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Introduccion

Contexto

El 30 de enero de 2020, el Director General de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaré el brote
de COVID-19 emergencia de salud publica de importancia internacional en virtud del Reglamento Sanitario
Internacional.

La pandemia de COVID-19 sigue poniendo de manifiesto la fragilidad de los servicios sanitarios y los
sistemas de salud publica en todo el mundo. Ha mostrado que incluso los sistemas sanitarios mas
robustos pueden verse rapidamente desbordados y comprometidos por un brote. Ante la rapida evolucién
de la situacion, muchos paises tienen dificultades para contar con datos precisos y actualizados sobre la
capacidad en el marco de la respuesta a la COVID-19 al tiempo que se mantiene la prestacion de servicios
sanitarios esenciales. Pocos paises disponen de datos fiables y actualizados sobre las capacidades
actuales y potenciales del personal sanitario y los servicios de salud.

En respuesta a esta situacion, la OMS ha elaborado el presente documento, Herramienta de evaluacién de
los centros de salud en materia de capacidad de gestion de casos de COVID-19: medios de diagnéstico,
tratamientos y grado de preparacion respecto a las vacunas y otros productos sanitarios. Su objetivo es
evaluar la capacidad actual y potencial de tratar casos de COVID-19 en los centros de salud, prestando
especial atencion a la situacion de los recursos humanos, la disponibilidad de medios de diagndstico,
tratamientos y otros productos sanitarios, asi como al grado de preparacion en materia de vacunas, a la
disponibilidad de camas y a la capacidad de habilitar espacios, a las medidas de control y prevencion de
infecciones y la disponibilidad de equipos de proteccidn personal (EPP). Esta herramienta sustituye a la
version anterior, publicada el 20 de octubre de 2020, e incluye preguntas adicionales sobre la dotacion de
personal de los centros de salud en la seccion 2, «Dotacién de personal y equipo de apoyo para el manejo
de incidentes», preguntas adicionales sobre las medidas de prevencién y control de la infeccion en la
seccion 5, «Equipos de proteccién personal y prevencion y control de infecciones», y una nueva seccion 9,
titulada «Grado de preparacion en materia de vacunas contra la COVID-19». Esta herramienta forma parte
de las evaluaciones armonizadas de la capacidad de los centros de salud en el contexto de la pandemia
de COVID-19. Estas diferentes herramientas se centran en diferentes aspectos del doble enfoque de
mantener los servicios sanitarios esenciales al tiempo que se siguen tratando los casos de COVID-19. En
el anexo 1 se resumen las evaluaciones harmonizadas y sus distintos médulos.

Objetivos de este moédulo: Herramienta de evaluacion de los centros de salud en
materia de capacidad de gestiéon de casos de COVID-19: medios de diagnéstico,
tratamientos y grado de preparacion respecto a las vacunas y otros productos
sanitarios

Los paises pueden usar la Herramienta de evaluacion de los centros de salud en materia de capacidad de
gestion de casos de COVID-19: medios de diagnostico, tratamientos y grado de preparacion respecto a las
vacunas y otros productos sanitarios para evaluar rapidamente la capacidad de los centros de salud de
asegurar el tratamiento de los casos de COVID-19. Esta herramienta se desarrollé para garantizar la
prestacion de servicios sanitarios a los pacientes con COVID-19 en los establecimientos de salud y
recopila informacion sobre las capacidades y las infecciones por COVID-19 del personal sanitario, las
medidas de control y prevencion de infecciones, la disponibilidad y situacion en materia de
desabastecimiento de medicamentos esenciales para la COVID-19, el equipo y los suministros en el
centro, todo ello con el fin de determinar las esferas en que se necesita mas atencién para que el centro
responda de manera eficaz a la pandemia.


https://www.who.int/teams/integrated-health-services/monitoring-health-services
https://www.who.int/teams/integrated-health-services/monitoring-health-services

La herramienta pretende ayudar a alertar a las autoridades y a otras partes interesadas sobre los aspectos
de la prestacion y utilizacién de los servicios de salud relacionados con la COVID-19 que pueden necesitar
modificaciones o inversiones. Puede ser usada puntualmente para obtener una instantanea rapida de la
capacidad actual de gestion de casos de COVID-19, o bien de manera periédica para controlar la
continuidad de los servicios de salud esenciales durante las diferentes fases de la pandemia. Esta
herramienta de evaluacion se basa en las herramientas y orientaciones pertinentes de la OMS sobre la
continuidad de los servicios de salud esenciales y la planificacion de la preparacion para la COVID-19 (2-
12).

El enfoque propuesto para medir la disponibilidad de los productos sanitarios mencionados se basa en la
presencia de determinados medicamentos, equipos o suministros el dia en que se realiza la evaluacion y
no tiene en cuenta los desabastecimientos previstos. Los productos tratados en la herramienta deben estar
disponibles en los centros de salud en todo momento, en particular los medicamentos y suministros
médicos indicadores analizados. Se ha tratado de hacer una herramienta que sea facil de usar, teniendo
en cuenta los limitados recursos humanos disponibles durante la pandemia para llevar a cabo y completar
la evaluacion. Puede utilizarse como referencia general para evaluar las capacidades de gestion de casos
en relacion con la COVID-19 junto con otros médulos mas detallados de evaluacion de la capacidad de los
servicios sanitarios elaborados por la OMS. Y puede usarse de manera periddica (al menos en intervalos
de 2 a 4 meses), desde las primeras fases de la emergencia hasta la recuperacion temprana, con el fin de
evaluar la disponibilidad de medios de diagnéstico y tratamientos, asi como la preparacién en materia de
vacunas para la COVID-19.

La lista de medicamentos propuesta debe adaptarse a los contextos nacionales y locales teniendo en
cuenta la lista de medicamentos esenciales del pais. Dependiendo del pais, podria ser necesario hacer
adaptaciones similares en la subseccion 1.5, «tipo de centro» y 4.3, «<medicamentos para ensayos clinicos
Solidaridad». Las preguntas que deben adaptarse al contexto nacional estan sombreadas en azul; las
instrucciones para el entrevistador estdn sombreadas en gris.

Areas de contenido

La herramienta abarca los componentes clave esenciales para el tratamiento de la COVID-19 en un
entorno hospitalario. Son los siguientes:

e personal sanitario (numero de empleados, ausencias, casos de COVID-19, gestion del personal
sanitario, formacién y apoyo);

e equipo de gestidon de incidentes del centro;

e medicamentos para la gestion de la COVID-19 (incluido el ensayo clinico Solidaridad);

e equipo de proteccion personal;

e suministros para el control y la prevencion de las infecciones;

e dispositivos y suministros para pruebas diagndsticas, imagenes y supervision de pacientes;

e equipos médicos para la gestion de la COVID-19;

e grado de preparacion en materia de vacunas contra la COVID-19, y

e disponibilidad de camas y espacio.



Publico destinatario
La herramienta va destinada a:

e autoridades sanitarias nacionales y subnacionales;

e equipos nacionales y subnacionales de gestion de incidentes relacionados con la COVID-19;
e gerentes de centros sanitarios, y

e la OMS y otros asociados.

