Coronavirus SARS-CoV-2

Informacio per a professionals

Criteris per a I’aillament de persones que viuen en residéncies

Els centres residencials estan adaptant la seva dinamica a unes mesures de maxima prevencio per
evitar contagis en una poblacié molt vulnerable i, al mateix temps, per cobrir amb la maxima seguretat
les necessitats de les persones que van a veure els seus familiars i amics, aixi com per recuperar
progressivament les activitats que es realitzen als centres per mantenir i millorar les capacitats
cognitives, funcionals i emocionals dels residents.

Davant la situacié pandémica causada pel coronavirus SARS-CoV-2 i amb I'objectiu de poder donar les
millors cures a les persones que viuen en residéncies, s’estableixen els criteris i recomanacions
seguents per a I'aixecament de I'aillament als pacients en les residéncies.

. Als casos confirmats que visquin en residéncies, que no requereixin ingrés hospitalari o en
un altre centre sociosanitari, i que siguin tractats en la residéncia, se’ls fara 'aillament en els
centres on resideixin.

. L’aillament de les persones amb COVID-19 (confirmada o en sospita) és una mesura de
control de la disseminacié de la infeccio indispensable i que cal realitzar de forma molt
acurada.

. El risc de contagi ha de ser avaluat individualment per a cada resident.

. Donat que les residéncies tenen caracteristiques d’espai diferents (hi ha centres que poden

sectoritzar per plantes o unitats i centres que han d’aplicar mesures per zones), és important
establir una classificacié que permeti gestionar les mesures de prevencié i control de la
disseminacié de la infecci6 (Vegeu document de Procediment per a la sectoritzacid) i la
disposicié dels equips de proteccié individual (EPI) necessaris en funcié de la cohort de
pacients segons zona.

. Sempre que les condicions dels centres ho permetin, és recomanable l'aillament vertical o
per plantes.
. Les residéncies son entorns considerats domiciliaris i les habitacions estan en molts casos

personalitzades. El canvi d’habitacié pot ser una situacié estressant per al resident i ha
d’estar justificada.

. Els professionals es distribuiran per plantes, evitant el contacte creuat i el transit entre zones.
En el cas que calgui transitar entre zones diferenciades i espais comuns (com ara vestidors),
cal recordar les mesures de desinfeccié i control marcades en el Protocol de sectoritzacio.
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Categoritzaci6 espais residencia i ubicacio segons grup de risc

Zona verda Planta o plantes, zona o zones netes de la residencia; és a dir, sense cap cas confirmat, sospitds o contacte
estret de COVID-19. En aquestes unitats s’ubicaran els residents del GRUP A.

Grup A: Residents sense simptomes i sense contacte estret amb un cas possible, probable o confirmat de
COVID-19, residents que han superat la malaltia, resten asimptomatics i/o tenen PCR negativa i nous
ingressos de centres hospitalaris i sociosanitaris (sempre amb PCR negativa els 2-5 dies previs a lingrés i
aillament previ).

Indicacions: habitacions individuals o dobles, poden estar en zones comunes, distancia de seguretat de 2 m
entre residents. Podran gaudir d’activitats a les zones comunes (menjadors, activitat ludiques, etc.) mantenint
la distancia de seguretat de 2 m, ocupacions no superiors al 30 % i ventilaci6 adequada dels espais,
seguiment estricte (2 cops al dia) de 'aparicid de signes i simptomes compatibles amb la infecci6 per
coronavirus SARS-COV-2.

Zona groga Planta o plantes, zona o zones de la residéncia que allotgen pacients sospitosos d’infeccié per COVID-19,
pendent d’evolucio i confirmacié diagnostica. En aquestes unitats s’ubicaran els residents del
ZONA DE RISC DE CONTAGI.

Grup B: Residents que estiguin en les situacions seguents:

- Residents sense simptomes en quarantena per contacte estret amb un
cas sospitds, probable o confirmat de COVID-19 (14 dies en aillament).

- Ingressos procedents de domicili 0 asimptomatics amb PCR negativa

en aillament (7 dies).
Indicacions: habitacions individuals, menjar dintre de les habitacions, no zones comunes. Els residents
ubicats en zones grogues romandran sense poder sortir de I'habitacié fins a no tenir les determinacions
pertinents (PCR i/o test serologic) que descartin infeccié activa o immunitzacié. En aquesta zona, cal reforgar
al maxim les mesures de control de la infeccié: CANVI D’EPI EN CADA HABITACIO.

Planta o plantes, zona o zones residencials que agruparan els residents del GRUP C que siguin casos
confirmats de COVID-19. S’ha de tenir especial cura amb I'impacte emocional que té el diagnostic i el trasllat
intern dels residents cap a una unitat considerada de risc.

Grup C:

- Residents que siguin casos confirmats de COVID-19.

- Residents amb simptomes compatibles amb el COVID-19 pendents de prova
diagnostica (RT-PCR). Aquests residents han d’estar confinats en habitacié
individual fins a confirmacié de prova. EPl d’Us exclusiu per a aquests
residents.

Indicacions: habitacions individuals o dobles, poden estar en zones comunes exclusives per a persones
amb COVID-19 (passadis, menjador, etc.). El personal pot portar el mateix EPI durant el torn, sempre que

estigui integre i no tingui restes bioldgiques. CAL RECORDAR: CANVI DE GUANTS | HIGIENE DE MANS
entre pacients.

