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La salud Minsalid 1. Situacién de Casos de COVID19 en
es de todos Colombia

1 Primer caso 6 de marzo de 2020
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Tabla N°1 Indicadores de tuberculosis en Colombia afios

es de todos

1. Situacion casos de TB en Colombia

Mapa N°2 Carga de casos de TB en

2018 y 2019*

Indicador

Casos TB TF (Todas las
formas)

Tasa de incidencia TB
Tasa de mortalidad TB

Tasa de incidencia TB
FR (farmacorresistente)

% Coinfecciéon TB- VIH

% Casos de TB
pulmonar

% Casos de TB extra
pulmonar

% Casos de TB en
menores 15 afios

% Exito terapéutico
(curados y terminados)
% Fallecidos

Entidades de alta carga

Entidades de alta
incidencia x 100mil

14.420
26 casos x 100mil

2.0 casos x 100mil
0,8 casos x 100mil
12%

86%

14%

3,90%

75%

11,5%

Antioquia, Valle del
Cauca,
Bogota, Atlantico,
Santander

Amazonas, La
Guajira, Norte de
Santander

Fuente: MSPS PNPCT Afio 2018 y 2019.

Afio 2019 *

14.862*
27,3 casos x 100mil*

2,2 casos x 100mil *
0,86 casos x 100mil*
11,5%*
83,2%*
16,8%

3,2%*

En evaluacion.

En evaluacion

Antioquia, Valle del Cauca,
Bogota, Atlantico, Santander

Risaralda, Guajira, Amazonas *

Colombia afio 2019*.
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Fuente: MSPS. PNPCT afio 2019.

Grafica N°2 Casos de TB TF reportados en Colombia.
Afios 2008 al 2019*
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Tabla N°3 Comportamiento de casos de TB y TB-COVID-19 afio 2020

Casos de TB TF Afio 2019 semana
(Todas las 12
Formas)

[ EREERGLERY 3515
"
Farmacoresistente

Casos de TB TF Afio 2019 semana
(Todas las 15

Formas)

las Formas
Casos de TB
Farmacoresistente

Afo 2020 Semana
12

Afio 2020 Semana
15

Fuente: INS Sivigila, reporte de notificacion evento 813 *datos preliminares

1. Situacion de la TB y TB- COVID-19

Comportamientos inusuales

Las 5 entidades
territoriales que
presentan una
disminucion
estadisticamente
significativa con
respecto a o]
esperado  (periodo
de 2014 a 2019)
son: Antioquia,
Buenaventura, Cali,
Narifio, y Santander.
Las 5 entidades
territoriales con
aumento
significativo (o}
casos en 2020 son:
Bogota, Cartagena,
Caqueta, Putumayo
y Sucre; comparado
con lo esperado
(periodo de 2014 a

f

@ Decremento
Q Incremento
O Estable

o . . " is, periodo epidem ico IV Coll

Fuente: INS Sivigila, reporte de notificacién evento 813 *datos preliminares

Alerta:
Disminucién
reporte de
casos TB
2020

2020
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2. Normatividad

RSI afio 2005 Reglamento sanitario internacional
Ley 09 de 1979 Normas sanitarias y de proteccion ambiental.

Capitulo XiIll, De los delitos contra la salud publica Capitulo | De las afectaciones a la salud publica Articulo 368.

S Pkl Sl Violacion de medidas sanitarias. Modificado por el art. 1, Ley 1220 de 2008. cuatro (4) a ocho (8) afios carcel

Ley 1562 de 2012 Modifica el Sistema de Riesgos laborales.

Ley estatutaria 1751 de 2015 Se regula el derecho fundamental de la salud.

. L . - . odll Lasalud
Decreto 417 de 2020 Declara el estado de emergencia econémica, social y ecoldgica. @ 65 de todos | Minsalud

Decreto 457 de 2020 Declara el aislamiento obligatorio y preventivo de todas las personas en el territorio nacional.