Preguntas clave a las que esta herramienta puede ayudar a responder
La herramienta de evaluacion pretende responder a las siguientes preguntas clave:

e ¢ De cuanto personal dispone cada centro de salud? ¢ A cuantos empleados se les ha
diagnosticado COVID-19? ;Qué ajustes se han llevado a cabo en la gestion del personal sanitario?
¢, Se estan dispensando formacién y apoyo adicionales a los trabajadores sanitarios?

e ¢ Disponen los centros de salud de los equipos y suministros de diagnéstico necesarios para
realizar las pruebas de la COVID-19?

e ¢ Cuentan los centros de salud con los medicamentos y suministros médicos necesarios para
gestionar pacientes con COVID-19, con especial atencion a la administracién de oxigeno?

e ¢ Disponen los centros de salud de los equipos de proteccion personal necesarios para los
trabajadores sanitarios?

e ¢ Han adoptado los centros de salud las medidas necesarias de control y prevencion de las

infecciones?  Disponen de los suministros necesarios de control y prevencion de las infecciones?
e ;Tienen los centros de salud la capacidad de garantizar el funcionamiento de cadenas de
refrigeracion?
e ;Proporcionan los centros de salud vacunas contra la COVID-19? (qué vacunas, registro, gestion
y tratamiento de eventos adversos, etc.).

e 4 Con qué capacidad en camas y espacio disponen los centros de salud para gestionar a los
pacientes afectados por la COVID-197?

¢ Cuando utilizar este médulo?

La herramienta esta disefiada para su uso desde las primeras fases de la emergencia hasta la
recuperacion temprana.

Modo de recopilacion de datos
Se utiliza la recogida de datos en papel y en formato electrénico.
Metodologia

Debido a sus caracteristicas clinicas y a su evolucion, la COVID-19 plantea dificultades a los sistemas
sanitarios de muchos paises. Es posible que los pacientes con infecciones graves deban ser trasladados a
una unidad de cuidados intensivos (UCI) y necesiten ventilacion mecanica, intubacion y sedacion, asi
como el tratamiento de posibles coinfecciones. Las listas de articulos indicadores de medicamentos,
suministros y dispositivos de proteccidn respecto a la infeccion, medios de diagndstico y tratamientos para
la COVID-19 se han elaborado de acuerdo con las ultimas versiones disponibles de las siguientes
publicaciones:



¢ Manejo clinico de la COVID-19 (2)

e Instrumentos para la atencion clinica de infecciones respiratorias agudas graves (en inglés) (3)

¢ Manual de orientacion rapida para la utilizacion de estudios radiolégicos de térax en el diagndstico
de la COVID-19 (4)

o Lista de dispositivos médicos prioritarios para la respuesta a la COVID-19 y especificaciones
técnicas conexas (5)

e Instrumento de la OMS de previsién de suministros esenciales para la COVID-19 (6)

e Equipo biomédico para gestionar casos de COVID-19: herramienta de inventario. Orientacién
provisional (7)

e Especificaciones técnicas para respiradores invasivos y no invasivos para la COVID-19 (en inglés)
(8)

e Pruebas diagnosticas para el SARS-CoV-2 (9)

e Uso racional del equipo de proteccion personal frente a la COVID-19 y aspectos que considerar en
situaciones de escasez grave (10).

Las fuentes de oxigeno y los equipos relacionados utilizados para la administracién de oxigeno se tratan
en Equipo biomédico para gestionar casos de COVID-19: herramienta de inventario, otro médulo de las
evaluaciones armonizadas de la capacidad de los centros de salud en el contexto de la pandemia de
COVID-19 (6).

Consideraciones éticas

Las orientaciones aqui proporcionadas no se consideran una investigacion, por lo que no es necesario
someterlas al Comité de la OMS de examen de los aspectos éticos de las investigaciones. Todos los
paises han de contar con la aprobacion de su comité de ética local, segun lo dispuesto por su legislacion y
directrices y lo que se haga exactamente. Deben asegurarse de cumplir sus obligaciones éticas en
relacion con la presentacion de este documento a los comités de ética locales pertinentes.

A los encuestados se les pide por adelantado su consentimiento informado. En el acuerdo de intercambio
de datos de la OMS titulado Politica de la OMS sobre el uso e intercambio de datos recopilados por la
OMS en los Estados Miembros fuera del contexto de emergencias de salud publica se especifican las
disposiciones relativas al uso y la difusion de los datos recopilados (adjunto como anexo 2).

Nota respecto a la adaptacion del cuestionario al contexto nacional
En la herramienta se destacan cuatro tipos de adaptaciones que deben realizarse en los paises.

o Adaptacion de la pregunta al contexto nacional: necesidad de adaptar una palabra o una frase en
funcion del contexto nacional.

¢ Adaptacion de la respuesta al contexto nacional: necesidad de adaptar las opciones de respuesta en
funcion del contexto nacional.

o Pregunta opcional especifica para el pais: excliyala a menos que el contexto y el disefio de la
muestra permitan el analisis previsto.

¢ Respuesta opcional especifica para el pais: excliyala a menos que la respuesta sea pertinente para
el contexto y significativa para el analisis.

Las preguntas sombreadas en gris seran respondidas por los entrevistadores o se rellenaran previamente
en base a la lista de muestra.

Las preguntas que terminan en «i» contienen indicaciones para saltar a otra pregunta. En la herramienta
electrénica estas preguntas estaran programadas y no apareceran en la pantalla.
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Consentimiento

Hola, Soy [nombre del entrevistador]. Le llamo en nombre de [el Ministerio de Sanidad/organismo de
ejecucion]. [El Ministerio de Salud/organismo de ejecucion] esta llevando a cabo una evaluacion de los
centros de salud para ayudar al gobierno a saber mas sobre las capacidades de gestién de casos de
COVID-19 durante la pandemia de COVID-19 en [nombre del pais]. Su centro ha sido seleccionado para
participar en este estudio. Le haremos preguntas sobre la capacidad de los servicios de salud. La
informacion recopilada sobre su centro durante este estudio podra ser utilizada por [el Ministerio de
Salud/organismo de ejecucién], las organizaciones de servicios de apoyo de su centro y los
investigadores, con el objeto de planificar la mejora de los servicios o realizar nuevos estudios sobre los
servicios de salud. Ni su nombre ni el de ningun otro miembro del personal que participe en este estudio se
incluira en el conjunto de datos ni en ningun informe.

Solicitamos su ayuda para recopilar esta informacion. Puede negarse a responder a cualquier pregunta o
decidir interrumpir la entrevista en cualquier momento. Sin embargo, esperamos que responda a las
preguntas, algo que beneficiara a los servicios que presta y al pais. Si hay preguntas respecto a las que
convendria que respondiera otra persona, le agradeceriamos que me indicara el nombre de esa persona a
fin de ayudarnos a recopilar esa informacion. ¢ Tiene alguna pregunta sobre el estudio? ¢ Esta de acuerdo
en que prosiga con la entrevista?

1.A ¢ Puedo comenzar la entrevista? 1. Si
2. No - PARE. Pase a la pregunta 9.4

1.B Escriba el nombre del entrevistador
indicando el consentimiento obtenido




Seccion 1. Identificacién y descripcion del centro de salud

Las preguntas de esta seccion se refieren a la identificacion y descripcién del centro.

