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Coronavirus SARS-CoV-2

Informacio per a professionals

Guia per a I'’elaboracio de plans de contingéncia de centres
residencials per fer front a la COVID-19

6. Formacié i capacitacio dels professionals que treballen en I'ambit residencial

+ |dentificacio de la persona responsable higienicosanitaria com a encarregada de la coordinacid
amb els serveis de salut, de la sectoritzacid i de les condicions higiéniques dels residents i
professionals.

+ Assegurament d'un pla minim de formacid, entrenament i sequiment de la formacio en les arees

tematiques seglents: Us d'equips de proteccit, conceptualitzacio i operativitzacid de zones netes
i brutes (és clau incloure en aguest pla formatiu el personal de neteja i tots els torns).

+ Sistematitzacio de la supervisid del bon Us dels EPI, sectoritzacid i mesures higiéniques.



Conceptes

* Elements de proteccid de barrera. cquip de

proteccido o elements de barrera el protegeixi d’'un o varis riscos que
puguin amenacar la seva seguretat o salut, aixi com qualsevol complement
0 accessori destinat al seu fi.

 Equips de protecciéo individual (EPI):
gualssevol equip homologar com tal destinat a ser portat o subjectat pel
treballador per que el protegeixi d’'un o varis riscos que puguin amenacar
la seva seguretat o salut, aixi com qualsevol complement o accessori
destinat al seu fi.

Normes, el Reial decret 773/1997, de 30 de maig, sobre disposicions minimes de seguretat i salut relatives a la utilitzacié pels
treballadors d’equips de proteccid individual (BOE 140, de 12 de juny de 1997) defineix, en I'article 2.1.



MESURES de precaucio per evitar la
transmissio

* Mesures de estandar :

* Aplicar a qualsevol resident.

e Sempre que hi pugui haver contacte amb sang,fluids
corporals,excrecions o secrecions , amb membranes mucoses i
pell no integra u objectes contaminats.

* Higiene respiratoria, presentin tos, estornuts, rinorrea o
produccio de secrecions respiratories.

* Mesures especifiques segons microorganisme:
= Per contacte
= Per gotes
= Per aire



MESURES de higiene respiratoria

* En tossir o esternudar, s’han de tapar la boca i el nas amb
mocadors d’un sol us.

* Per mocar-se s’han d’utilitzar mocadors d’un sol us.

 Cal llencar mocadors usats a la paperera.

* Després d’esternudar o tocar secrecions respiratories, cal fer
higiene de les mans.

* No han de tocar-se les membranes mucoses dels ulls i del nas,
amb les mans brutes.

* Cal que els pacients amb simptomes respiratoris se situin
mantenint |la distancia de seguretat.

* Els residents amb tos han de portar una mascareta quirurgica.






“La higiene de mans
es la mesura
individual mes
important i efectiva
per reduir el risc
d’infeccions
relacionades amb
I'atencio sanitaria”




COMI AMB QUE

HIGIENE DE MANS HIGIENE DE MANS

TECNICA DEL RENTAT DE MANS

TECNICA PER FRICCIO g
AMB SABO De 40 a 60 segons

AMB PREPARATS AMB ALCOHOL

De 20 a 30 segons

Friccia per rotacio dels dits de la
mia esquenra tancads al voftant dels l:ﬂ |.l1r|5 n‘h'u | pal
ciel polkze: cnet i wicewersa oe | ma contrasia i viczvers

bty fcanalsalut genctcat

retatdelspacients.gencat.cat

m Generalitat de Catalunya 1"]' Cenaralitat de Catalunya
Departament de Salut ' Departament de Salut
hittp/ canalsalut.gencat. cat
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TECNICA HM




Un cop us heu mullat les
mans amb aigua, apliqueu-
vos-hi sabd

o)

Eixugueu-vos les mans
amb una tovalloleta de

paper

Utilitzeu el mateix paper
per tancar I'aixeta
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QUAN FER LA HIGIENE DE MANS

Els vostres 5 moments per a la
HIGIENE DE MANS

f@v World Health
\
&% Organization

- —



 noticia nhk
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https://www3.nhk.or.jp/news/html/20200508/k10012422171000.html

Components e indicacions dels
elements de barrera/EPI

Guants

Bates

Mascaretes /respiradors
Proteccio ocular/facial
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UTILIZAR
GUANTES
ESTERILES

Procadimiantos

quinirgicos; pafo vaginal;
pcedimientos mdickdgicos
invasivo =, acceso vaacular

y procedimiantoa vascularea fuboa
canirals preparaciin de nuiricion
parental total y agentes quiminierapdiuticoa.