Plan de Accién para la preparacion de los servicios de salud durante las etapas de contencion y mitigacion de la

Rescllalon B85 o 2D pandemia generada por el SARS-CoV-2, (COVID-19)

Resolucién 0518 de 2015 Establece aspectos de gestion de la salud publica y la ejecucion del PIC N U eVO COI’OI‘IaVi rus
Resolucion 3280 de 2018 Lineamientos técnicos y operativos de la ruta integral de atencion para la promocién y mantenimiento de la salud. -

Resolucion 1164 de 2002 Gestion integral de residuos hospitalarios y similares. ?, COVI D 1 9
Resolucién 2654 de 2019 Establece las politicas de uso de las TIC en salud en Colombia. — i
Resolucion 227 de 2020 Lineamientos técnicos y operativos del Programa Nacional de Prevencién y Control de la Tuberculosis.

Resolucion 385 de 2020 Declara la emergencia sanitaria por causa del coronavirus COVID-19.

Resolucién 506 de 2020 E;i:z;otzrg'nsferencias en el presupuesto de Gastos de Funcionamiento del MSPS en tuberculosis, para la vigencia

Modifica el paragrafo 1 del articulo 20 de la Resolucion 518 de 2015, en financiacion EPP en el marco de la

REselSI SO 0 2y emergencia sanitaria por Coronavirus (COVID-19) y se dictan otras disposiciones.

Resolucion 521 de 2020 Establece los procedimientos para la atencién ambulatoria de poblacién en aislamiento preventivo obligatorio.

Modifica la Resolucién 3495 de 2019 que establece la “Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud-CUPS”,
establecidas en los articulos 1 al 4 se incluye diagnéstico de SARS-CoV-2.

Circular 018 de 2020 Directrices prevencion Infeccién Respiratoria Aguda.

Resolucion 537 de 2020

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccién Social Normatividad COVID-19
https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Paginas/Documentos-Administrativos-covid-19.aspx
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3. Conceptos claves.

Aislamiento

Aislamiento por contacto

Aislamiento respiratorio

Cuarentena

Distanciamiento fisico

Autocontrol

Engage TB

Precauciones estandar

Contacto estrecho

Significa separar a las personas que estan enfermas con sintomas de COVID-19
y pueden ser contagiosas para prevenir la propagacién de la enfermedad.

Medidas para evitar el contacto directo con secreciones respiratorias, piel,
mucosas o lesiones o indirecto objetos contaminados

Medidas para evitar transmisidn respiratoria aerosoles infecciosos menores de 5
micras.

Significa restringir las actividades o separar a las personas que no estan
enfermas pero que pueden haber estado expuestas a la COVID-19.

Es una medida general que todas las personas deberian adoptar incluso si se
encuentran bien y no han tenido una exposicién conocida a la COVID-19.

Evaluacion periodica de sintomas COVID-19 tos seca, fiebre , malestar general.
Estrategia de la OMS para articular acciones de los PPCT y la comunidad.
Incluye lavado de manos, uso correcto EPP, manejo correcto residuos, etiqueta
e higiene de tos, limpieza y desinfeccion.

En COVID-19 contacto inferior a 2 metros por un tiempo mayor a 15 minutos.
En TB contacto por mas de 6 hrs (domicilio, trabajo, estudio).
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4. Caracteristicas del agente.

Tabla N°3 Caracteristicas del SARS CoV-2 y el Mycobacterium tuberculosis.

Envelope protein

Caracteristicas SARS-CoV-2 Mycobacterium tuberculosis

Membrane protein

Tipo Viral Bacteriano
- Spikeprotain
Nockeocapsid potein
P
Agente Coronavirus tipo Beta Micobacteria gram (+) aerobia estricta
Lipid membrane
Material genético ARN polimerasa ADN circular.
anus) Sertolsil
Tomado https:/A economist. i 1 d-the-drugs-th ightI
Tamafio 65-125 nanémetros 0,2-0,6 x1 a 10micrémetros poner
Nucleocapside Bicapa Lipidica
proteinas E,S,N (BAAR) Bacteria que provoca
Ia tuberculosis: Pared celutar
Tiempo de replicacion <24hrs1a 12-24hrs Mycobacterium Capsula
a tuberculosis
100.000 copias
. s . Pared celular
Mecanismo accién Receptores ACE2 Macréfagos alveolares
angiotens_ina 2 inhata CD14,_ CD44, DC-SIGN y receptores para Piasmido
humoral linfocitos Ty B opsoninas
Ribosoma ) Nucleoide (ADN circular)
Citoplasma
Inclusiones
Guo, Y.R. et al. 2020. The origin, transmission and clinical therapies on coronavirus disease 2019 (COVID-19) outbreak — an update on the status. Mil Med Pili
Res 7, 11.