1.1 Cédigo del centro
1.1.1 (Adaptacion de la pregunta al contexto
nacional)
Nombre de la region/provincia
1.1.2 (Pregunta opcional especifica para el
pais)?
Distrito/condado
1.1.3 (Pregunta opcional especifica para el
pais)P
Pueblo/clan/localidad
1.2 ¢, Puede confirmar su nombre?
1.3 ¢, Puede confirmar el nombre del
centro?
14 ¢, Donde esta situado el centro? 1. Zona urbana
2. Periurbana (respuesta opcional especifica para
el pais) ©
3. Rural
1.5 ¢ Qué tipo de centro es? (Adaptacion de la respuesta al contexto nacional:
adaptar la lista en funcién del sistema sanitario del
pais)
1. Centro o consultorio de atencién primaria
2. Hospitales de referencia de primer nivel
(hospital de distrito)
3. Ofro hospital general con especialidades u
hospital de una unica especialidad
4. Centro de atencion de larga estancia
5. Otro
Si es otro, especifique:
1.6 ¢ Cual es el 6rgano encargado de la (Adaptacion de la respuesta al contexto nacional:
gestion del centro? adaptar la lista en funcion del sistema sanitario del
pais)
1. Gobierno
2. Privado con fines de lucro
3. Privado sin fines de lucro (por ejemplo,
organizacion no gubernamental, religiosa)
4. Oftro
1.7 ¢,Cual es su cargo o puesto en el
centro?
1.8i Verifique si el encuestado es el director o gerente del establecimiento. En caso afirmativo,

pase a la pregunta 1.10.



1.8 ¢,Como se llama el director o gerente

del centro?
1.9 ¢,Cual es el numero de teléfono del
director o gerente del centro?
1.10 Fecha de registro de la informacion Dia: Mes: Ano:

Las siguientes preguntas se refieren a los servicios que se ofrecen en este centro.

1.1 ¢ Este centro ofrece servicios de 1. Si
hospitalizacion? 2. No - Pase a la pregunta 1.14
1.12 ¢ De cuantas camas para pasar la

noche o para hospitalizacion dispone el
centro en total, excluyendo las camas
para partos?

camas (entrada numérica)

1.13 De esas camas de hospitalizacion,
¢cuantas son camas de la unidad de camas de UCI (entrada numérica)
cuidados intensivos?

1.14 ¢ Cuenta el centro con los siguientes 1. Si 2. No
departamentos y salas o espacios?

1.14 1 Servicio de urgencias con personal [ O

especifico las 24 horas del dia
1.14.2 Quiréfano O |

ab Excluya la pregunta a menos que el nivel administrativo se utilice como estrato de muestreo o sea pertinente para el analisis.

¢ Excluya esa opcioén de respuesta a menos que el nivel periurbano sea pertinente en el contexto y significativo para el analisis.



Seccion 2. Dotacion de personal y equipo de apoyo para el manejo
de incidentes

Las preguntas de esta seccion se refieren a la dotacion de personal en los 3 ultimos meses.

2.1.1.1 Numero 2.1.1.2 Numero de
de empleados empleados a los

2.1

211
2.1.2
2.1.3
214

2.1.5
2.1.6
2.1.7
2.1.8
21.9
2.1.10
21ai

2.1.a

2.1b

21.c

2.2

2.3

(Adaptacién de la pregunta al contexto nacional:
adaptar la lista de personal en funcion del sistema
sanitario del pais)

Para cada uno de los siguientes empleos, indique
el numero total de personal y el numero de
empleados a los que se les ha diagnosticado
COVID-19 en los ultimos 3 meses.

Médicos
Personal de enfermeria
Personal de parteria

Demas personal clinico (incluidos los asociados
meédicos)

Personal de laboratorio
Radiologos
Farmacéuticos
Personal administrativo
Personal de apoyo
Otro

que se les ha
diagnosticado
COVID-19enlos 3
ultimos meses

Vea el numero total de empleados calculado que aparece en la pantalla, y ponga ese numero

entre paréntesis en la siguiente pregunta.

Ha indicado que en el centro trabajan [NUMERO
TOTAL DE PERSONAL] personas. ¢Alguno de
ellos ha recibido la vacuna contra la COVID-19?

¢, Cuantos han recibido la vacuna contra la COVID-
197 Cuente a todos los que han recibido al menos
una dosis.

¢,Cuantos han recibido todas las dosis necesarias?

¢, Ha estado algun miembro del personal de baja o
ausente en algun momento de los ultimos 3
meses?

Indique los motivos de las bajas o ausencias del
personal en los ultimos 3 meses.

No lea las opciones de respuesta en voz alta.
Seleccione todas las respuestas pertinentes.

1. Si
2. No - Pase a la pregunta 2.2
personas (entrada
numeérica)
personas (entrada
numeérica)
1. Si
2. No - Pase a la pregunta 2.4
1. Vacaciones o permisos personales
2. Baja por enfermedad no relacionada
con la COVID-19, incluida la baja por
maternidad
3. Baja por enfermedad relacionada

con la COVID-19, incluida la
cuarentena preventiva
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2.5

2.5.1

2.5.2
2.5.3
254

2.5.5

2.5.6
2.5.7
2.5.8
2.6

2.7

¢ Ha realizado el centro algun cambio en la forma
de gestionar el personal sanitario en los ultimos 3
meses, especificamente debido a cambios en el
volumen de pacientes o el tipo de pacientes
relacionados con la COVID-19?

10.

11.

12.
13.

1.
2.
3.

Cuidado de miembros de la familia
con COVID-19

Politica gubernamental sobre la
obligacion de notificacion del
personal sanitario en el trabajo
durante un brote (respuesta opcional
especifica para el pais)
Limitaciones de transporte debidas al
confinamiento

Falta de equipo de proteccion
personal

Miedo relacionado con la COVID-19
Miedo relacionado con la violencia
dirigida al personal sanitario
Sindrome de desgaste profesional o
problemas de salud mental
relacionados con la COVID-19
Medidas de presion laboral o huelga
(respuesta opcional especifica para
el pais)

Otro

Se desconoce

Si

No - Pase a la pregunta 2.6

No se aplica, no ha habido cambios
en el volumen de pacientes ni en el
tipo de pacientes relacionados con la
COVID-19 - Pase a la pregunta 2.6

¢, Qué cambios se han realizado? 1. Si 2. No

Seleccione «Si» solo si el ajuste esta relacionado con cambios

en el volumen o el tipo de pacientes en relaciéon con la COVID-

19
Reasignacion a diferentes unidades o de responsabilidades enel O O
centro
Aumento de horas del personal a tiempo parcial O O
Aumento de horas extraordinarias del personal a tiempo completo [ O
Contratacion de nuevo personal para hacer frente al aumento del O O
volumen de pacientes
Incorporacion de voluntarios para ayudar ante el aumento del O O
volumen de pacientes
Recepcién de personal temporal cedido por otros centros O O
Cesién temporal a otro centro O O
Despido o permiso no remunerado O O

¢ Ha recibido algun miembro del personal del
centro formacién o apoyo relacionado con la
COVID-19 en los ultimos 3 meses?