UTILIZACION DE GUANTES NO INDICADA
(excepto precauciones de CONTACTO)
Mo axizte nesgo de expozicdn 8 sangre o a flwdos corporales, o a un anfomo comEminado.
EXPOSICION DIRECTA AL PACIENTE: Al tomar la presi én arterial, ka temperatura y el pulao; realizar inyeccionsa

subcutineas e intramusculares, bafiarse y vestir al padente, transportar al pacients, cuidado de ojos y oidos (31 no hay
aacecionsa); cualquisr manipulacidn del catéter vaacular en ausencia de fugas de sangre.

INDIRECTA AL PACIENTE: Al usar el teléfono; anotar datoa en la grafica del pacients; administrar medicamening
por via oral; distribuir o ecoge bandsss de comida; quitar y cambiar la ashanas de la cama del paciente; conectar al pacienis
8 aparatos de ventlacion no imvasivos o cinulas de oxigeno; desplarar los muebles de la habitacion del paciente.
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Indicacio de guants

En totes aquelles situacions en las que es probable que es
pugui produir contacte amb sang ,fluids corporals , mucoses o
pell no intacta o amb equipament contaminat i en situacions
d’aillament de contacte.
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Us de guants

Situacions concretes:

— A) Exposicio directa al pacient:
* Contacte amb sang, mucoses o pell no integra.
* Extraccions de sang.

* Presencia de microorganismes multiresistents o brots epidemics.

* Insercio i retirada de dispositius intravenos.

— B) Exposicié indirecta del pacient:
e Buidar contenidors de femta, orina i vomits.
* Manipular residus i netejar material bruts.
* Esquitxades de fluids corporals.
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No indicat us de guants

e Sjtuacions concretes:

— A) Exposicio directa al pacient:
e Vestir i banyar al pacient.
* Pressa constant, exploracions o tractament fisioterapies si la pell esta integra.
* Ad. Injeccions subcutanies e intramusculars.

— B) Exposicid indirecta del pacient:
e Usar el telefon, anotar dades en HC.
* Ad medicacio oral.
e Canviar o recollir roba de llit, salve que estigui tacada amb fluids corporals.
e Repartir i recollir apats.
* Manipulacié material net o descontaminat.
* Desplacar els mobles de |la habitacio del pacient.
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Tots els temes AZ

CDC Centers for Disease Control and Prevention
B CDC 24/7: Saving Lives, Protecting People™

Malaltia del coronavirus 2019 (COVID-19)

CDC - Malaltia del coronavirus 2019 (COVID-19) - Professionals sanitaris = Control de les infeccions o o @ 8 @

Cerca Coronavirus™ = Q

M Malaltia del coronavirus 2019 . I . .
(COVID-19) Recomanacions de prevencio i control de les infeccions
provisionals per a pacients amb malaltia de
s coronavirus sospitosa o confirmada 2019 (COVID-19)

en configuracio assistencial

Imprimeix la pagina

prevencié de malalties

Vida diaria i copin
P Actualitzacié el 13 d'abril de 2020

Es necessari el doble arruinament per tenir cura de pacients amb COVID-19 sospitosos o confirmats en entorns —

sanitaris?

El CDC Guidance no recomana guants dobles a I'hora de proporcionar atencio als pacients sospitosos o confirmats de
COVID 2019.
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A tenir en compte amb els guants

Constitueixen una barrera protectora per a prevenir la contaminacio de les
mans amb materia organica i microorganismes presentes en superficies i
pell o mucoses dels pacients.

Els guants no substitueixen la HM (abans i despres)
Canvieu els guants tantes vegades com sigui necessari:
— Entre residents.
— Es fan malbé
— Visiblement contaminats(sang o liquids).
— Passar d’una zona corporal bruta a una neta.

No rentar amb solucié alcoholica per substituir el canvi de guants entre
diferents activitats.

Utilitzar sempre que el personal presenti ferides, tall o lesions cutanies.

19



Tipus de guants/ temps canvi

Latex/nitril 1-3 hores Procediments asepsia

Latex/nitril ¢/15-30 minuts Mesures precaucio estandars

Aillament contacte

Vinil ¢/15 minuts Activitats que no suposin un risc
de contagi.

