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Nuevo coronavirus (COVID-19)

¢ Organizacion ¢/ [\‘w\, rganizacion
; Eanamerlcana %\,* j Mundial de la Salud

elaSalud o Américas 14 de febrero de 2020

Contexto

El 31 de diciembre de 2019, el municipio de Wuhan en la provincia de Hubei, China, informd
sobre un grupo de casos de neumonia con etiologia desconocida. El 9 de enero de 2020, el
Centro Chino para el Confrol y la Prevencion de Enfermedades identificé un nuevo
coronavirus COVID-19 como el agente causante de este brote. El 30 de enero de 2020, con
mas de 9.700 casos confirmados en China y 106 casos confirmados en otros 19 paises, el
Director General de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declard que el brote era una
emergencia de salud publica de interés internacional (PHEIC), aceptando los consejos del
Comité de Emergencia del Reglamento Sanitario Internacional (RSI). El 11 de febrero,
siguiendo las mejores prdcticas de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) para nombrar
nuevas enfermedades infecciosas humanas, la OMS ha denominado a la enfermedad,
COVID-19, abreviatura de "enfermedad por coronavirus 2019".

Resumen de la situacion global

Entre el 31 de diciembre de 2019 y el 14 de febrero de 2020, se han notificado un total de
49.070 casos confirmados por laboratorio de COVID-19 en todo el mundo, aungue la
mayoria de los casos se siguen notificando desde China (99%). En China, los trabajadores de
la salud representan 1, 716 casos confirmados de COVID-19, incluidas seis muertes. Del total
de 1.383 muertes reportadas hasta la fecha, 1.381 son de China (1 en la RAE de Hong Kong)
y las dos restantes son de Filipinas (1) y Japdn. Fuera de China, 25 paises informaron un total
de 523 casos confirmados de los cuales al menos 170 tenian un historial de viajes a China 'y
218 estdn relacionados con un brote en un crucero. El Ultimo pais en confirmar un caso
COVID-19 fuera de China es Egipto.

El 12 de febrero de 2020, China anuncié que la definicién de caso para casos confirmados
en la provincia de Hubei (solo) se cambiaria para incluir también casos diagnosticados
clinicamente. Entre el 12 y el 13 de febrero, la provincia de Hubei notificd 16.427 casos con
diagnéstico clinico. La OMS ha solicitado formalmente informacién adicional sobre los casos
clinicamente diagnosticados y continuard informando sobre ambos.

Resumen de la situacién en la Regién de la Américas

El 21 de enero de 2020, el primer caso de COVID-19 importado a la regién de las Américas
se identificd en los Estados Unidos de América en el estado de Washington. Unos dias
después, el 25 de enero, Canadd informd su primer caso confirmado de nuevo coronavirus
COVID-19 en Toronto, provincia de Ontario. Desde entonces y hasta la fecha, ha habido
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veintidods (22) casos confirmados de nuevo coronavirus en la Regidn de las Américas: quince
(15) en los Estados Unidos de América y siete (7) en Canadd.

Los 15 casos en los Estados Unidos de América se informaron de seis (6) estados: Arizona,
California, lllinois, Massachusetts, Texas y Washington entre el 21 de enero y el 13 de febrero
de 2020. Del total de casos, trece (13) tenian antecedentes de viajar a China y dos (2)
estuvieron entre los contactos cercanos de casos confirmados previamente. Los Ultimos dos
casos con historial de viagjes a China fueron entre individuos en cuarentena federal en los
estados de Texas y California.

En Canadd, los siete (7) casos confirmados se informaron de dos (2) provincias: Ontario (3) y
Colombia Britdnica (4). De 7 casos, seis tenian un historial de vigjes a China y uno estd
actualmente bajo investigaciéon sobre el sitio de transmisiéon. Canadd es el segundo pais
dentro de la Regién en informar un caso confirmado (después de EE. UU.).

Evaluacion de riesgo para las Américas

A nivel regional, existe una creciente preocupacion por la propagacion internacional del
evento a otros paises, ya que se han informado casos confirmados en vigjeros y sus
contactos cercanos de 23 paises, incluidos dos paises de la regidn de las Américas.

Los paises de la Regidn de las Américas estdn mejorando las medidas de preparacién para
detectary controlar COVID-19, y hay 29 Centros Nacionales de Influenza (NIC) en 32 paises
y 32 paises con plataformas de diagndstico molecular.

A nivel regional, el riesgo general se evalua como Alto debido al alto nivel de preocupacion
dada la propagacion de casos y la tfransmisidn de persona a persona; un gran numero de
vigjeros que entran y salen de China, conectando a China con todas las partes del mundo,
existen muchas incertidumbres con respecto a la epidemiologia de la propagacion
internacional; existen desafios para diagnosticar casos debido a sintomas inespecificos y la
posibilidad de cocirculacién de ofros patdégenos respiratorios (por ejemplo, influenza, VSR),
por lo tanto, con potencial de transmision no detectada.

En el caso de una intfroduccion de COVID-19 en la regidn, se espera que el impacto en los
servicios de salud sea alto, dado que los hospitales pueden sobrecargarse rédpidamente con
pacientes que necesitan aislamiento y en la UCI. Ademds, se espera que se necesiten
suministros esenciales como mascarillas, respiradores, guantes y batas quirdrgicas en
cantidades importantes que generen estrés en las reservas de estos materiales y los
procedimientos de la cadena de suministro.