¢, Qué tipo de formacién o apoyo han recibido?

1.
2.

Si
No - Pase a la pregunta 2.8

1. Si 2. No



271
2.7.2

273

274
2.7.5

2.7.6

2.17.7
2.7.8
2.7.9
2.8

2.9

2.10

Formacion sobre el control y la prevencion de infecciones

Formacion sobre el uso adecuado de los equipos de proteccion
personal (EPP)

Formacion sobre los protocolos de triaje para la gestién de casos
de COVID-19

Formacion sobre la gestion de situaciones de emergencia

(Pregunta opcional especifica para el pais)
Formacion sobre la prestacion de asistencia sanitaria a distancia

Salud mental y apoyo psicosocial para el personal en grupo o
individualmente, segun sea necesario

Supervisién de apoyo a la prevencion y el control de infecciones
Supervisién de apoyo sobre el uso adecuado de los EPP
Supervisién de apoyo para la gestion de casos de COVID-19

(Pregunta opcional especifica para el pais)

¢ En qué fecha se hizo la ultima supervision sobre cualquier tema?
(Especifique el tipo de supervisiéon segun el contexto del pais.)
Esta pregunta se refiere al equipo de apoyo para el manejo de
incidentes del hospital.

¢ Ha adoptado el hospital un protocolo o un mandato para el manejo
de incidentes o la respuesta a emergencias que comprenda una
lista de los miembros del equipo, las actividades que se deben
realizar o supervisar y los criterios sobre cuando y como activar el
equipo?

¢ Esta activado actualmente el equipo de manejo de incidentes o de
apoyo a la respuesta de emergencia del hospital?

10

O O
O O
O O
O O
O O
O O
O O
O O
O O
MM/AAAA

1. Si

2. No-Paseala
siguiente seccion

-_—

Si



Seccion 3. Gestidn de casos y capacidad de camas para pacientes
con COVID-19

Estas preguntas se refieren a la capacidad para gestionar a los pacientes afectados por la COVID-19.

e .
respuesta

Compruebe la respuesta a la pregunta 1.11. Si la respuesta es «No», confirme la respuesta. Si

3.1i

3.1

3.2

3.3

3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

3.9

3.10

vuelve a confirmar que la respuesta es «No», pase a la siguiente seccion.

En total, ¢ a cuantos pacientes hospitalizados con COVID-19
(moderada, grave y critica) tiene el hospital capacidad de tratar?

Del numero total, ¢a cuantos pacientes hospitalizados con COVID-19
grave, que no requieran cuidados intensivos, tiene capacidad el
hospital de tratar?

Del numero total, ¢a cuantos pacientes hospitalizados con COVID-19
critica, que requieran cuidados intensivos, tiene capacidad el hospital
de tratar?

Refiriéndonos a esta mafiana, ¢ cuantos pacientes con diagnéstico
presunto o confirmado de COVID-19 habian pasado la noche en el
hospital?

Refiriéendonos a la manana de ayer, ¢, cuantos pacientes con
diagnéstico presunto o confirmado de COVID-19 habian pasado la
noche en el hospital?

Del total de camas de hospitalizacion, ¢ cuantas estan actualmente
preparadas para ser utilizadas como camas de aislamiento
respiratorio?

Si fuera necesario, ¢cuantas camas de hospitalizacion adicionales
podrian convertirse o afadirse para su uso como camas de aislamiento
respiratorio?

Si fuera necesario, ¢cuantas camas de hospitalizacion adicionales
podrian convertirse o afadirse para utilizarlas como camas de UCI?

Refiriéndonos a esta manana, ¢, cuantos pacientes en total han pasado
la noche en el hospital?

Refiriéendonos a todo el mes anterior, ¢ cuantos pacientes pasaron la
noche en el hospital cada dia de media?

11

(entrada numeérica)

(entrada numérica)

(entrada numeérica)

(entrada numérica)

(entrada numeérica)

camas

(entrada numeérica)

camas

(entrada numérica)

camas

(entrada numeérica)

(entrada numérica)

(entrada numeérica)



Seccion 4. Medicamentos y suministros para la gestion de casos de

COVID-19

Las preguntas de esta seccion se refieren a la disponibilidad de determinados medicamentos y suministros

meédicos.

e

41

411

41.2

413

414
415

41.6

417

41.8

41.9

4.1.10

4.1.11

4112
4113

Por favor, indique si disponen
actualmente de los siguientes
medicamentos.?

(Adaptacion de la pregunta al contexto
nacional: la lista de medicamentos
puede adaptarse teniendo en cuenta la
lista de medicamentos esenciales del
pais.)

Alcohol (>70% de alcohol en
volumen)

Hipoclorito calcico concentrado al
70%

Paracetamol (para administracion
oral)

Ampicilina (inyectable)
Ceftriaxona (inyectable)

Azitromicina (para administracion
oral)

Dexametasona
(inyectable)/corticosteroides

Tocilizumab/inhibidores de la IL-6
(inyectables)

Tromboprofilaxis: heparina, heparina
de bajo peso molecular (inyectable)

Rocuronio (inyectable) u otro
bloqueante neuromuscular

Morfina (inyectable) u otro opiaceo

Haloperidol (inyectable)

Epinefrina o noradrenalina
(inyectable)

Opciones de respuesta

1. Actualment

12

e
disponible

2. Actualment
e no
disponible

3. No se aplica
(nunca esta
disponible)




4.1.14 Liquidos intravenosos: solucion O O
salina normal o solucion de lactato
de Ringer/soluciones cristaloides

equilibradas

4.1.15 Oxigeno O O

4.2 Indique si los siguientes productos 1. Actualment 2. Actualment

estan actualmente disponibles: e disponible enc
disponible

Canulas y equipos de infusion

421 . | |
intravenosa
Medio de administracion de oxigeno

4.2.2 ] 0 0
(canulas nasales)
Medio de administracion de oxigeno

423 |

(mascarillas respiratorias)

O

O

3. No se aplica
(nunca esta
disponible)

O

O

a La lista de medicamentos indicadores es una seleccién de los grupos de medicamentos mas pertinentes para el manejo clinico
de la COVID-19 moderada, grave y critica para el tratamiento en un establecimiento de salud. La seleccion se basé en los
siguientes documentos de referencia «Manejo clinico de la COVID-19: Orientaciones provisionales» (11); versioén 4 de «COVID-
19 Essential Supplies Forecasting Tool» (6) e «Instrumentos para la atencion clinica de infecciones respiratorias agudas graves.
Orientaciones provisionales» (en inglés); cuando asi se indique, se opta por un tratamiento de primera linea. Teniendo en cuenta
el contexto de muchos paises de ingresos bajos y medianos, la seleccion incluye elementos esenciales en el centro de
tratamiento de los siguientes grupos: articulos para la prevencioén y el control de infecciones; meros articulos de apoyo;
antibidticos; medicacion especifica para la COVID-19; articulos necesarios para facilitar la ventilacion mecanica; articulos de
apoyo a 6rganos en la UCI, y suministros médicos en relacion con el oxigeno. Al adaptar el cuestionario para cada pais, la lista
de medicamentos indicadores podria tener que adaptarse a la luz de la lista de medicamentos esenciales del pais.
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Seccion 5. Equipo de proteccion personal y prevencién y control de
infecciones

Las preguntas de esta seccion se refieren a la prevencion y control de la infeccion y al equipo de
proteccion personal durante la pandemia de COVID-19.