20



La Vanguardia
divendres, 22 de maig de 2020

ssas

LA VISIO DEL METGE

a Societat Espanyola de Medicina
Preventiva, Salut Publica i Higie-
ne ha publicat un document en
qué sanalitzen els avantatges
(pocs) i els inconvenients (molts) de I'as de
guants per part de la poblacié general en el
contextd’aquesta pandémia. L'isde guants
no suposa cap proteccio addicional respec-
te al rentat o la higiene de mans, i en deter-
minadessituacions potaugmentarelrisc de
transmissio del coronavirus de persona a
persona o per tocar superficies contamina-
des. Ni els virus ni els bacteris poden pene-
trar en la pell sana i intacta: no ens podem
infectar a través de la pell. Si ens posem
guants, aquests son tan aptes de contami-
nar-se com la pell, encara que tinguem la
falsa sensacio que estem protegits.
Posar-se uns guants de vinil, nitril o latex
no és especialment complicat, per bé que

Antoni Trilla
Hospital Clinic - Universitat de
Barcelona - ISGlobal

Guants: és
pitjor el remei
que la malaltia

qualsevol alumne de Medicina sap que se-
gur que se'ls col-locara malament les pri-
meres vegades, especialment si 'observa el
professor. Dur guants pot comportar que
noadoptem tantes precaucions per evitar el
contacte amb superficies potencialment
contaminades, una situacio que augmenta
la probabilitat que el guant es contamini.
Aixo pot no semblar un problema, pero ho
és: caldra treure’s els guants en algun mo-
ment (tot i que hi ha persones que sembla
que els han adoptat com una segona pell
permanent). Treure’s aquesta mena de
guants sense contaminar-se les mans no és
tan senzill: requereix entrenament i una
tecnica especifica. Alternativa aparent:
abans de treure-se’ls, dur a terme una higie-
ne de guants (rentar-los amb solucié hidro-
alcoholica o aigua i sabd). Aquesta alterna-
tiva no és prou segura: en un guant poden

quedar plecs on no accedeix el sabo ni laso-
lucié hidroalcoholica. Es molt més segur
rentar-se les mans. El fet que portem guants
no impedeix que, igual que amb les mans
nues, ens toquem la cara (especialment la
mucosa del nas i els ulls) i ens puguem in-
fectar. Sempre cal fer una bona higiene de
mans abans i després d'utilitzar guants.

Quan es fan servir guants de manera ha-
bitual disminueix la freqiiéncia de la higie-
ne de mans i augmenten els contactes de
risc. Els guants només s’han d'utilitzar
quan hi ha una indicacio concreta, com ara
en botigues i comercos per triar fruites o
verdures. Idealment cal treure-se’ls des-
prés de finalitzar aquesta situacid o quan
sortim de l'establiment. T sisplau, no els
llenceu aterra.

@ToniTrilla
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Components e indicacions dels
elements de barrera/EPI

Guants
Bates
Mascaretes /respiradors.

Proteccion ocular/facial

22



Bates

S'utilitzen per prevenir la contaminacié de la roba i protegir la pell del
personal en procediment que poden generar esquitxades de sang i/o
fluids organics. També s’utilitzaran durant la cura de residents infectats o
colonitzats amb microorganismes epidemiologicament importants per
reduir la transmissio des del pacients o el seu entorn a altres pacient.

Tipus:

Bates/granota, proteccié per risc biologic per procediments de
contacte estret.

Bates PS procediments de contacte moderat.

Davantal de plastic, procediments de contacte estret. No cal canviar
entre pacients positius. Posar a sobre bates/granota si risc
d’esquitades per protegir EPI tota la jornada laboral

Bata de roba. Sobre un davantal de plastic.

23



n " r
Organizacion
- * Colocar sobre la bata, por la cara anterior del cuerpo
Pa na me r I ca n a cubriendo de cuello a rodillas al operador.
d e I a Sa Iu d * De material impermeable para emplear en procedimientos

que se prevé pueda generar volumenes importantes de
sangre o fluidos corporales.

oricma resionaLratas AMEriCas Bata o delantal y pechera

* Funcién: Impedir que el personal que lo emplee contamii
su ropa durante procedimientos con riesgo de salpicaduras
sangre u otros fluidos corporales

&3 Organizacion g‘:”'; 'y Organizz
i “g )| Panamericana ‘*«\@# Mundial
@ de la Salud s ﬁ



Components e indicacions dels
elements de barrera

Guants

Bates
Mascaretes/respirador
Proteccid ocular/facial

25



Proteccid ocular/facial

 Ulleres muntura integral: element procediments que

generin aerosols.

* Ulleres antiesquitxades /pantalla facial:

procediments esquitxades quan no es pot mantenir la distancia de
seguretat amb el resident.

Protegir la mascareta.

26



Proteccid de barrera / EPI

* Mascareta qUirl'l rgica: element de barrera per prevenir

gue siguin expel-lides gotes per boca i rinofaringe al ambient enfront a la
exposicio a sang/fluids corporals i a malalties de transmissié per gotes.