Adrian G. Rosas Taracol,2y Alma Yolanda Arce Mendozal tuberculosis: mecanismos de defensa, inmunopatogenesis y biomarcadores.. Departamento de
Inmunologia, Facultad de Medicina, Universidad Auténoma de Nuevo Leén (Monterrey, N.L., México)
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Tabla N°4 Caracteristicas del COVID-19 y la tuberculosis

SARS-CoV-2 (COVID-19) Mycobacterium tuberculosis (Tuberculosis)

90% de los infectados no enferman, 10% infeccion latente.

80% sintomas leves

14% moderados y 6% severos SDRA
(sindrome de distrés respiratorio
agudo), Shock Séptico, cardiogénico.

5% edades tempranas 5% edades tardias (TB activa)
5-10% anual en PVV

Curso clinico y rx
torax

Opacidades, patrén intersticial

patrén de vidrio esmerilado Derrame pleural, adenopatias, cavitaciones.

2 0 mas sintomas: Fiebre >39°C, tos
seca, malestar general, menor
frecuencia sintomas
gastrointestinales Tos y expectoracion de mas de 15 dias, asociado a pérdida de
peso, diaforesis nocturna, fiebre vespertina o nocturna.

(VSG elevada, leucocitosis neutrdéfila y linfocitosis)

Sintomas y signos
(hipoalbuminemia, linfopenia,
elevacion de la proteina C reactiva,
LDH y de la velocidad de
sedimentacion globular)

Periodo incubacién 5-14 dias. 4-12 semanas (varia segun estado inmunolégico).

Contacto (mucosa nasal ocular) y
respiratoria

Respiratoria principalmente.
Transmision

Asociacion Colombiana de Infectologia. Consenso colombiano de atencion, diagnéstico y manejo de la infeccién por SARS-CoV-2/COVID-19 en
establecimientos de atencion de la salud abril de 2020.

5. Aspectos fisiopatologicos.

Tomado: Sociedad Espafiola de Radiologia COVID-19

Tomado: Elsevier Radiologia. TB
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5. Diagnostico y tratamiento.

Tabla N°4 Caracteristicas del COVID-19 y la tuberculosis

Caracteristicas SARS-CoV-2 (COVID-19) Mycobacterium tuberculosis (Tuberculosis)

RT-PCR (Gold Estandar diagnéstico RT-PCR deteccién ADN M.Tuberculosis.
directo) Esputo espontaneo o inducido, lavado bronquial.
Hisopado Nasofaringeo, Orofaringeo.

Diagnéstico

N - icucrpos g IgG (indirecto), Cultivo (liquido) (Gold Estandar)

luego del dia 14.

Baciloscopia (Control del tratamiento).

Sintomatico: antipiréticos,
antinflamatorios, antivirales

Tratamiento oxigenoterapia y en casos
complicados, soporte ventilatorio en
ucl

2RHZE+4HR (sensible) o esquemas para (TB FR).
Disminuye la transmision bacilo, genera curacion

Edad mayor de 60 afios

Personas mayores de 60 afios ~
Y Menores 14 afios contacto casos TB.