5.1 ¢ Hay una persona designada como punto focal para la 1. Si
prevencion y el control de infecciones en el centro? 2. No

5.2 ¢, Ha aplicado el centro alguna medida para crear un 1. Si
entorno seguro en relacion con la COVID-19? 2. No - Pase a la pregunta 5.4
5.3 ¢ Cudles de las siguientes medidas se han aplicado en este 1. Si 2. No
centro?

5.3.1 Cribado de todos los pacientes y visitantes en una (| O
entrada especifica

5.3.2 Entrada especifica de personal con fines de cribado (| (|

5.3.3 Las consultas de pacientes sospechosos de COVID-19 O O
tiene lugar en una sala separada

534 Sistema de triaje que aisla los casos sospechosos y (| O
confirmados de COVID-19

5.3.5 Zonas de aislamiento de COVID-19 claramente (| |
identificadas y separadas de las zonas de pacientes sin
COVID-19

5.3.6 (Adaptacion de la pregunta al contexto nacional)? (| O
Cribado y triaje de pacientes por sospecha de COVID-
19 utilizando directrices actualizadas

5.3.7 Distancia de al menos 1 metro entre pacientes y (| O
visitantes en las salas de espera y otras salas

5.3.8 Poner en un lugar visible las instrucciones sobre las O (|
practicas de higiene respiratoria y de las manos para
los pacientes y los visitantes

5.3.9 Puestos de higiene de manos en todos los puntos de (| |
atencion

5.3.10 Uso de los EPP por parte del personal O O

14



5.3.11 Limpieza y desinfeccién del entorno (| O

—_—

Si
2. No - Pase a la pregunta 5.6

54 ¢ Dispone el centro de directrices de prevencion y control
de infecciones para la COVID-19?

5.5 . Con cudles de las siguientes directrices de prevenciony 1. Si 2. No
control de infecciones cuentan?

5.5.1 Deteccion de signos y sintomas de COVID-19 O O
55.2 Gestion de los casos sospechosos y confirmados de (| |
COVID-19
5.5.3 EPP O O
554 Vigilancia de la COVID-19 entre el personal sanitario (| (|
555 Disposicion de los cadaveres O O
5.5.6 Control de desechos (| O
5.6 ¢ Proporciona este centro habitualmente EPP al personal 1. Si
sanitario? 2. No - Pase a la pregunta 5.8
5.7 ;. Disponen actualmente de los 1. 2. 3. 4.
siguientes articulos para cada uno de Disponible  Disponible  No No se
acuerdo con las directrices aplicables? ¢ narg e solo para actualment (nunca se
todo el algunos e para ha
personal trabajador  ningun adquirido o
sanitario es trabajador  suministra
sanitarios  sanitario do)
5.7.1 Bata de proteccion (| (] O O
5.7.2 Guantes de examen O O O O
5.7.3 Antiparras de seguridad (| O O O
574 Pantalla facial (| (] O O
5.7.5 Mascarillas respiratorias (es decir, O O O O
N95, FPP2)
5.7.6 Mascarilla médica o quirurgica (| O O O

15



5.8 ¢ Desecha el centro los EPP usados de forma segura, 1. Si

siguiendo las directrices de la prevencién y control de 2. No ,
. . 3. Nolosé
infecciones?

5.9 Indique si disponen actualmentede 1. Actualme 2. Actualment 3. No se aplica
los siguientes articulos o equipos de nte e_no _ (nunc_:e.1 se ha
prevencién y control de infecciones: disponible disponible adquirido o

suministrado)

5.9.1 Jabén liquido O O O

5.9.2 Gel hidroalcohdlico O O O

5.9.3 Bolsa para desechos biopeligrosos [ O O

5.9.4 Cajas de seguridad O O O

5.9.5 Bolsas para cadaveres O O O

N95: Mascarilla no resistente al aceite, 95% de filtro; FFP2: mascarilla con filtro, con un porcentaje minimo de
filtracion del 94% y un maximo de infiltracion hacia el interior del 8%.

@ Indicar el nombre especifico o el nimero de version de las directrices
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Seccion 6. Diagndstico de laboratorio de la COVID-19

Las preguntas de esta secciodn se refieren al diagndstico de laboratorio en este centro.

6.1

6.2

6.2.1

6.2.2

6.3

6.3.1

6.3.2

6.4i

6.4

6,5

¢ Recoge el centro muestras de los 1.
pacientes para diagnosticar la COVID- 2.
19?7

Indique si disponen actualmente de
cada uno de los siguientes elementos
para la obtencion de muestras:

Cajas de embalaje triple para el
transporte

Medios de transporte para virus con
hisopo

¢ Realiza el centro las siguientes 1.
pruebas in situ para diagnosticar la
COVID-19?

Pruebas de PCR O

Pruebas rapidas de deteccion de O
antigenos

Compruebe la respuesta a la pregunta 6.3.1.
negativo, pase a la pregunta 6.8i.

Ha mencionado que el centro realiza 1.
pruebas de PCR. ¢ Funciona el 2.
termociclador para PCR para el

diagnéstico de la COVID-19?

Si hay mas de uno, seleccione «Si,
funciona» en caso de que al menos
uno funcione

¢ Por qué no funciona el 1.
termociclador?

2.
Seleccione todas las respuestas 3.
pertinentes

4.

17

1. Actualment

Si
No - Pase a la siguiente seccion

2. Actualment 3. No se aplica

e disponible e no (nunca esta
disponible disponible)
O (|
O (|
Si 2. No
O
O

Si la respuesta es afirmativa, continde. En caso

Si, funciona - Pase a la pregunta 6.6
No, no funciona

Todavia no se ha instalado o no se ha impartido
formacion sobre su uso

Faltan reactivos para procesar las muestras
Falta material fungible y accesorios (cables,
sensores, pilas)

Falta personal, formacién y herramientas para
repararlo dentro el centro



5. Faltan fondos para el mantenimiento externo o
repuestos
Falta una fuente de energia
Otros (sirvase
especificar )

6.6 ¢,Cuantos resultados de pruebas de pruebas (entrada numérica)
PCR para el diagnostico de la COVID-  (No lo sabe = -99)
19 suele procesar el centro en un solo
dia?

6.7 ¢ Cual es el numero maximo de pruebas (entrada numérica)
resultados de pruebas por PCR para (No lo sabe = -99)
el diagnéstico de la COVID-19 que el
laboratorio del centro puede procesar

en un solo dia?

6.8i Compruebe la respuesta a la pregunta 6.3.2. Si la respuesta es afirmativa, contindie. En caso
negativo, pase a la pregunta 6.11i.

6.8 Ha mencionado que el centro realiza 1. Actualmente 2. Actualmente no
pruebas de diagnostico rapido de disponible disponible

deteccién de antigenos. Indique si
disponen actualmente de los
siguientes articulos

6.8.1 Kits de PDR-Ag d O
6.8.2 Material de control de PDR-Ag O O
6.9 ¢,Cuantos resultados de PDR-Ag para pruebas (entrada numérica)

la COVID-1QSueIe procesar el centro (No lo sabe = -99)
en un solo dia?