 Mascareta de particules o respirador de
pa rtiCUIQS (RP): equip de proteccio individual dissenyat per

prevenir la inhalacié de aerosols que continguin microorganismes de
transmissio aérea.
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Mascaretes

Funcionalitat Eficacia filtracio

Quirdrgica Transmissio per gotes

el S
—

Procediments risc esquitxades

FFP2 Transmissio aeria 92%

Procediment generin aerosols en infeccions
microorganismes de transmissié per gotes

|.7" 3

FFP3 Transmissio aéria 98%

ﬁ Procediment generin aerosols en infeccions
microorganismes de transmissié per gotes
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Paper de la mascaretes
quirurgiques

Poden ser utilitzades pel personal i residents, per protegir-los de les
malalties que es transmeten per gotes (per prevenir que siguin expel-lides
gotes de la boca i nas al ambient i superficies proximes).

Indicades en els procediments en els que existeixi la possibilitat de
generar esquitxades de sang i/o fluids corporals.

Te que cobrir la boca i el nas i ha d’estar subjecta per prevenir al maxim la
sortida d’aire pels costats: cintes tensionades i la mascareta ajustada per
que s’adapti al contorn facial .

No existeixen recomanacions clares respecte al seu temps de durada. Es
substituira si esaa humida, bruta o trencada.

No es aconsellable que es portin al voltant del coll.
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Paper dels respiradors de
particules

En malalties de transmissio aeria.

Procediments que poden generar aerosols en el contexts d'infeccions
provocades per microorganismes de transmissio per gotes .

Personal s’ha d’assegurar de que ajusta perfectament al seu perfil facial.

No existeixen recomanacions clares respecte al temps de durada dels
respirador. Es substituira si esta humit, brut o trencat.

Reutilitzar es guardaran en bossa de paper individual identificada.



Procediments generen aerosol

ECDC TECHNICAL REPORT

Infection prevention and control and
preparedness for COVID-19 in healthcare
settings

Third update — 13 May 2020

Aerosol generated procedures

These procedures include: endotracheal intubation, bronchoscopy, open suctioning, administration of nebulised
treatment, manual ventilation before intubation, physical prone positioning of the patient, disconnecting the patient
from the ventilator, non-invasive positive pressure ventilation, tracheostomy, and cardiopulmonary resuscitation
[24]. These procedures have been linked with an increased transmission risk of coronaviruses and require
respiratory protection measures [25]. If there is a shortage of respirators it is recommended that they are
prioritised for AGPs. AGPs should ideally be performed in a negative pressure isolation room. The number of people
in the room should be limited to a minimum during such procedures. All those present should wear a well-fitted
FFP3 respirator, visor or goggles, long-sleeved impermeable protective gown, and gloves [26].
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Avaluacio de risc

Bata | Mascareta | Proteccio
ocular

Abans i despres del contacte
amb residents i despres del
contacte amb superficies o
equips

Procediment amb contacte X X
potencial amb sang, fluids

corporals, mucoses o pell no

intacta.

Procediment amb risc d’ X X X X X
esquitxades sobre el cos o |la
cara
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LAN DE GESTION DE EPI EN LA PANDEMIA COVID-19
e Trabajo COVID-19

Piramide de riscos laborals COVID-19

s lTaswes s

Risc exposicio
molt elevat

Risc exposicid
elevat

Risc exposicio mig

Risc exposicio baix

Alt potencial d’exposicid6 a fonts
conegudes o sospitoses de COVID-19
durant procediments especifics.
Treballadors sanitaris que realitzen
procediments generadors d’aerosols.

Residents coneguts o sospitosos COVID-
19

Procediments que requereixen contacte
freqlent i/o a prop( <1 metre) residents
gue poden estar infectats per COVID-19

No contacte amb residents COVID-19

La majoria de los professionals necessiten
probablement portar guantes, bata,
protector facial o ulleres i una mascara
facial o respirador (mascaretaFFP2 o FFP3),
segons les tasques i riscos d'exposicio.

La majoria dels professionals necessitan
probablement portar guants, bata,
protector facial o ulleres i una mascara
facial o un respirador (mascarera FFP2 o
FFP3), segons les tasques i riscos
d’exposicio.

