de O?a/wg fiy;A/ica
Montevideo, ’3 1 AGO 2070

VISTO: la emergencia nacional sanitaria declarada por el Poder Ejecutivo a
causa de la pandemia originada por el Virus que causa la enfermedad COVID 19;
RESULTANDO: que si bien la situacion epidemiolégica muestra un nivel de
control de la pandemia, se hace necesario extremar las medidas de prevencion y
proteccion de la salud de la poblacion;

CONSIDERANDO: 1) que se hace necesario reforzar las medidas de cuidado y
control en los Establecimientos de Larga Estadia para Personas Mayores (en
delante ELEPEM) para sus residentes, trabajadores y visitantes;

I1) que esta Secretaria de Estado elaboré un Plan de
contingencia para los ELEPEM previendo obligaciones para los Directores
Técnicos, trabajadores y visitantes de dichos establecimientos, siendo las
Direcciones Técnicas o0 en su defecto el propietario del ELEPEM responsables de
asegurar el cumplimiento de dichas medidas;

[11) que el articulo 25 del Decreto N° 356/016 de 7 de
noviembre de 2016, dispone en su literal n) que al Director Técnico le compete
garantizar el debido cumplimiento de las normas sanitarias, asi como de las
pautas, guias v recomendaciones de caracter nacional e internacional que resulten
de aplicacion para el sector. Que asimismo, el literal q) del referido articulo
establece la obligacion del Director Técnico de desarrollar la vigilancia,
prevencion y promocion de la salud en el establecimiento, asi como la obligacion
de hacerse presente en el Centro ante situaciones de riesgo sanitario y definir las
restricciones de salidas de los residentes e ingreso de visitas, por razones
fundadas;

IV) que la responsabilidad del propietario del ELEPEM
surge de las obligaciones establecidas en el articulo 28, literales e) y h) del
Decreto N° 356/016 de 7 de noviembre de 2016;

V) que se hace necesario enfatizar a los Directores Tecnicos

y propietarios de ELEPEM, que es de caracter obligatorio cumplir con los



protocolos y recomendaciones ante la pandemia establecidos por el Ministerio de
Salud Publica;

VI) que se considera relevante establecer la obligatorie
de denunciar por parte de los Directores Técnicos y propietarios de los ELEPEM,
la confirmacion de casos positivos de COVID 19 o casos sospechosos;
ATENTO: a a lo precedentemente expuesto y lo dispuesto en el Articulo 44 de
la Constitucion de la Republica; Ley N° 9.202 del 12 de enero de 1934, articulo
518 de la Ley 19.355 de 19 de diciembre de 2015 y su Decreto Reglamentario N°
356/016 de 7 de noviembre de 2016. Decreto N° 137/006 de 15 de mayo de 2006
y Decreto N° 93/020 de 13 de marzo de 2020;

EL MINISTRO PE SALUD PUBLICA
RESUELVE:

lo  Ratificar con caracter general y obligatorio para todos los Directores
Técnicos y propietarios de ELEPEM el cumplimiento de protocolos y
recomendaciones establecidos por esta Secretaria de Estado ante la
pandemia en curso.

200  Disponer con caracter general y obligatorio que los Directores Tecnicos y
Propietarios de ELEPEM deberan cumplir con las siguientes acciones:
a) Realizar la denuncia de los casos positivos de COVID 19 o casos
sospechosos de COVID 19, tanto de los trabajadores como de residentes
de ELEPEM ante el Departamento de Vigilancia en Salud (Tel. 1934 int.
4010, disponible las 24 horas).
h) Solicitar usuario y contrasefia para su Residencial a la casilla de correo
electronico; elepem2020@msp.gub.uy, mediante la cual deberan subir los
datos de los residentes y trabajadores, al igual que “altas” y “bajas” de los
mismos, a los efectos de poder continuar con el censo en tiempo real.

30) Disponese el cumplimiento obligatorio del Protocolo aplicable a los
Establecimientos de Larga Estadia para Personas Mayores (ELEPEM)

para la prevencion y actuacion frente al Covid-19, establecido en el
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ANEXO | que se adjunta, forma parte de la presente Ordenanza
Ministerial y podra ser modificado cuando la Direccion General de la

Salud lo entienda pertinente.

