion positiva en Colombia®1°,

Proteger al personal de salud es proteger a la comunidad,
por tal motivo, ademas del uso de EPP, se deben
implementar

diferentes estrategias que logren la

contencion del virus, de modo que, se disminuya la

exposicion de la comunidad y del personal sanitario
mediante herramientas digitales aplicadas a la medicina
y la teleconsulta®®. En Estados Unidos, la encuesta
cooper de 2019 revel6 que el 38% de los protocolos en
salud no incluyeron a la telemedicina, especialmente por
limitaciones en las regulaciones de proteccion de datosg,
sin embargo, en paises de América Latina, este
porcentaje parece ser mucho mayor, por lo cual, la
importancia de conocer e implementar adecuadamente
los EPP, especialmente en el personal sanitario (tabla 1),
es necesario para evitar la transmision’'% sobretodo
consideramos muy importante conocer las condiciones
de uso de los principales EPP requeridos por el personal

sanitario.

Tabla 1. Elementos de proteccién personal requeridos por personal sanitario segin sitio y actividad que se encuentre desarrollando.
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Ambiente
intrahospitalario

(Sala de urgencias,
hospitalizacién, UCI,
consulta externa,
radiologia,
laboratorios)

Profesionales de la
salud

Contacto con el paciente
en procedimientos que no
generan aerosoles

-Cubrebocas
-Monogafas o careta
-Bata manga larga
-Guantes no estériles

Contacto con el paciente
en procedimientos que
generan aerosoles

-Mascarilla N95
-Monogafas o careta

-Bata manga larga antifluido
-Guantes no estériles

Personal de limpieza

Contacto con el entorno
del paciente

-Cubrebocas

-Monogafas

-Uniforme que se retira al finalizar el turno
-Bata antifluido

-Guantes no estériles

-Zapato cerrado

Paciente

-Mascarilla quirdrgica

Areas administrativas

Todo el personal

Contacto a menos de dos
metros de pacientes con
sospecha de COVID-19

-Mascarilla quirdrgica
-Distanciamiento social
-Separacién con ventanilla de vidrio

Sin contacto con
pacientes con COVID-19

-Mascarilla quirdrgica

Ambiente
extrahospitalario

Trabajadores de la
salud

Retornar a casa

-Adecuada higiene de manos
-Bafiarse una vez terminado el turno
-Usar ropa diferente a la usada en el hospital

-Distanciamiento social de personas mayores
de 60 afios o con comorbilidades

Comunidad
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Retornar a casa

-Adecuada higiene de manos
-Distanciamiento social
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