Contacte estret en contacto amb pacients
infectats amb SARS-CoV-2 o sospitosos i es
trobin a < 0,5 metre, portaran mascareta

FFP2 (o FFP3). |
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EPI Procediments

N

Risc d’esquitxades Bata impermeable
Mascareta quirdrgica
Ulleres protectores/mamparas

Risc aerosols: Bata impermeable
-Aspiracio secrecions via aeria FFP2 o FFP3
-Intubacié endotraqueal Ulleres muntura integral

-Rentat broncoalveolar
-Ventilacido manual o no invasiva

35



Contacte extret

Persona que hagi estat amb un cas probable o confirmat a una distancia < 2 metres
durant minim <15minuts

Contacte estret treballadors que hagi proporcionat cures a un cas probable o
confirmat i que no van utilitzar mesures de proteccié adequades
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Escenaris de risc d’exposicio en
entorn laboral

oo osnio e

De risc

Baix risc

Baixa
probabilitat
d’exposicio

Personal sanitari assistencial i no
assistencial que atén a persones
simptomatiques

Situacions en la que no es pot evitar
contacte estret amb una persona
simptomatica

Personal sanitari en I'activitat laboral
no inclou contacte estret amb una
persona simptomatica: portalliteres,
personal neteja.

Sense atencio directa al publico a
més de 2 m de distancia o amb
mesures de proteccid colectiva per
evitar el contacte.

En funcio de l'avaluacié especifica del
risc de casa exposicio de cada cas:

components EPI de

proteccio

biologica i en certes situacions de

proteccio enfront aerosols

d’esquitxades

En funcié de I'avaluacié especifica del
risc de cada cas: component EPI de
proteccio biologica

No necessari us de EPI

En situacions per ex falta de
cooperacio persona simptomatica
(proteccid respiratoriaPR i guants)
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Mascaretes/respiradors
en situacio de brots i pandemies

Us estés: Portar la mateixa mascareta quirdrgica o respirador, per a
atencié de diferents pacients, sense canviar la mascareta entre pacient
amb el mateix patogen respiratori.

Aixo implicaria una menor manipulacié de la mascareta /respirador i, per
tant, menys risc de transmissio de contacte.

Reutilitzacio: és refereix a fer servir la mateixa mascareta quirurgica o
respirador entre |'atencid de diferents pacients. Es retira i guardara . Es
recomana una reutilitzacio limitada.
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Mascaretes/respiradors
en situacio de brots i pandemies

Situacions d'escassetat

S’ha de tenir especial cura per garantir que les mascaretes FFP2 o FFP3
estiguin reservades per a aquelles situacions en que la proteccid
respiratoria sigui més important (procediments que generin aerosol o
infeccions proteccio respiratoria estigui indicat ).

Prioritzacio de mascaretes

S’insistira en el canvi de guants amb la higiene de les mans entre pacients
, pero amb la mateixa mascareta ja que el risc de transmissid es molt baix
per |'Us prolongat d’aquesta.
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Reutilitzaciéo EPIS/mascaretes

Cal tenir en compte les segiients precaucions:

* Rebutgeu qualsevol mascareta que no estigui integra.

 Eliminar les mascaretes contaminades amb secrecid sanguinia,
respiratoria o nasal o altres liquids corporals del pacient.

e Utilitzeu un protector facial sobre la mascareta i/o altres passos (per
exemple, col-locar mascareta al pacient...) per reduir la contaminacio
superficial.

* Retoleu la mascareta amb el vostre nom guardeu-la en una bossa paper.
* Netegeu les mans abans i després de tocar o ajustar la mascareta.

 En cas de retirada de la mascareta per bruticia o trencament, per sortida
de la unitat, s’ha de fer una higiene de mans
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Bates
en situacio de brots i pandemies

Us estés: es pot portar la mateixa bata quan interaccioni amb més d’un
pacient amb la mateixa malaltia infecciosa sempre i quan no coexisteixin
infeccions afegides transmeses per contacte.

Si la bata s'embruta o estd malmesa cal rebutjar-la. Es dificil reutilitzar les
bates d’un sol Us pergue les cintes i les fixacions solen trencar-se. (cotd es
poden rentar a 609).

Quan no estigui indicat el us de la bata, és deixara penjada.

Prioritzacio de les bates:
Activitats on es preveuen esquitxades o procediments generen aerosols.

Bates alternatives:
Valorar utilitzar combinacions de peces de roba d’un sol us.
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Desinfeccio respiradors

Rijksinstituut voor Volksgezondheid

en Milieu
Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport
Reuse of FFP2 masks RIVM
Amendment after discussion in OMT on March 18, 2020: The point A. van Leeuwenhoekiaan 9
regarding surgical masks and protection against corona virus was 3721 MA Bilthaven
Postbus 1
remOVEd- 3720 BA Bilthowven
www. rivm.nil
Summary

The Dutch National Institute for Public Health and the Environment (RIVM) L;:‘gv‘—:"m“ 11
has conducted a pilot study and found a reprocessing method that leads ’
to an acceptable quality of reprocessed face masks. The caveat is that

only limited research has been done on the retention of particles by

reprocessed face masks.