400  Las Direcciones Técnicas y los propietarios de dichos establecimientos
seran responsables de asegurar el cumplimiento de dichas medidas.

50 En caso de incumplimiento, los Directores Técnicos y Propietarios de
ELEPEM podrén ser pasibles de sanciones administrativas sin perjuicio de
sanciones civiles o penales que puedan corresponder segun lo dispuesto en
el ordenamiento juridico nacional.

6°)  Tomen nota la Divisién Servicios de Salud, la Direccion General de la
Salud y la Direccién General de Coordinacion.

7°)  Publiquese en la pagina web institucional y en el Diario Oficial.
Cumplido, archivese.

ord W/tf//
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ANEXO |

Protocolo aplicable a Establecimientos de Larga Estadia para Personas

Mayores (ELEPEM) para la prevencién y actuacion frente al Covid-19

El coronavirus Covid-19 afecta especialmente a las personas mayores de 65
afos. Por ello, en conjunto desde el Ministerio de Salud Publica y el Ministerio
de Desarrollo Social, se elabora el presente protocolo de actuacion con el
objetivo de definir y coordinar la atencion de los residentes y de sus cuidadores.
1) Medidas de actuacion para los responsables de los establecimientos:

- Contactar a visitantes y familiares de residentes para indicarles que NO deben
acudir a estos establecimientos si presentan sintomas sospechosos de infeccion
respiratoria, los cuales son:

* Fiebre

»Tos seca

» Odinofagia (dolor de garganta)

« Disnea (dificultad respiratoria)

 Astenia (malestar general)

- Y/o tuvo contacto con caso confirmado de COVID-19 positivo, o tiene
pendiente resultado de hisopado.

-Instar al lavado de manos adecuado y usar de forma frecuente alcohol en gel,
alcohol rectificado y/o eucaliptado al 70%. Distribuir pafiuelos desechables y
contenedores de residuos e instalar dispensadores de alcohol gel para
residentes dentro y fuera de las habitaciones. Los bafios deben contar con jabdn
liquido y toallas de papel.

- Disponer de carteles informativos sobre la higiene necesaria para mantener un
ambiente saludable y realizar actividades formativas con respecto a la pandemia

para residentes y trabajadores.



- Siempre exhortar y estimular la vacunacién antigripal a todos los residentes y
al personal que se encuentra en contacto con ellos, asi como la vacuna
antineumococcica a aquellos residentes que no la hayan recibido.

- No permitir el ingreso de personas que hayan viajado desde el extranjero hasta
tanto no haya cumplido los 14 dias de cuarentena obligatoria dictaminada por la
autoridad sanitaria,

- El Director Técnico Médico del establecimiento sera el responsable de evaluar
a los nuevos residentes en el momento de su admision en el establecimiento e
implementar las siguientes medidas de prevencion:

a) Deberan guardar aislamiento por 14 dias desde el momento de su ingreso,
sea sintomatico o asintomatico.

b) En el caso de querer levantar el aislamiento a los 7 dias del ingreso, debera
ser luego de realizarle un hisopado con resultado negativo.

- Se recomienda a los titulares de los establecimientos que mantengan personal
de retén para el caso de faltantes de personal por esta patologia. - Todo
residente posterior a un alta hospitalario debera ingresar al ELEPEM con un
resultado de hisopado en mano, tanto negativo como positivo y en cualquiera
de los dos casos debera aguardar aislamiento por 14 dias.

-Para paciente que es Covid-19 positivo, se considera recuperado si después de
14 dias de la fecha de inicio del primer sintoma se encuentra asintomatico. Si 14
dias después del primer sintoma aun continta con sintomas, se contaran 3 dias
después de la fecha del ultimo sintoma para considerarlo recuperado. Para los
residentes con resultados negativos que quieran levantar el aislamiento, se le
debera realizar un hisopado al séptimo dia, si esta segunda instancia es negativo

podré levantar el aislamiento.



