HealthCap

RISK MANAGEMENT SERVICES

Reapertura de hogares de ancianos: Pandemia de COVID-19

Orientacion general

El 18 de mayo de 2020, los CMS publicaron directrices para asistir a funcionarios estatales y
locales en la determinacion del nivel de mitigacion para sus hogares de ancianos para prevenir la
transmision de COVID-19. Los estados pueden implementar las recomendaciones haciendo que
todos los centros atraviesen cada fase al mismo tiempo o en una determinada region o cada hogar
por separado. Las fases para los hogares de ancianos deberian retrasarse 14 dias respecto de la
reapertura de la comunidad general. La mayoria de los criterios para la reapertura se basan en la
restriccion de visitantes y se enfocan en las pruebas.

Los factores para asistir en la toma de decisiones informadas para reabrir y relajar las
restricciones en los hogares de ancianos deberian incluir:

e Estado de casos en la comunidad local
e Estado de casos en el centro

o Ausencia de una nueva aparicion de casos en la residencia de ancianos.

o Siun residente contrac COVID-19 dentro del centro sin una hospitalizacion
anterior en los ultimos 14 dias, el centro deberia retroceder al nivel mas alto de
mitigacion y recomenzar las fases.

e Personal adecuado
o No bajo un plan de personal de contingencia.
e Acceso a pruebas adecuadas
o Tener un plan de pruebas
= (Capacidad para pruebas de linea de base y pruebas repetidas semanales
segun sea necesario
= (Capacidad para pruebas de linea de base y pruebas repetidas semanales
seguin sea necesario para el personal
= Protocolos de deteccion diarios por escrito
= Arreglo con laboratorio para procesar las pruebas en un plazo de 48 horas
= Procedimiento para abordar a residentes y miembros del personal que se
niegan a someterse a pruebas o son incapaces de hacerlo.
e Control de fuente universal

o Tapabocas/mascarillas

o Distanciamiento social

o Higiene de manos

e Acceso a Equipos de Proteccion Personal (EPP) adecuados para el personal

o Se permite una estrategia de capacidad de contingencia.

e Capacidad del hospital local
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o Puede aceptar remisiones del hogar de ancianos.
Recomendaciones adicionales:

e Los hogares de ancianos no comienzan a relajar las restricciones hasta que la comunidad
cumpla con los criterios de apertura e ingrese a la fase 2 de Reapertura de los Estados
Unidos.

e Los hogares de ancianos deberian pasar un minimo de 14 dias en cada fase, sin casos
nuevos de COVID-19, antes de pasar a la siguiente fase.

e (Cualquier nuevo caso de COVID-19 en el centro en cualquier fase hara que el centro
vuelva al nivel mas alto de mitigacion y vuelva a comenzar las fases.

e Los estados pueden hacer que los centros esperen mas tiempo antes de relajar las
restricciones si el centro tuvo un brote significativo, un historial de incumplimiento en el
control de las infecciones, dificultad para mantener los niveles de personal o cualquier
otra situacion que pueda justificar una supervision adicional antes de relajar las
restricciones.

Referencias:

Recomendaciones para la reapertura de hogares de ancianos para funcionarios locales y estatales;
18 de mayo de 2020; https://www.cms.gov/files/document/qso-20-30-nh.pdf

Preguntas frecuentes sobre recomendaciones para la reapertura de hogares de ancianos; 18 de
mayo de 2020; https://www.cms.gov/files/document/covid-nursing-home-reopening-
recommendation-fags.pdf
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Los CMS recomendaron la reapertura gradual de los hogares de ancianos para los estados

Politicas sobre COVID

Estado actual: COVID-19 propagado
Condados/Estados con politica de quedarse en casa

Criterios de la fase 1
14 dias después del inicio de la fase 1 en el
condado/estado

Criterios de la fase 2

14 dias después del inicio de la fase 2 en el

condado/estado
Sin casos de rebote después de 14 dias,
sin nuevos casos en la instalacién durante 14 dias,
sin escasez de personal,
EPP y desinfeccion adecuados,

acceso a pruebas y

disponibilidad de camas en los hospitales

Criterios de la fase 3
14 dias después del inicio de la fase 3 en el
condado/estado
Sin nuevos casos de COVID durante 28 dias
Mismos criterios adicionales que en la fase 2

Visitas

Situaciones de cuidados compasivos con evaluacion,
educacion, distanciamiento social, higiene de manos y
tapaboca.

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Permitir visitas de familiares y voluntarios con
evaluacion y precauciones adicionales.

Ingreso de personal de
atencion médica no
esencial

Unicamente personal de atencién médica esencial.

Igual que el estado actual: propagado

Cantidad limitada de contratistas/personal de
atencion médica no esencial, segun lo determine
necesario la instalacion, con evaluacién y
precauciones adicionales.

Permitir contratistas/personal de atenciéon médica
no esencial y voluntarios, segun lo determine
necesario la instalacién, con evaluacién y
precauciones adicionales.

Comidas comunales

Limitado a residentes asintomaticos o con diagnédstico
negativo de COVID-19 con cantidad limitada de
residentes en las mesas; distancia de, al menos, 6 pies.