This study shows that FFP2 face masks retained their shape and were able

to retain particles in a 'quick’ test after sterilizing once and twice with a

short hydrogen peroxide process. In times of scarcity, FFP2 masks can be

used three times when sterilized twice with hydrogen peroxide in between

use.

This note was discussed in the outbreak management team (OMT). The

OMT endorses the usefulness of this application if urgent shortages arise.
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Reutilizacion y uso extendido de mascarillas FPP-2: cuando los
recursos se agotan

por enfermeria | 17 Mar, 2020 | COVID-19, Destacade, En Movimiento, Profesion | 38 Comentarios

El articulo, que reviso experiencias anteriores con epidemias respiratorias graves, :anfhge ?ue resulta fundamental la
integridad funcional y estructural de lo mascarilla, que el uso de protectores faciales es doblemente beneficioso y, por
iiftimo, destaco la importancia de lo formacion del profesional y el recordatorio de no tocor lo mascarilla con las manes.

43



SECUENCIA PARA PONERSE EL

EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL (EPP)

H tipo de FPP ntilizado puede variar en funcidn del nivel de precancion necesario. El procedimiento para ponerse y
guitarse & EFP debe adaptarse al tipo especifico de EFP empleade.

1. BATA

* Debe cubrir todo el torso desde & cuello hasta las
rodillas, los brazos hasta la mufieca, y envolver la
parte posterior

= Se fija en la parte trasera del cuello v la cintura

2. MASCARA O RESPIRADOR

= Asepurese los cordones o bandas eldsticas en
mitad de la cabeza y el cuello

= Ajustar la banda flexible para la nariz

* Acomddesela ala cara y por debajo de la barbilla
* Verifique el respirador

3. GAFASOPANTALLA g

* Coloquela sobre la cara y los ojos v ajustela

4. GUANTES

* Extender hasta cubrir la manga de la bata de aislamiento
se racnmiench usar dohle guants

MEDIDAS PARA PROTEGERSE Y LIMITAR LA

PROPAGACION DE LA CONTAMINACION

= Mantenga las mancs lejos de ka cara
= Togue las minimas superfilcies posthles

» Cambielos geantes rolos o altamente contaminados
= Reabice higiene de las manos

Traducdom al castelano por Vidor 1. Quesada ¥

.udl:luprnlnhrﬂn::nﬂi:l'hnndﬂln:u\lnann’m:Ihn = lndalmh:u:m:d:pdﬂ:q.hn.bmnlﬁup:.dmﬂ:lruuui:_ul: sirih
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Col-locar mascareta o respirador

FFP: FFP:p

Mascareta quirirgica

1- El clip pel nas esta situat a la part superior, donari forma
préviament doblegant-lo suaument pel centre.

1- El clip pel nas esta situat a la part superior.

2- Subjectar el respirador amb la ma i tirar de 'extrem del plec
inferior per obrir-lo.

2- Les cintes s'han de lligar suaument per evitar que es deslliguin durant el
procés.

3- Col-locar el respirador per sota de la barbeta. Assegurar-se
de qué les bandes estan separades | passarles per sobre del
cap, una després de l'altra.

3- Les cintes superiors es lliguen darrere del cap i les inferiors darrere del
coll. Les cintes no es creuen en el cap perqué aixd distorsionaria el contomn
de la mascareta en les galtes.

4- Posar la banda superior per sobre de les orelles i la inferior
a l'alcada del clatell per sota de les orelles. Ajustar les voreres
superior | inferior per a més comoditat.

4- El clip metal-lic exterior es pot doblegar per ajustar al perfil del nas.

3- Amb les dues mans emmotllar el clip nasal perqué s'ajusti a
la forma del nas. Emmotllar la zona del nas oprimint la peca
metal-lica per ambdos costats a la vegada.

Exhalar amb forca. Si l'aire flueix al voltant del nas o pels
extrems, reajustar el clip nasal o les bandes de subjeccid.

5- Ma davant de |la mascareta per evitar que es contamini la part interior amb
I'exterior.

Retirar la cinta de la mascareta. Rentar-se les mans abans de tocar-se el
nas, la boca o algun objecte.

G- Retirar les cintes de la mascareta. Rentar-se les mans
abans de tocar-se el nas, la boca o algun objecte.