- Tratdndose de una situacion de emergencia sanitaria se recomienda evitar
salidas de! residencial innecesarias; suspender actividades de caracter iudico,
recreativo o terapéuticas grupales. Es de caracter obligatorio:

1) Denunciar en caso de que: un funcionario y/o residente del ELEPEM sea
portador de COVID-19 positivo o se tenga sospecha del mismo, por
sintomatologia sin aun tener su confirmacion.

En estos casos deberan llamar al nimero 1934 4010 disponible las 24 hs. 2) Para
continuar con el censo en tiempo real, deberan solicitar usuario y contrasefia (si
ain no se le ha proporcionado) para su residencial, al correo
elepem2020@msp.gub.uy. Cada Director Técnico o en su defecto duefio del
ELEPEM, debera subir los datos de los residentes y cuidadores, al igual que altas
y bajas del establecimiento semanalmente desde el dia martes a jueves.

3) Cumplir con los protocolos y recomendaciones ante la pandemia,
establecidos por el Ministerio de Salud Publica.

4) Los cuidadores deben permanecer con mascarilla, al igual que todas las
personas que ingresen al establecimiento (obligatoria) y los residentes deberan
usarla en caso de no poder respetar el distanciamiento social con los cuidadores
y/0 residentes.

- Régimen de visitas:

En las Localidades donde surja un brote de COVID 19 las visitas se

SUSPENDERAN hasta que la autoridad sanitaria lo determine.
0 ELEPEM que hay casos sospechosos o positivos de COVID-19.
En caso sospechoso y/o confirmado de COVID-19, las visitas de familiares seran

suspendidas. Salvo en situaciones excepcionales como el final de la vida o

descompensacion neurocognitiva psicoconductual del residente que no puedan
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ser abordadas por el equipo de trabajo del ELEPEM; en estas situaciones
particulares se debe permitir la entrada al Residencial de un familiar a la vez.

Los mismos no deberan presentar sintomatologia asociada a COVID 19, deberan
permanecer con el equipo de proteccion personal completo (tapaboca, lentes,
sobre tdnicas). La visita no debera superar los 30 minutos.

0 Residenciales en los que no hay casos positivos ni sospechosos de COVID -19
desde hace més de 15 dias:

Los residentes podran recibir una o dos visitas semanales de un solo familiar de
referencia cada 14 dias, con cita previa y de 30 minutos de duracion.

El familiar debera declarar por escrito no presentar sintomatologia asociada a
COVID-19, asi como no haber estado en contacto con casos sospechosos o
confirmados en los ultimos 14 dias.

Personal entrenado del residencial realizara control de temperatura a distancia.
Si se constatan sintomatologia asociados a COVID -19 no podran ingresar y se le
recomendara consultar a su prestador de salud.

Al ingreso se le debera brindar alcohol en gel para la desinfeccion de manos.

Se debera disponer de un area exclusiva cerca de la puerta de entrada y donde
no circulen residentes en forma habitual, para el recibimiento de visitas. Esta
area debera tener la amplitud para que se pueda mantener la distancia de 2
metros entre el residente y su familiar. Asimismo debera disponer de mobiliario
reducido, sin adornos, revistas, etc, con el fin de disminuir las superficies de
contacto y facilitar las tareas de limpieza y desinfeccion.

No estara permitido el saludo con contacto: abrazo, beso o apreton de manos.
Entre cada visita se procedera a la ventilacion del area y de su limpieza y
desinfeccion.

El familiar no podra transitar por el ELEPEM y se debera retirar inmediatamente

de finalizada la hora estipulada de visita.



Se sugiere que ios familiares que integran los grupos de riesgo: mayores de 65
afos y aquellas que independientemente de la edad presenten comorbilidades
susceptibles a presentar complicaciones de COVID 19, no concurran a ios

ELEPEM hasta nuevas recomendaciones del MSP.