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Viajes fuera de la
instalacion

¢ Deben evitarse los viajes fuera de la instalacion que no
sean médicamente necesarios.

¢ Viaje médicamente necesario: Debe usarse
tapaboca/mascarilla y compartir el estado de COVID-19
con el transporte y el sitio de la cita.

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Actividades grupales

Limitado a residentes asintomaticos o con diagndstico
negativo de COVID-19 con distanciamiento social,
higiene de manos, tapaboca o mascarilla.

Igual que el estado actual: propagado

Actividades grupales y salidas limitadas a no mas de
10 residentes asintomaticos o con diagndstico
negativo de COVID-19 con distanciamiento social,
higiene de manos, tapaboca o mascarilla.

Actividades grupales y salidas limitadas a residentes
asintomaticos o con diagndstico negativo de COVID-
19 Unicamente con la cantidad de residentes con la
que pueda mantenerse el distanciamiento social,
con higiene de manos y tapaboca o mascarilla.
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Politicas sobre COVID

Estado actual: COVID-19 propagado
Condados/Estados con politica de quedarse en casa

Criterios de la fase 1
14 dias después del inicio de la fase 1 en el
condado/estado

Criterios de la fase 2

14 dias después del inicio de la fase 2 en el

condado/estado
Sin casos de rebote después de 14 dias,
sin nuevos casos en la instalacién durante 14 dias,
sin escasez de personal,
EPP y desinfeccion adecuados,

acceso a pruebas y

disponibilidad de camas en los hospitales

Criterios de la fase 3
14 dias después del inicio de la fase 3 en el
condado/estado
Sin nuevos casos de COVID durante 28 dias
Mismos criterios adicionales que en la fase 2

Control de fuente
universal: Evaluacion

Evaluacion completa de todas las personas que ingresan
a la instalacion; todo el personal al inicio del turno:

¢ Controles de temperatura

¢ Uso de tapaboca/mascarilla

e Cuestionario sobre sintomas/posible exposicién

¢ Observacion de signos/sintomas

Evaluacion completa de todos los residentes a diario:
¢ Controles de temperatura
* Preguntas/observacién de sintomas de COVID-19

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Control de fuente
universal: EPP

* Todas las personas de la instalacion.

* Visitas de cuidados compasivos: tapaboca/mascarilla.
¢ Todo el personal debe usar mascarillas y EPP adicional
al interactuar con residentes conforme a la orientacién
de los CDC.

e El personal debe usar tapaboca si no hay indicacién de
usar mascarilla.

* Residentes con precauciones para contacto/goticulas;
deben usar mascarilla si dejan la habitacidn.

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado

Pruebas: En funcién de
la orientacion del
condado/estado
Residentes

***El estado brinda orientacién

® Pruebas de linea de base para residentes.

* Pruebas a partir de la identificacion de sintomas o con
diagndstico positivo del personal.

* Repeticién semanal de pruebas hasta que todos los
residentes tengan un diagndstico negativo.

¢ Deben completarse las pruebas de linea de base
antes de considerar la fase 1 formal.
¢ En funcién de la orientacién local y estatal.

En funcién de la orientacidn local y estatal.

En funcién de la orientacién local y estatal.
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Politicas sobre COVID

Estado actual: COVID-19 propagado
Condados/Estados con politica de quedarse en casa

Criterios de la fase 1
14 dias después del inicio de la fase 1 en el
condado/estado

Criterios de la fase 2

14 dias después del inicio de la fase 2 en el

condado/estado
Sin casos de rebote después de 14 dias,
sin nuevos casos en la instalacién durante 14 dias,
sin escasez de personal,
EPP y desinfeccion adecuados,

acceso a pruebas y

disponibilidad de camas en los hospitales

Criterios de la fase 3
14 dias después del inicio de la fase 3 en el
condado/estado
Sin nuevos casos de COVID durante 28 dias
Mismos criterios adicionales que en la fase 2

Pruebas: En funcién de
la orientacion del
condado/estado
Personal

¢ Pruebas de linea de base para el personal (incluidos los
proveedores/voluntarios de la instalacién
semanalmente).

* Repeticién semanal de pruebas hasta que todos los
residentes tengan un diagndstico negativo.

® Pruebas a partir de la identificacion de sintomas.

e Deben completarse las pruebas de linea de base
antes de considerar la fase 1 formal.

e En funcién de la orientacién local y estatal.

® Repeticiéon semanal de pruebas hasta que los
lideres locales/estatales lo ajusten en funcion del
virus en la comunidad.

En funcién de la orientacidn local y estatal.

En funcién de la orientacién local y estatal.

Espacio dedicado de la
instalacion en caso de
COoVID-19

Espacio dedicado en la instalacién para agrupamiento y
administracién de la atencidn de los residentes con
COVID-19 Plan para administrar las nuevas
admisiones/readmisiones con estado desconocido de

Igual que el estado actual: propagado

COVID-19 y residentes que desarrollan sintomas

Igual que el estado actual: propagado

Igual que el estado actual: propagado
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