[ EVE IS0 . VIH/SIDA o enfermedades inmunosupresoras
Enfermedades cardiovasculares EPOC
. Diabetes .
Factores riesgo ’ . Tabaquismo
Enfermedades Respiratorias
> EPOC.
Cronicas il
HTA p
a Céancer
Céancer

Tratamiento inmunosupresor

Wu Z, McGoogan JM. Characteristics of and Important Lessons From the Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) Outbreak in
China: Summary of a Report of 72 314 Cases From the Chinese Center for Disease Control and Prevention. Jama [Internet].
2020;2019:3-6. Available from: http://www. ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/32091533
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Tabla N°4 Caracteristicas del COVID-19 y la tuberculosis

SARS-CoV-2 (COVID-19) Mycobacterium tuberculosis (Tuberculosis)

Aislamiento domiciliario.
Aislamiento hospitalario (casos
graves)

Distanciamiento fisico.

Tratamiento ambulatorio

Vacunas y tratamientos en fase Vacuna BCG (formas TB graves menores 1 afio)
Profilaxis en grupos de riesgo (TPI).

Manejo y de investigacion
Prevencién

Lavado de manos

Uso tapabocas en lugares
publicos

Higiene respiratoria.

Mascarilla N95, bata, mono
gafas, careta facial, (personal de
salud) acorde al riesgo.

Higiene respiratoria.

Victorino Farga,. José Antonio Caminero. Tuberculosis 32 edicion, Union Internacional Contra la Tuberculosis y Enfermedades

Respiratorias afio 2011 editorial Mediterraneo.

Huang C, Wang Y, Li X, Ren L, Zhao J, Hu Y, et al; Clinical features of patients infected with 2019 novel coronavirus in Wuhan, China.

Lancet. 2020 Feb 15;395(10223):497-506. 4

Aislamiento hospitalario (complicacion) .

Ventilacién e iluminacion.
Tapabocas desechable (sintomatico respiratorio)
Mascarilla N95 (personal de salud)

6. Prevencion.

Ngevo COI’OH&VI’US

## evitatiCoronavirus

® 8

Evita el contacto cercano Evlta tocarte los cjos, la nariz
con personas enfermas. 1a boca con las manos.

Tose o estornuda cubriéndote
la boca con el brazo.

£ -

Lavarte las manos Usar upabocas
frecuentemente. si estas enfermo.

‘/ A

{ £

\" Vigilar sintomas relacionados
con virus respiratorios y
y dolores de todo tipo.

Colombia actaa

TU BERCULOSIS

Se previene evitando que las personas tosan y
estornuden sin taparse la boca con antebrazo o
pafiuelo desechable.

tapabocas desechable

a tempo y segulr las recomendaciones

Es una enfermedad que tiene cura
con antibioticos de control y gue
debe tomar la persona todos los di

Toma de antibidticos de manera supervisada

. . La adherencia al tratamiento de las

r personas afectadas y el apoyo familii
es clave para curar la enfermedad

[}
No se debe estigmatizar a las personas afectadas

se debe aisla

tratamiento en su familia, tr

a |a persona que va recibe e

en la comunidac
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es de todos 7. Implicaciones paralos PCT emergencia
COVID-19

Incremento de la transmisién de Incremento de la morbimortalidad Aumento de costos catastréficos : y
la enfermedad a nivel en la poblacién por causas en las personas y el sistema de Aumento de la resistencia a

e . farmacos
comunitario evitables. salud

Diagnéstico tardio de Bajo éxito terapéutico en
casos de TB el tratamiento

Limitada implementacion de acciones para la prevencion y control
de la TB ante la contingencia del COVID-19

Baja cobertura de tratamiento
y seguimiento integral de casos
de TB

Disminucién en la deteccién de
casos de TB

Demoras en el reporte de Limitado estudio de casos y v
resultados de TB en los contactos de TB por las ET, Alta congestion en los Desabastecimiento de
laboratorios de las IPS. IPS y EAPB. servicios de salud. esquemas de tratamiento.

Limitados tiempos de consulta en o
las IPS para casos de TB Sobrecarga de equipos de salud en Limitantes de acceso al Demoras en los procesos de
acciones de mitigacién del COVID- 19. tratamiento supervisado en IPS. distribucién de medicamentos.

Baja captacion de SR para TB en Aislamiento domiciliario Suspensién del transporte

los prestadores de servicios y en las preventivo obligatorio. aéreo y bajo acceso terrestre.
acciones colectivas.