*Sempre que les condicions dels centres ho permetin, és recomanable I'aillament vertical o per
plantes.
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Recomanacions respecte de la utilitzacio de proves diagnostiques per determinar casos
possibles, casos confirmats i casos negatius

El sistema sanitari empra diferents proves per confirmar o estudiar les persones que han estat casos
probables o confirmats de COVID-19. Es important la interpretacio correcta de les diferents proves a
I'hora de poder estratificar els residents en les diferents cohorts. Aquestes proves es poden catalogar
en:

a) Proves de deteccié d'acids nucleics (RT-PCR)

La detecci6 per PCR d'acids nucleics del coronavirus SARS-CoV-2 en una mostra clinica és la
técnica d’eleccio per al diagnostic dels pacients.

b) Proves de deteccidé d’anticossos

Tal com indica I'Organitzacié Mundial de la Salut, 'European CDC i la Sociedad Espafiola de
Enfermedades Infecciosas | Microbiologia Clinica, no es recomana el seu Us per al diagnostic
individual, degut a la manca de sensibilitat de moltes d’aquestes proves en la fase precog¢ de la
malaltia.

Conducta d’aillament segons el resultat PCR

Per establir les mesures de prevencié i control de la infecci6é per coronavirus SARS _ COV_2 amb major
efectivitat, s’ha establert I'estratégia de cribratge de tots els residents i els professionals, segons
disponibilitat i capacitat de realitzacié de test i, en una primera fase, han de ser estudiats per poder tenir
una analisi completa en el centre residencial. La prova indicada és 'RT-PCR.

o El cribratge s’ha de realitzar:

¢ almenys un cop per procedir a la sectoritzacié i implantacié de mesures de prevencio i
control de la infeccio.

e En preséncia de brot:

e davant l'aparici6 de signes i/o simptomes de COVID-19, es procedira al seu aillament en
zona groga.

o Lazona es considerara com a espai brut fins a confirmacié del cas i s’aplicaran mesures
d’aillament estricte (menjar en habitacions, no utilitzar zones comunes, utilitzacié d’EPI)
fins a passats 7 dies, si no apareix cap cas de sospita més.

e Quan s’hagi confirmat el cas a la residéncia es considerara que hi ha un brot a la
institucid i es realitzara PCR a tots els residents i treballadors exposats. Repetir aguest
procediment als 7 dies i, posteriorment, segons 'evolucié epidemiologica del centre.

o Cada resident ha d’estar ubicat en una zona determinada segons el seu estat clinic i
resultat de la prova de confirmacié.

e Es restringiran el maxim possible les visites als residents del centre (vegeu el Protocol
de vistes al centre).
Retirada de I’aillament als residents

e El desaillament d’'un resident que ha patit una infeccid6 per COVID-19 s’ha de fer amb les
mesures adients (vegeu el document de Procediment per a la sectoritzacio) per evitar la infeccio
d’altres residents.
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¢ L'alllament es mantindra fins que transcorrin tres dies des de la resolucio de la febre i del quadre
clinic amb un minim de 14 dies des de l'inici dels simptomes. Es fara PCR al finalitzar aquest
periode; si és negativa es pot desaillar el resident i si és positiva continuara l'aillament i es
tornara a fer la PCR al cap de 7 dies.

e Elseguiment i 'alta seran supervisats pel professional sanitari corresponent al seu centre.

e En aquests casos, el resident passara directament a zona verda.

Material de proteccio a emprar per residents i professionals en cada zona residencial
Equips de protecci6 individual (vegeu document de Procediment per a la Sectoritzacio):

e Cal recordar la importancia del canvi de guants i higiene de mans entre cada resident,
independentment de la resta d’EPI.

e Els EPI inclouen:
e mascareta (quirdrgica/FPP2)
e protecci6 ocular/pantalla
e bata/granota
e guants

o L’Us de l'equip integral requereix d’'una formacié especifica per assegurar-ne una correcta
utilitzacio i extraccio, i per evitar 'autocontaminacié durant el procés.

La utilitzacié del material es recomana segons la sectoritzacio de les arees. A més també s’ha tingut en
compte igualment el fet de realitzar procediments amb contacte estret, moderat 0 sense contacte.
Contacte estret (Salut Publica)

e Es classifica com a contacte estret:

¢ Qualsevol persona que hagi proporcionat cura a un cas: personal sanitari 0 sociosanitari
que no han utilitzat mesures de proteccié adequades, familiars o persones que tinguin un
altre tipus de contacte fisic similar.

¢ Qualsevol persona que hagi estat en el mateix lloc que un cas a una distancia < 2 metres
(ex.: convivents, visites) durant almenys 15 minuts.

Zona verda amb residents amb COVID-19 negatiu

EPI per a professionals de I’area verda Residents
- Higiene de mans Higiene de mans
- Mascareta quirargica
- Bata
- Guants

- Davantal impermeable per a
procediments com ara el bany
assistit

- Ulleres o protector facial i guants en
procediments d’alt risc
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Planta groga amb residents amb COVID-19 pendent de confirmar i ingressos de nous
residents

EPI per a professionals de I’area groga Residents

- Higiene de mans Higiene de mans

- Mascareta quirargica Mascareta quirdrgica

- Ulleres o protector facial

- Guants

- Bata

- Davantal impermeable per a procediments

d’alt risc

*Cal recordar que s’ha de canviar I'equip de proteccid
complet entre contactes amb cada resident.

Mascareta FFP2 per a procediments que generin
aerosols

Planta amb residents amb COVID-19 (+)

- Higiene de mans Higiene de mans

- Mascareta FPP2 per a contacte estret Mascareta quirdrgica
- Ulleres o protector facial.

- Bata impermeable o granota
- Guants

Mascareta FFP2 per a procediments que generin
aerosols
*aquests procediments no sén habituals en una
residéncia.
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