6.10 ¢,Cual es el nimero maximo de pruebas (entrada numérica)
resultados de PDR-Ag para la COVID-  (No lo sabe = -99)
19 que el laboratorio del centro puede
procesar en un solo dia?

6.11i  Compruebe las respuestas a las preguntas 6.3.1y 6.3.2. Si la respuesta es afirmativa en
cualquiera de las dos, pase a la pregunta 6.11. Si la respuesta es negativa en ambas
preguntas, pase a la pregunta 6.12.

6.11 Para eliminar los desechos de la 1. Si
obtencion de muestras o de las 2. No
pruebas, 4 utiliza el centro suministros
de eliminacion de desechos de Una vez completada la pregunta 6.11, pase a la

peligros bioldgicos, como bolsas para  Siguiente seccion.
residuos infecciosos?

18



6.12 ¢ Disponen de un sistema de
transporte de muestras en
funcionamiento para enviarlas desde el
centro a un laboratorio de referencia?

6.13 ¢ Cual es el tiempo habitual de entrega
de los resultados de las pruebas, es
decir, el tiempo que transcurre entre la
recogida de la muestra en el centro y
la recepcion del resultado del
laboratorio de referencia?

@ PCR: reaccion en cadena de la polimerasa.

ok wbd =

19

Si
No

Menos de 24 horas

De 24 a 47 horas (1-2 dias)
De 48 a 71 horas (2-3 dias)
De 3 a 6 dias

7 dias o mas




Seccion 7. Equipos médicos para el diagnoéstico, supervision de
pacientes y gestion de casos

En esta seccion se presentan preguntas sobre los equipos médicos.

Solo se enumeran los equipos principales, aunque el material fungible y los accesorios son indispensables
para la gestion de los pacientes. Para mas informacién, consulte la Lista de dispositivos médicos
prioritarios en el contexto de la COVID-19 (5).

7.1

7.1.1

7.2i

7.2

7.3i

¢, Cuantas unidades de los siguientes tipos de
equipos estan disponibles en cualquier lugar de
este centro y cuantas de ellas funcionan
actualmente?

Rayos X

Pulsioximetros (de mesa, portatil o integrado)

Respirador de unidad de cuidados intensivos
(adulto o pediatrico)

Respiradores para ventilacidon mecanica no

Numero total de
equipos disponibles

Numero total de
equipos funcionales

(entrada numérica)

(entrada numérica)

(entrada numérica)

(entrada numérica)

(entrada numérica)

(entrada numérica)

invasiva: presién positiva continua en las vias
respiratorias (CPAP), bipresion positiva en las
vias respiratorias (Bipap) y canula nasal de alto

flujo (CNAF)

(entrada numérica)

(entrada numérica)

Compruebe si el numero total de equipos disponibles es el mismo que el nimero total de
equipos funcionales de la pregunta 7.1.3. Si es asi, pase a la pregunta 7.3i,

¢, Por qué no funciona el respirador de la unidad de

cuidados intensivos?

Seleccione todas las respuestas pertinentes

1.

Todavia no se ha instalado o no se ha
impartido formacion sobre su uso
Falta material fungible y accesorios
(cables, sensores, pilas)

Falta personal, formacion y
herramientas para repararlo en el
centro

Faltan fondos para el mantenimiento
externo o repuestos

Falta una fuente de energia

Otros (especifique

)

Compruebe si el numero total de equipos disponibles es el mismo que el nimero total de
equipos funcionales de la pregunta 7.1.4. Si es asi, pase a la pregunta 7.4i,
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7.3

7.4

7.4.1

7.4.2

743

744

7.5

7.6

¢ Por qué no funciona el respirador para
ventilacion mecanica no invasiva?

Seleccione todas las respuestas pertinentes

Indique las fuentes de oxigeno medicinal de que

dispone el centro:
Concentrador de oxigeno
Suministro externo (adquirido a granel)
Suministro externo (botellas de oxigeno)

Plantas generadoras de oxigeno mediante
adsorcion por oscilacion de la presion u
oxigeno liquido

¢ Dispone el centro actualmente de distribucion de
oxigeno canalizado a las terminales de oxigeno de

pared?

¢ Dispone actualmente el centro de una bombona
de gas medicinal portatil para oxigeno, equipada

con valvula y regulador de presién y de flujo?

21

1.

—

N —

N =

Todavia no se ha instalado o no se ha
impartido formacion sobre su uso
Falta material fungible y accesorios
(cables, sensores, pilas)

Falta personal, formacion y
herramientas para repararlo en el
centro

Faltan fondos para el mantenimiento
externo o repuestos

Falta una fuente de energia

Otros
(especifique )
Si 2. No
O
O
O
O
Si
No
Si
No



Seccion 8. Grado general de preparacién en materia de vacunas

En esta seccidn se formulan preguntas sobre la capacidad de prestar servicios generales de inmunizacion.

o

8.1

8.2

8.3i

8.3

8.4

8.5

8.6

8.7

8.8

8.9

8.10

¢, Ofrece el centro algun servicio de 1.
inmunizacion para ninos? 2.
¢, Ofrece el centro algun servicio de 1.
inmunizacion para adultos? 2.

Opciones de respuesta

Si
No
Si
No

Compruebe las respuestas a las preguntas 8.1 y 8.2. Si la respuesta a ambas es «No», pase a

la siguiente seccion.

¢, Dispone el centro de un frigorifico para 1.
vacunas? En caso afirmativo, ¢ funciona? 2.

Si hay mas de un frigorifico de
vacunas, seleccione «Si, funciona» si al
menos uno funciona.

¢, Dispone el centro actualmente de un 1.
dispositivo de registro continuo de la 2.
temperatura? En caso afirmativo, 3.
¢funciona?

Si hay mas de uno, seleccione «Si,
funcionav, si al menos uno funciona.

¢, Dispone el centro actualmente de 1.
neveras portatiles? 2.

¢, Cuantas neveras portatiles tiene el

Si, funciona
Si, pero no funciona
No - Pase a la pregunta 8.5

Si, funciona
Si, pero no funciona
No

Si
No - Pase a la pregunta 8.8

neveras portatiles (entrada

centro?

¢, Dispone el establecimiento de un juego 1.
completo de bolsas de hielo para las

neveras portatiles? 2.

3.
¢ Tiene el centro actualmente algun 1.
transportador de vacunas? 2.

¢, Cuantos transportadores de vacunas

numeérica)

Si, un juego de bolsas de hielo para todas las
neveras portatiles

Si, un juego de bolsas de hielo solo para
algunas neveras portatiles

No

Si

No - Pase a la pregunta 8.11i

transportadores de vacunas

tiene el centro?

¢, Dispone el centro de un juego completo 1.

de bolsas de hielo para los

transportadores de vacunas? 2.