2) Actuaciones ante contactos y casos confirmados:

-Ante un residente de positivo de COVID-19, el prestador asignado al ELEPEM,
realizard el seguimiento y la ronda sanitaria de relieve, para un adecuado
control y seguimiento, considerando que se trata de una poblacion
especialmente vulnerable que sufre complicaciones frecuentemente y con
elevada mortalidad. Basada en el convenio firmado con los diferentes
prestadores de salud.

-En caso de que a un residente y/o cuidador se le confirme COVID-19 positivo o
cuando existan dos o mas caso sospechosos de COVID-19 en el ELEPEM,
basados en el riesgo de que se pueda desarrollar un brote: inicialmente el MSP
realizara el hisopado de la totalidad de los residentes y cuidadores del
Establecimiento. A los contactos con caso positivo mantenerlos aislados hasta

que se asegure que la persona no es portador de COVID-19 positivo.

En cuanto al aislamiento para casos COVID-19 positivos y/o sospechosos:

- La recomendacién es que permanezca en una habitacion con buena
ventilacion, bafio propio (o bafio portétil) y con la puerta cerrada.

-En caso de no poder ser posible lo anterior si estan identificados los contactos
establecer dos cohortes: agrupar aquellos contactos en un sector con personal
exclusivo para este grupo y los residentes que son casos sospechosos o contacto

con casos positivos deberan ser atendidos por otro personal del residencial.



-De no ser posible adherirse a las precauciones de contactos ordenando un flujo
de cuidado de menor riesgo de trasmision luego los de mayor riesgo.

-Deberé evitarse que salga a zonas comunes, de lo contrario debera llevar
mascarilla tipo meédico. Antes de salir recomendar higiene corporal y ropa

limpia.

3) Conductas segun los distintos escenarios:

La edad por si sola no debe ser un criterio de exclusion para decidir traslados a
centros hospitalarios o medidas de asistencia respiratoria, a excepcion de
aquellas circunstancias manifiestas a priori por la personas, segin condiciones
que la ley regula.

Por otro lado es preciso optimizar los dispositivos asistenciales del sistema de
salud, valorando a aquellos pacientes que probablemente no se beneficien del
ingreso hospitalario en funcion de una serie de criterios definidos:

» Pacientes en situacion de final de la vida subsidiarios de cuidados paliativos.

e Pacientes con criterios de terminalidad oncolégica o con enfermedades de
organo avanzadas en etapa terminal.

= Pacientes con criterios de terminalidad neurodegenerativa (GDS de 7).

e Pacientes con deterioro funcional y dependencia cronica severa (definidos
por indice de Barthel).

En cada una de estas circunstancias los diagnésticos y fundamentos de no
traslado deben ser consignadas en la historia clinica por el médico de la
institucién, el médico de referencia o el de emergencia. En caso de no tener la
posibilidad de aislamiento de estos pacientes se trasladaran en conocimiento de

quién los reciba de su estado de salud y el no ingreso a CTI.



4)Medidas para los trabajadores:

-Los trabajadores con sintomatologia respiratoria no deberan concurrir a su
lugar de trabajo y deberan consultar con su prestador de salud sobre la
pertinencia de la continuidad de sus actividades laborales.

-Se debera establecer una cadena de comunicacion interna (del personal del
establecimiento) donde se reporte al director técnico acerca de usuarios
residentes o personal de cuidado que presente sintomatologia respiratoria para
tomar los recaudos correspondientes.

- Todos los trabajadores deberan utilizar indumentaria de uso exclusivo dentro
del establecimiento.

- Higiene de manos antes y después del contacto con ios residentes, después
del contacto con superficies o equipos contaminados y después de quitarse la
indumentaria de trabajo.

- El haber utilizado guantes no exime de realizar la correcta higiene de manos
tras su retirada.

- Las ufias deben llevarse cortas y cuidadas, evitando el uso de anillos, pulseras,
relojes de mufieca u otros adornos.

- Debe reducirse al minimo posible el nimero de trabajadores sanitarios y no
sanitarios en contacto directo con el residente con sospecha de contacto de un
caso probable.

-Para cada turno se debera asignar para un grupo determinado de residentes,
un mismo cuidador, para que realice todas las tareas correspondientes, y evitar

el contagio en un mayor numero de trabajadores.