G- Retirar les cintes de la mascareta. Rentar-se les mans abans de tocar-se
el nas, la boca o algun objecte.
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COMO RETIRAR CON SEGURIDAD EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL

ETEMPLO 1

Hay varias formas de eliminar de forma segura =] BFP sin contaminar 21 ropa, pisl o mucosas con mat sriales
potencialmente infeccicsos. Por ejemplo. Betite todo &) EFF antes de salic de la habitacidn del paciente, swcepio «f
respirador, si lo usa. Retire el respirodor despuds de salir de la habitacidn y cerrar la puerta. En la siguients secuencia:

1. GUANTES

* El exterior de Jos guantes estin contarminados!

* 5 ms maros g2 comtamiran duracte la retirada de los guarnes,
livelas inmediatamentes o use un desiofectante a hase de akoobal

* Can la mano enguantada, sujete el drea de la palma del otro guante:
¥ redire el primer guants

»  Sogtergm ol guante relirado en la mano enguantada

* Deghe kos dedos de b mano sin guante entre <] guante yla muteca
¥ retire el ssgundo guante sobpe el primer guante

* Degechar los guartes &n un conbene dor de regidues Infeccoscs *

2. GAFAS OPANTALLA

* El exterior de gafas o pantalls estin contaminadns|

* |5 gus manos s comtaminan durante la retiradade gafes o pantalla,
lorelas inmedistaments o use un desinfectants 2 base de akobol

» Tetire las gafas o pantalla desde la parte posterior de la cabeza,
tirando de la banda

* 8 es reutiizable, colocar en un reciplents para su Hmpieza.
[ ko contraris, desechar en un contenador de reskduns Indeccicecs *

3. BATA

* Laparte frontal y mangas del traje estin contarminad as?

* 5 sus manos s+ contaminan durare la retirada del traje,
livelas tnmediataments o use oo desiofectante a base de akobal

* Afloje Jos laxos del traje, tenlendo culdado de que s mangss no
Conbacten su CUErps

» Retre o traje de cuello ¥ hombros, tocindoko por dentro solaments

* Tire o traje del revés

* Dioblelo o enmolldo y desechels en un contenedor de resi ducs Infecdoscs *

A MASCARA ORESPIRADOR

+  El frooial de la mdscara ! respirador estd contaminada - (O TOCAR! ¥ i

* 5 s manos 22 contaminan durace la retirada de la mascara § respirador,
livelas inmedistaments o use un desiofectants a base de akobal

* Bajete lazos inferlores o eldstions de la mascara { respirader, luzgs Jos que
estinen la parte supedor, ¥ quitar o tocar la parts delantera

* Diesechar en un contenadar de residuos lnfecclosos *

5. LAVARSE LAS MANOS O USAR UN
DESINFECTANTE A BASE DE (]
ALCOHOL, INMEDIATAMENTE
TRAS QUITAR TODOS LOS EP1
* Un conienedor de residucs tnfacchos os w2 uiillza para desechar los EPP que pudleran T
. estaroontammados oo d vrws Ehola

REALIZAR HIGIENEDEMANOS ENTREPASOS SILAS

MANOSSECONTAMINANE INMEDIATAMENTE TRAS
{.:!'..[] .I‘a'#. R T{J I){}S 1{_}5‘ .I..I.‘] Tesdurcién ol cavielara par Viciar 1 Qusisds 7




COMO CON SEGURIDAD EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL

EJEMPLO 2

Otra forma de eliminar de forma segura & EPP sin contaminer sa ropa, piel o muccsas con materiales potencialments
iifercicsos. Retire toda &l EPP antes de salir de la bobitacidn del paciente, excepto &l respirador, si lo usa, Retire el
respirador despuds de salir dela habitacitn y cerrar la puerta. En la siguiente secusncia:

1. BATAY GUANTES e N o e

* [la Dielanbera y mangas del tr el exteriar de
J‘wﬁtﬁﬂmmﬁ.tmﬁul! wex i

* 5l sus manos s2 comiamiran durarte [a retirada de la bata o guantes, - -
livesz Inmadiatamente las mancs o wse un destnfactarte a base
de akohol

* Sujete o traje por la parte delantera y alé|els de su cuerpo para que s
o lazos se rom pan, tocando solo por fuera el traje con las manos ] ‘i
enguantadas

* Al petirar la bata, doblela o enréllela de deniro hada fuera

Co o

.-.«i.!qm

+ Al quiiar el traje, refire Jos guantes, al mismo tlempo, sélo tocando el interior de los
guanies 7 vestido con las manos desnudas. Coloque la bata y los guantes en un
contenedor de residucs Lnfecd osos ¢ -