22

(entrada numeérica)

Si, un juego de bolsas de hielo para todos los
transportadores

Si, un juego de bolsas de hielo solo para
algunos transportadores

No



8.11i

8.1

8.12

8.13

8.14

Compruebe las respuestas a las preguntas 8.5 y 8.8. Si la respuesta a ambas preguntas es
«No», pase a la pregunta 8.12.

Compruebe las respuestas a las preguntas 8.7 y 8.10. Si la respuesta a ambas es «No», pase a
la pregunta 8.12.

—

En un solo dia, ¢ cuantas bolsas de hielo Todas las bolsas de hielo del centro

para neveras portatiles o transportadores 2. Solo algunas de las bolsas de hielo del centro

de vacunas puede congelar el centro? 3. Ninguna (no se dispone de un congelador
funcional)

¢ Dispone el centro de recipientes para 1. Si

objetos punzocortantes («cajas de 2. No

seguridad»)?

¢, Dispone el centro de un kit de 1. Si

tratamiento de evento adverso 2. No

posvacunal?

(Adaptacion de la pregunta al contexto 1. Si

nacional)? 2. No

¢, Dispone el centro de un sistema para
notificar eventos adversos asociados a las
vacunas al centro nacional de
farmacovigilancia?

@ Sustituir el «centro nacional de farmacovigilancia» por el nombre especifico del centro en el pais. Si el
pais no tiene un centro nacional de farmacovigilancia, excluya esta pregunta.
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Seccidén 9. Grado de preparacion en materia de vacunas contra la
COVID-19

En esta seccion se formulan preguntas sobre la capacidad de prestar servicios de inmunizacion contra la
COVID-19.

Nota respecto a la adaptacion del cuestionario al contexto nacional: Esta seccién se incluira solo
en los lugares donde se estén distribuyendo vacunas contra la COVID-19. Si se incluye esta
seccioén, no utilice la seccion 8, «Grado general de preparaciéon en materia de vacunas».

m Preguntas

9.1.a

9.1b

9.2i

9.2.a

9.2.b

9.3

¢, Dispone el centro de un frigorifico para
vacunas? En caso afirmativo, ¢funciona?

Si hay mas de un frigorifico de vacunas,
seleccione «Si, funciona» si al menos uno
funciona.

¢, Dispone el centro de un congelador de vacunas
que pueda garantizar la temperatura
recomendada? En caso afirmativo, ¢ funciona?

Si hay mas de un frigorifico de vacunas,
seleccione «Si, funciona» si al menos uno
funciona.

Opciones de respuesta

1.
2.
3.

Si, funciona
Si, pero no funciona
No

Si, funciona
Si, pero no funciona
No

Compruebe las respuestas a las preguntas 9.1.ay 9.1.b. Si la respuesta a la pregunta 9.1.a es
«No», pase a la pregunta 9.2.b; si la respuesta a la pregunta 9.1.b es «No», pase a la pregunta
9.3; si la respuesta a ambas es «No», pase a la pregunta 9.3.

¢ Dispone actualmente el centro de un dispositivo
de registro continuo de la temperatura para el
frigorifico de vacunas? En caso afirmativo,
¢funciona?

Si hay mas de uno, seleccione «Si, funcionay,
si al menos uno funciona.

¢, Dispone actualmente el centro de un dispositivo
de registro continuo de la temperatura para el
congelador de vacunas? En caso afirmativo,
¢funciona?

Si hay mas de uno, seleccione «Si, funcionay,
si al menos uno funciona.

;,Ofrece este centro la vacuna contra la COVID-
19?
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1.
2.
3.

Si, funciona
Si, pero no funciona
No

Si, funciona
Si, pero no funciona
No

Si
No - Pase a la siguiente seccion



9.4

9.41
9.4.2
9.4.3
9.4.4
9.4.5

9.5

9.51
9.5.2
9.5.3

9.54
9.6

9.7

9.8

9.9

9.10i

9.10

(Adaptacion de la pregunta al contexto nacional)?

Indique si se administra cada una de las
siguientes vacunas y si estan disponibles
actualmente:

Vacuna de Pfizer-BioNTech

Vacuna Moderna

Vacuna AstraZeneca/Oxford COVID-19
Vacuna de Janssen/Johnson & Johnson

Otras vacunas (por ejemplo, Sinopharm,
Sinovac u otras)

¢ Ha recibido el personal formacion sobre los
siguientes temas en relacion con la vacuna contra
la COVID-19 suministrada en el centro?

Almacenamiento de la vacuna
Administracion de la vacuna

Manejo de los eventos adversos, incluido el
choque anafilactico

Notificacion de eventos adversos

¢ Dispone el centro de suficientes jeringuillas para
la vacuna contra la COVID-19 suministrada en el
centro?

;. Dispone el centro de recipientes para objetos
punzocortantes («cajas de seguridad»)?

¢ El almacenamiento en frio de la vacuna contra la
COVID-19 esta actualmente en el rango de
temperatura recomendado?

Durante la ultima semana, ¢se ha mantenido el
almacenamiento en frio de la vacuna contra la
COVID-19 siempre en el rango de temperatura
recomendado?

(Pregunta especifica del pais)®

O O o o d

—

N =

N =

Si, se
administr
ayesta
disponibl
e
actualme
nte

Si

Si
No

Si
No
Si
No

Si
No

O 0o oo od

Si, se
administr
a, pero
actualme
nte no
esta
disponibl
e

3.

O 0o oo od

No se
administr
a

Compruebe la respuesta a las preguntas 9.4.1 a 9.4.3. Si la respuesta a las tres preguntas es

«No», pase a la pregunta 9.11.

(Pregunta especifica del pais)®
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¢, Se informa a las personas vacunadas sobre 2. No
cuando deben volver para la proxima dosis?

Si
No

9.11 ¢, Se informa a las personas vacunadas de los
posibles efectos secundarios?

N —

9.12 ¢ Se informa a las personas vacunadas sobre qué 1. Si

hacer en caso de que se produzcan eventos 2. No
adversos tras la inmunizacion?

9.13 ¢ Dispone el centro de un kit de tratamiento de 3. Si

eventos adversos posvacunales? 4. No

9.14 (Adaptacioén de la pregunta al contexto nacional)* 1. Si

2. No

¢ Dispone el centro de un sistema para notificar
eventos adversos asociados a las vacunas al
centro nacional de farmacovigilancia?

@ Para las subpreguntas, indique las vacunas COVID-19 que han sido aprobadas y distribuidas en el pais.
® Excluya esta pregunta si solo se dispone de una vacuna de una sola dosis.

¢ Sustituya «centro nacional de farmacovigilancia» por el nombre especifico del centro en el pais. Si el pais
no tiene un centro nacional de farmacovigilancia, excluya esta pregunta.
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Seccion 10. Resultado de la entrevista

NoPregunta | Opciones dorespuesta

101

10.2
10.3
10.4

Gracias por responder a la entrevista. 1. Si
Nos gustaria volver a hablar con usted 2. No, el numero actual es el mejor - Pase a la
en el futuro. pregunta 10.4

¢ Tiene un numero mas conveniente que
podamos utilizar para ponernos en
contacto con usted en el futuro?

¢ Cual es el numero alternativo?
¢, Puede repetir el numero, por favor?