Alta demanda de los servicios
de salud por el COVID-19

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social. Afio 2020.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

8. Lineamientos de atencion de la TB
@ Ié:csgl?ehll:gdos Minsalud ante 6| COVID'lg

Componente Actividades Departam Mu EAPB IPS ARL
entoy nici
Distrito pio

1. Gestion de  a. Priorizar vinculacién talento humano para la gestion del programa de
recursos prevencion y control de la TB (vigilancia, laboratorio, programa), recursos SGP,
’ y garantizar ejecucion Transferencias Nacionales para TB.

b. Disponibilidad de Elementos de Proteccion Personal (EPP) actividades de X X X X X
gestién de salud publica extramural y comunitario (TDO domiciliario, visitas
contactos casos de TB y TB-COVID-19).

c. Garantizar recursos tecnologicos actividades telemedicina, teleconsulta, TDO X X
Virtual.
d. Asistencia técnica a prestadores de servicios de salud en aspectos del X X X

PNPCT, virtual o presenciales incluye socializacion TDO virtual.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

8. Lineamientos de atencion de la TB
% La salud Minsalud ante 6| COVID'lg

es de todos

Componente Actividades Departam Mu EAPB IPS ARL
entoy nici
Distrito pio

2 Prevencidon. a Mantener coberturas de vacunacion con BCG en menores de 1 afio acorde al  x
PAI. (Mayor al 95%)

b. Medidas de prevencion del COVID-19 en personas con TB, distanciamiento X X X X
fisico, lavado de manos, etiqueta de tos, higiene de tos, uso tapabocas.

c. Uso correcto de EPP acorde al nivel de riesgo en los trabajadores de la X X X X X
salud, practicas de trabajo seguras ante la TB y el COVID-19.

d. Acciones de informacion frente a prevencion del COVID 19 en personas con X X X
TB en poblaciones de alta vulnerabilidad (mayores de 60 afios, PPL, indigenas,
habitante de calle, trabajadores de la salud).

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

8. Lineamientos de atencion de la TB
% La salud Minsalud ante 6| COVID'lg

es de todos

B |
entoy nici
Distrito pio
3. Diagnéstico a. En el marco de los entornos, ruta de canalizacion casos de TB'y x X X X

COVID-19 segun definiciones para cada evento.

%'4'. ‘ b. Fomentar diagnostico rapido de COVID-19 en personas con TB que  x X X X

i x* ™ cumplan criterios de sospecha de caso.
> P

A\

h ' c. Garantizar acceso a pruebas de dx molecular en SR para TB x X X X
L o+ (Poblacion general, Grupos Vulnerables, VIH, nifios menores de 15
; ~  afios)
d. Mantener acciones de busqueda activa institucional y comunitaria de X X X

TB con énfasis en poblaciones en riesgo.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

8. Lineamientos de atencion de la TB
@ La salud Minsalud ante 6| COVID'lg

es de todos

Componente Actividades Departam MA”A EAPB IPS ARL
bistio | pio
4. Tratamiento a. Implementar modalidad de TDO Virtual, TDO Domiciliario, TDO x X X X

comunitario preferiblemente. (Evitar TDO IPS)

b. Garantizar los controles requeridos a las personas afectadas por TB  x X X X
acorde a la Res. 227 de 2020 capitulo 7 y Resolucion 521 de 2020.

c. Garantizar administracion ininterrumpida de farmacos antituberculosos. X X X
Reporte de RAFAS, garantizar TDO domiciliario casos de TB FR
(inyectables), controles, paraclinicos.

d. Garantizar manejo hospitalario en el nivel de atencion requerido en X X
casos de coinfeccion TB y COVID-19 que presente signos de peligro.

e. Analisis de casos especiales de Tuberculosis y COVID-19 en CERCET  x X X X
virtuales.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

8. Lineamientos de atencién de la TB

% B2 e

Componente Actividades Departam
entoy

Distrito

5. Control de a. Fomentar medidas administrativas de control de infecciones, x X X X X
infecciones induccion y reinduccion al personal de salud, reporte de casos de TB 'y
' COVID-19. Articulacion VSP, IAAS, SST y las ARL.