5) Limpieza y desinfeccidn de superficies y espacios:

- Existe evidencia de que tos coronavirus se inactivan en contacto con una
solucion de hipociorito sédico con una concentracion al 0,1%, etanol al 62-71%
o peroxido de 8 hidrégeno al 0,5%, en un minuto. Es importante que no quede
humedad en la superficie cercana al paciente.

- Emplear los detergentes y desinfectantes habituales autorizados para tal fin.

- Introducir el material utilizado que sea desechable en un contenedor de
residuos con tapa y etiquetado con las advertencias precisas.

- Evitar el uso de manteles, servilletas de tela, pafuelos de tela, para lograr una

adecuada higiene de superficies.

6) Descarte de residuos:

Los articulos de limpieza u otros desechos contaminados como toallitas
humedas, toallas de papel, pafios descartables, pafiuelos y los EPP descartables
como guantes, sobretunicas y tapabocas entre otros, deben manejarse segln
las pautas de tratamiento de residuos domiciliarios contaminados con Covidl9,
"sistema de tres bolsas":

- Introducir en la primera bolsa los materiales contaminados a desechar. Se
aconseja la rotura de tapabocas, mascarillas y guantes descartables para evitar
su re-uso. Rosear el contenido con dilucion de hipociorito u otro desinfectante.
Cerrarla la bolsa dentro de la habitacién y colocarla dentro de una segunda
bolsa y proceder a su cierre. Rosear la segunda bolsa con dilucién de hipociorito
u otro desinfectante.

-Depositar la segunda bolsa dentro de una tercera bolsa de residuos generales,

la que se debe disponer en contenedores de residuos domiciliarios en la via



publica o de acuerdo al procedimiento del Gestor de Residuos de cada
Institucion. Con el fin de evitar apertura de bolsas y accidentes con los
trabajadores operadores de residuos, es conveniente rotular la bolsa, indicando
"residuos bioldgicos", "residuos contaminados".

-Lavarse las manos con agua y jabon luego de manipular las bolsas de residuos.

7) Vajilla y ropa de cama:

- A residentes en aislamiento se les debera facilitar vajilla individualizada para
uso personal, asi como ropa de cama y toallas personales.

- La retirada de ropa de la habitacion del paciente se realizard segun las
recomendaciones embolsada y cerrada dentro de la propia habitacion. La ropa
no debera ser sacudida y se recomienda lavarla con un ciclo completo a una

temperatura de entre 60y 90 grados.

8) Identificacion de los contactos:

- Es importante identificar a todo el personal que atiende a los casos en
investigacion, probables o positivos y comunicarlo al Ministerio de Salud Pablica
de forma inmediata. El ELEPEM debera realizar un registro de todos los

funcionarios que haya tenido contacto con un caso positivo 0 un caso sospecho.

9) Controles en Salud

- El director técnico debera suspender la salida a interconsultas imprescindibles
médicas o realizacion de estudios. Valorara las salidas a interconsultas de

acuerdo a la urgencia y pertinencia de las mismas.



10) Se cre6 una comision virtual de trabajo permanente entre: Ministerio de
Salud Pdblica, Ministerio de Desarrollo Social y Sistema Nacional de Cuidado,

para dar seguimiento.

11) MANTENER EL DISTANCIAMINETO FiSICO PERO NO EL DISTANCIAMIENTO
AFECTIVO, CADA INSTITUCION DEBERA PROPORCIONAR AL RESIDENTE LA
COMUNICACION CON FAMILIARES Y AMIGOS ASI COMO DIFERENTES MEDIOS
DE COMUNICACION (video llamadas, llamadas telefdnicas, grabacion de videos,
etc.), NO IMPLICANDO PARA LOS RESIDENTES QUEDARSE QUIETO O
SEDENTARIOS, SUPONE MANTENER LA MOVILIDAD, SU CONDICION FiSICA Y LA

CAPACIDAD FUNCIONAL Y COGNITIVA CON DIFERENTES ESTRATEGIAS.