Completada

Aplazada

Parcialmente completada y aplazada
Parcialmente completada
Rechazada

Otro

Registre el resultado de la entrevista.

o0k wWN =

Si tiene alguna duda o pregunta sobre este cuestionario, pongase en contacto con nosotros escribiendo a
EHSmonitoring@who.int
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Anexo 1. Evaluaciones armonizadas de la capacidad de los centros
de salud en el contexto de la pandemia de COVID-19

El 30 de enero de 2020, el Director General de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declaré que el
brote de COVID-19 constituia una emergencia mundial de salud publica de importancia internacional en
virtud del Reglamento Sanitario Internacional. Tras la propagacion de casos de COVID-19 en muchos
paises de todos los continentes, el 11 de marzo de 2020 el Director General considerd que la COVID-19
pasaba a considerarse como una pandemia, siguiendo el consejo del Comité de Emergencias del
Reglamento Sanitario Internacional.

En respuesta a esta situacion, se han desarrollado las Evaluaciones armonizadas de |la capacidad de los
centros de salud en el contexto de la pandemia de COVID-19 con el objetivo de promover evaluaciones
rapidas y precisas de las capacidades actuales, potenciales (ante un gran aumento de la demanda) y
futuras de los centros de salud en las diferentes fases de la pandemia de COVID-19 (1), que constan de
dos conjuntos de modulos para definir prioridades en las medidas a adoptar y la toma de decisiones en los
centros de salud, a nivel subnacional y nacional:

1. Grado de preparacion y capacidad de gestion de casos de COVID-19 de los hospitales
Este grupo de mddulos puede servir para evaluar la preparacién de los centros sanitarios y su
capacidad de gestiéon de casos de COVID-19.

2. Continuidad de los servicios de salud esenciales en el contexto de la pandemia de COVID-19
Este grupo de mdodulos permite evaluar la capacidad de los centros de salud de mantener en
funcionamiento los servicios de salud esenciales. También puede servir para evaluar las
necesidades de las comunidades y su acceso a los servicios de salud durante el brote de COVID-
19.

Los médulos se presentan en el cuadro 1.

Cuadro 1. Médulos armonizados de evaluacion de la capacidad de los servicios de salud

Grado de preparacion y capacidad de gestion de casos de COVID-19 de los hospitales

Médulo Propésito
Lista de verificacion rapida del grado de Evaluar el grado de preparacion general de los hospitales
preparacion de los hospitales e identificar un conjunto de actuaciones prioritarias para
prepararse, estar a punto y responder a la COVID-19.
Herramienta de evaluacién de los Evaluar la capacidad actual y potencial —en caso de gran
centros de salud en materia de aumento de la demanda— de tratar casos de COVID-19
capacidad de gestion de casos de en los centros de salud, prestando especial atencion a la
COVID-19 disponibilidad de medios de diagnéstico, tratamientos y

otros productos sanitarios, asi como al grado de
preparacion en materia de vacunas, a la disponibilidad de
camas y a la capacidad de habilitar espacios.

Equipo biomédico para gestionar casos de Llevar a cabo un inventario para la reasignacion,

COVID-19: herramienta de inventario adquisicion y planificacion de los equipos biomédicos
destinados a la gestién de casos de COVID-19 en los
centros de salud.
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Garantizar un entorno seguro para los Evaluar las capacidades estructurales de los hospitales

pacientes y el personal en los centros de con vistas a garantizar una gestion segura de los casos de

salud que atienden casos de COVID-19 COVID-19, mantener en funcionamiento los servicios
esenciales e impulsar la planificacién de la capacidad para
hacer frente a posibles aumentos importantes de la

demanda.
Prevencion y control de las infecciones de  Evaluar la capacidad de prevencién y control de las
los centros de salud en el marco de la infecciones de los centros de salud en el marco de la
respuesta a la COVID-19 respuesta a la COVID-19.

Continuidad de los servicios de salud esenciales en el contexto de la pandemia de COVID-19

Moédulo Propoésito

Continuidad de los servicios esenciales de ¢ Evaluar la capacidad de los centros de salud para
salud: herramienta de evaluacion de los mantener en funcionamiento los servicios esenciales
centros de salud durante el brote de COVID-19

e Evaluar la capacidad del personal durante el brote, en
particular la disponibilidad, las ausencias, las
infecciones por el virus de la COVID-19, el apoyo y la
formacion

Continuidad de los servicios esenciales de Llevar a cabo una encuesta rapida sobre las necesidades
salud: herramienta de evaluacion de la y las percepciones de las comunidades respecto del
demanda comunitaria acceso a los servicios esenciales de salud y la resiliencia
comunitaria durante el brote de COVID-19
Los paises pueden seleccionar diferentes combinaciones de modulos en funcién del contexto y de la
frecuencia con que necesiten recurrir a ellos durante la pandemia.
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Anexo 2. Intercambio de datos

Politica de la OMS sobre el uso e intercambio de datos recopilados por la OMS en los
Estados Miembros fuera del contexto de emergencias de salud publica

Los datos son la base de todas las medidas adecuadas en materia de salud publica y los beneficios que
aporta el intercambio de datos son ampliamente reconocidos, entre ellos los de indole cientifica y de salud
publica. Siempre que sea posible, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) desea promover el
intercambio de datos de salud, incluidos, aunque no exclusivamente, los datos sobre vigilancia y
epidemiologia.

A este respecto, y sin perjuicio de que la informacion se comparta y publique en virtud de instrumentos
juridicamente vinculantes, al proporcionar datos a la OMS, el Ministerio de Salud de su pais confirma que
todos los datos que se suministran a la OMS se han recopilado de conformidad con la legislacion nacional
aplicable, en particular las leyes de proteccion de datos destinadas a proteger la confidencialidad de las
personas reconocibles.

Acepta que la OMS tenga derecho, siempre que se tomen medidas para garantizar el uso ético y seguro
de los datos, y siempre que lo reconozca adecuadamente a su pais, a:

- publicar los datos, desprovistos de cualquier identificador personal (dichos datos sin identificadores
personales se denominaran en lo sucesivo «los datos») y ponerlos a disposicion de cualquier parte
interesada que los solicite (en la medida en que no hayan sido publicados por la OMS, o estén pendientes
de publicacion) en condiciones que permitan el uso no comercial y sin animo de lucro de los datos para
fines de salud publica (siempre y cuando la publicacién de los datos permanezca bajo el control de la
OMS);

- utilizar, compilar, agregar, evaluar y analizar los datos, y publicar y difundir sus resultados junto con la
labor de la OMS y de conformidad con las politicas y practicas de la Organizacion.

- Salvo en los casos en que el intercambio y la publicacién de datos se exijan en virtud de instrumentos
juridicamente vinculantes (Reglamento Sanitario Internacional, Reglamento de Nomenclatura de la OMS
de 1967, etc.), el Ministerio de Salud de su pais podra, con respecto a determinados datos, renunciar a
(cualquier parte de) lo anteriormente mencionado, notificandolo a la OMS, siempre que dicha notificacién
sefale claramente de qué datos se trata y determine de manera inequivoca el alcance de la renuncia (en
referencia a lo anteriormente mencionado), y siempre que se expliquen los motivos concretos de dicha
renuncia.
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