b. Generar protocolos institucionales de contencion del COVID-19 y X X X
TB segun &reas de mayor riesgo (salas de radiologia, cirugia, salas de

terapia respiratoria, salas de reanimacion, laboratorio de

procesamiento de muestras, cuartos de aislamiento y otros).

c. Aplicar medidas de control de infecciones ambiental ventilacion e X X X
iluminacion natural. Para zonas de alto riesgo medidas de ventilacion

mecénica, uso de filtros HEPA, Luz Germicida UV, barreras de

aislamiento, distanciamiento mayor a 2, metros, cuartos aislamiento

presion negativa 6-12 RAH.

d. Uso de medidas de control de infecciones a nivel personal, uso de X X X
EPP en trabajadores de la salud en tareas y area segun la evaluacion

de riesgo: Alto riesgo COVID-19 Overol, doble guante, monogafas,

careta facial, bata desechable, respirador N-95. ElI N-95 confiere

proteccion respiratoria para tuberculosis y COVID-19.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020
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8. Lineamientos de atencién de la TB

Componente Actividades Departam
entoy

Distrito

6. Gestion de a. Garantizar continuidad en la distribucién de esquemas de tratamiento  x X
medicamentos para TB sensible, resistente y latente, distribucién a nivel municipal e IPS.

b. Realizar entrega controlada de medicamentos a la red prestadora para x X
evitar la sobrestimacién o no uso de medicamento o no reporte de casos
al programa municipal.

c. Inventario mensual de ingresos y egresos, garantizar condiciones de x X X X
conservacion. Reporte de novedades en la administracion de
medicamentos y de abastecimiento al nivel nacional.

d. Garantizar la adquisicion y administracion de medicamentos no X X
disponibles por el PNPCT, articulo 3 Res 227 de 2020.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020
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7. Engage TB a. En personas afectadas por TB con alta vulnerabilidad social y
econOmica, generar medidas de articulacion para acceso a programas
nutricionales, econémicos, transferencias monetarias.

b. Generar estrategias de abordaje psicosocial individual en personas
con riesgo de pérdida en el tratamiento, abordaje de casos de TB y
COVID-19 para evitar estigma y discriminacion.

c. Articular estrategias de seguimiento comunitario como identificacién
de posibles casos sospechosos de TB y COVID-19 con especial énfasis
en zonas rurales y rurales dispersas.

d. Aplicar enfoques y estrategias de abordaje en poblaciones
vulnerables. Veeduria ciudadana para garantia de derechos y deberes
Anexo 6 Res 227 de 2020.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020
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8. Lineamientos de atencion de la TB
@ La salud Minsalud ante el COVID'lg

es de todos

B |
entoy nici
Distrito pio
8. Vigilancia a. Garantizar reporte nominal de casos de TB y COVID-19 en las bases X X X X

epidem iolégica y nominales del PNCT en caso de existencia de co-morbilidad.

sistemas de

) o b. Evaluar el comportamiento epidemioldgico de casos de TB ante X X X X
informacion disminuciones o incrementos generando las acciones de mejora

respectivas.

c. Generar actividades de seguimiento a casos y contactos de TB X X X X

mediante herramientas virtuales.

d. Realizar monitoreo y evaluacion continua de indicadores establecidos X X X X

*’// por el nivel nacional

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020
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Lavado de manos.

Minsalu

es de todos

.Como lavarse las manos?

jiLavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! Si no, utilice la solucién alcohdlica

@ Duracion de todo el procedimiento: 40-60 segundos

0 EX 2]
O

Méjese las manos con agua; Deposite en la palma de la mano una Frotese las palmas de las manos
cantidad de jabén suficiente para cubrir entre si;
todas las superficies de las manos;

Frétese la palma de la mano F las de las Frétese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y sa; ta, agar los

con un imi de Frétese la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua;
rotacién el pulgar izquierdo, mano derecha contra la palma de la
atrapandolo con la palma de la mano izquierda, haciendo un
mano derecha y viceversa; movimiento de rotacién y viceversa;

(9 | (11]

= i

Séquese con una toalla desechable; Sirvase de la toalla para cerrar el grifo; Sus manos son seguras.