2. GAFAS O PANTALLA
* Bl exterior de gafas o pantall estin confaminados!

+ 5l mis manos s cortamiran dorare la retirada d= gafas/pantalla,
livelas inmediataments o use un desindfectants o base de akobal

* Retire las gafas o panialla desde la parte posterior de lacabeza, irando
de b banda encima de la cabeza ¥ 5in twoar a parte frontal

+ 5l es reatilizable, colocar en un reclplents para su Hnples.
D Jo contrario, desechar en un contenedor de residuos lnferclosos *

3. MASCARA O RESPIRADOR

* El frooial de la miscara ! respirador esth contarninada - (N0 TOCAR! 1 Dot

* 5l sus manos g2 cortamiran durarte [a rettradas de la mascara { respirador,
livelas inmediataments o use un desirdectante o base de aloohal

* Sujebe lazos inferiores o elistioos de la miscara ! respirador, luego Jos que
estin en b parte supedor, ¥ quitar sin tocar la parts delantera

* Desechar en un contenedor de residuos o fecciosos *

4. LAVARSE LAS MANOS O USAR UN
DESINFECTANTE A BASE DE
ALCOHOL, INMEDIATAMENTE
TRAS QUITAR TODOS LOS EPI

* Un contenedor de residuos tnfeocios oss2 wllliza para desechar Jos EFP que pudleran
. estar contannados con d virus Ebola
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Retirada de guants
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EPI manipulacié productes

guimics

Journal of Hospital Infection 104 (2020) 246—1251

Available online at www.sciencedirect.com

+ Healthcare
+ Infection

Journal of Hospital Infection e
» Society

journal homepage: www.elsevier.com/locate/jhin

Review

Persistence of coronaviruses on inanimate surfaces and
their inactivation with biocidal agents
G. Kampf®*, D. Todt", S. Pfaender®, E. Steinmann”

*University Medicine Greifswald, Institute for Hygiene and Environmental Medicine, Ferdinand-Sauerbruch-Strafie, 17475
Greifswald, Germany
® Department of Molecular and Medical Virology, Ruhr University Bochum, Universitdtsstrasse 50, 44801 Bochum, Germany

Desinfectant d'alt nivell

T
- ——
il o

Activachi del producte:

wdmrx:lnb 47 Wwes  dy posterioment
abocar fervils A | fot seguit e B | No fa falts remenar ni
esperar.

Obrir eis taps. de Penwis A | B amb la clau especial per evitar
fer-ga mal

Abocad by quarttat o 1 diucid oel products, firs submengs 1ot
Tagarell o material

met i séc en el
ddnr-;tu-s minuts desinfeccid dalt nivell i 10
nunuts UFC =0,

e

Esbaldir amb abundant algua | eixugar

Control efichcia:
Submergir la tira de control en 1 solucid i retirar, Liegir passats
5 seguns.

Interpretacis del resultat: Virstge a blay grisos o blsu fose,
Ia solucié est actha, &S pot continuar utilitzant. S no vim o
mm(duomlm o e s efectia | 5ha de

reactives.
El producte serd actiu mentre |3 tira reactiva ho mdigui.

Preparacid | utilitzacié de la dilicié:
Guants de ritril , mascareta i ullenes protectores.
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oo — ]

Mesures CONTACTE + GOTES

Mesures d'aillament per evitar
la transrmssm per cnntacte i per gotes

HM

Guants

Bates

Mascareta quirurgica

Procediments aerosols : FFP2, Ulleres,
bata impermeable

Procediments esquitxades: pantalla facial,
bata impermeable, mascareta

Mesures estandars

HM

Guants

Mascaretes quirurgiques

Procediments esquitxades: pantalla facial,
bata impermeable, mascareta
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Al sortir altima habitacia COVID 19 (+)

Retirar guants abans sortir habitacio

Retirar bata d'un sol as

Higiene de mans

Canwi habitacio amb COVID 19 (+)

Retirar guants abans sortir habitacio

Higiene de mans

Anar a l'altre habitacio

Higiene de mans

Guants de nitril

Abans d'entrar COVID 19 (+)

Higiene de mans

s

Bata d'un sol

M ascareta guirdrgica

Guamnts de nitril
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M ascareta quirdreica
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*mascara quir urgica (ja la porten)
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Figura 5. Variacio proporcional dels casos confirmats diaris de la COVID-19 a Catalunya.

Font | elaboracid: Xarxa de Vigildncia Epidemiolbgica de Catalunya (XVEC)
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