Fuente OMS Estrategia Multimodal de lavado de manos.
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8. Uso del respirador N-95

La salud

es de todos

v El respirador N-95 siempre deberan cubrir boca y
nariz.
v Los EPP son de uso personal e intransferible para los

trabajadores de la salud.
v' Estos deberan cumplir con certificacion de estandares frtiisi J
proporcionados por NIOSH u OSHAS. YR ‘ :
v' Antes de colocarse el respirador N-95 utilice la técnica Nk <l | /
de lavado de manos. b ¢
v Verificar su adecuada sujecién en cara y acoplamiento 5 ‘ :
con la reglilla metélica sobre el tabique nasal. RN WA
v No manipular el respirador con las manos sucias, no | \
tocar la parte frontal luego de estar puesto y no ' \ i\
guardar en el bolsillo del uniforme. ‘ e
v Si no se ha empleado para procedimientos de riesgo el , ‘ ‘
de generaciébn de aerosoles y lo va a reutilizar, : ‘
guardelo protegido del polvo o grasa de las manos y :

depositelo en bolsa de papel preferiblemente.

v En caso de deterioro, humedad o pérdida de la forma,
este debe ser remplazado.

v Luego de su retiro se debe realizar estricto lavado de
manos.

Guidance on Preparing Workplaces for COVID-19. U.S. Department of Labor Occupational Safety and Health Administration.
OSHA 3990-03 2020 link https://www.osha.gov/Publications/OSHA3990.pdf
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v Personas que salgan de su domicilio al supermercado,
transporte publico, otros.
v Para la colocacion de la mascarilla desechable siempre )
previamente se realiza la técnica de lavado de manos, evitando <y ‘—4
manipular la cara externa e interna de la mascarilla con las I sy
manos. |
Se verifica la cara interna y externa del tapabocas. > B
La mascarilla desechable debera siempre cubrir nariz y boca, e
Se recomienda ser cambiada de manera frecuente o siempre
gue esté humeda, sucia o deteriorada.
v Para su retiro, siempre se debera realizar tomandola de los
sujetadores y debe ser descartada en una bolsa de color rojo
en ambientes hospitalarios o en una bolsa negra en el hogar.
v Al retirarla efectuar inmediatamente lavado de manos.

AN

v Tapabocas de tela deben ser elaborados tres capas, material
no tejido, polipropileno.

El tamafio debera ser para adulto minimo de 20cm x 15 cms y
para nifios 18cm x 12 cms.

Cubrir siempre boca y nariz

Lavado con agua y jabén diario.

Secado al calor luz sol.

Lavado de manos antes de colocar y luego de retirar.

Manipular sujetadores.

\

SNANENENEN

Guidance on Preparing Workplaces for COVID-19. U.S. Department of Labor Occupational Safety and Health Administration.
OSHA 3990-03 2020 link https://www.osha.gov/Publications/OSHA3990.pdf
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Mantener el diagndstico de casos de
TB sensible y resistente en la
emergencia sanitaria.

Evaluar los impactos de la pandemia
del COVID-19 en los resultados del
éxito en el tratamiento de la TB.

Garantizar la continuidad de
tratamiento de casos.

Implementar TDO Virtual y
Domiciliario  responsabilidad  IPS,
EAPB.

Fuente: MSPS PNPCT afio 2020.

Articular acciones con las redes de
personas afectadas por TB y OSC.

Fomentar acceso a programas
sociales en personas con alta
vulnerabilidad social y econémica.

Garantizar gestion de medicamentos
de TBy TB-VIH.

Fomento de control de infecciones
medidas de prevencion y
bioseguridad.

Retos

Proponer protocolos de investigacion
TB-COVID-19 en la Red Nacional de
Investigacion en TB.

Generar  publicaciones cientificas
relacionadas a aspectos de
diagnostico, tratamiento y manejo
clinico de casos de TB y COVID-19.
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Gracilas.

ocruz@minsalud.gov.co

Tel 3305000 ext. 1023

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.
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