Orientacion y recomendaciones para las autoridades
nacionales.

Basado en lo que se conoce actualmente sobre COVID-19 en términos de epidemiologia,
historia natural de la infeccidn en humanos, asi como medidas de control, y también
considerando las caracteristicas epidemioldgicas y clinicas de otros coronavirus, como el
SARS-CoV y el MERS- CoV: indica que las funciones esenciales de salud publica, definidas
como capacidades bdsicas en el Anexo 1 del RSI, y mds detalladas en la herramienta
utilizada por los Estados Parte para presentar su Informe Anual del RSI a la Asamblea Mundial

.
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de la Salud, constituyen las bases para construir sobre la preparacidon para contener la
transmisiéon posterior del COVID-19 luego de la importacion de uno o mds casos.

Debido a la importaciéon de casos de COVID-19, la OPS / OMS recomienda que los Estados
Miembros refuercen las actividades de vigilancia para detectar de forma temprana los
casos sospechosos de COVID-19, detectar eventos respiratorios inusuales y garantizar que
los trabajadores de salud tengan acceso ainformacion actualizada sobre esta enfermedad,
y estamos familiarizados con los principios y procedimientos para controlar las infecciones
por COVID-19 y estdn capacitados para consultar el historial de vigjes de un paciente para
vincular esta informacién con datos clinicos.

1. Vigilancia y reporte

La guia provisional actualizada de la OMS para la vigilancia de COVID-19 estd disponible en
(eninglés): hitps://bit.ly/3b4RHwy

La definicidn de caso para caso sospechoso incluye dos grupos de personas:
(1) Una persona con infeccidon respiratoria aguda severa (IRAG) sin ofra etiologia que
explique completamente la presentacién clinica Y un historial de viaje o haber vivido
en China en los 14 dias previos al inicio de los sinfomas,

(2) Una persona con alguna enfermedad respiratoria aguda que, durante los 14 dias
previos al inicio de la enfermedad, fuvo contacto con un caso confirmado o
probable de infeccidon por COVID-19, o trabajd o asistid a un centro de atencidn
médica donde los pacientes con infecciones por COVID-19 confirmado o probable
fueron fratadas.

La OMS solicita que las autoridades nacionales notifiquen a través del Punto Focal Nacional
del RSl los casos probables y confirmados de infeccidn por COVID-19 dentro de las 24 horas
posteriores a la identificacién, proporcionando el conjunto minimo de datos descrito en el
formulario provisional de informe de casos para COVID-19 de casos confirmados y
probables. El formulario provisional de informe de casos estd disponible en (en inglés):
https://bit.ly/2SmVcHn

2. Laboratorio

Las muestras deben ser recolectadas por personal capacitado y teniendo en cuenta todas
las instrucciones de bioseguridad, incluido el uso de equipo de proteccidn personal
adecuado para virus respiratorios. La OPS ha publicado recientemente el 1 de febrero de
2020 una Guia de laboratorio para la deteccién y el diagndstico del nuevo coronavirus
(COVID-19). Informacién sobre la recoleccién de muestras y el envio adecuado, pruebas de
laboratorio incluyendo el algoritmo de prueba e informes de casos y resultados de pruebas
se pueden encontrar en esta guia provisional. La guia estd disponible en (en espanol):
https://bit.ly/2SICA3y

La OMS ha puesto a disposicidn algunos protocolos de diagndstico molecular para pruebas
de laboratorio y una actualizacion de la guia provisional para pruebas de laboratorio para
COVID-19 en casos humanos sospechosos estd  disponible en (en inglés):
https://bit.ly/31PdtjO

-3-

Organizacién Panamericana de la Salud « www.paho.org * © OPS/OMS, 2020


http://www.paho.org/
https://bit.ly/3b4RHwy
https://bit.ly/2SmVcHn
https://bit.ly/2SICA3y
https://bit.ly/31PdtjO

3. Prevencion y control de infecciones

La transmision de COVID-19 de persona a persona fue documentada, con transmision
nosocomial e implicaciones en la amplificaciéon de la enfermedad en los centros de salud.
Las posibles rutas de transmision de COVID-19 incluyen el contacto directo, las gotas y la
fransmisidon por el aire (aerosol).

Cualqguier aparicién de enfermedad respiratoria aguda grave (IRAG) entre los trabajadores
de la salud justifica una investigacién inmediata.

Se recomiendan las siguientes medidas para la prevencién y el control de infecciones (PCI):

* Reconocimiento temprano de signos y sintomas de IRAG de etiologia desconocida en
centros de salud a través de un sistema de clasificacion y aislamiento inmediato de
casos sospechosos o confirmados de COVID-19

¢ Implementacién de precauciones estdndar para todos los pacientes:

o

O O O

o

Higiene de las manos antes y después de tocar al paciente, cada vez que
toca los alrededores del paciente o después del contacto con fluidos
corporales

Uso de equipo de proteccién personal, de acuerdo con la evaluacion de
riesgos

Higiene respiratoria (o etiqueta para la tos)

Eliminacién segura de objetos punzantes

Gestidon adecuada del medio ambiente y los residuos hospitalarios.
Esterilizacion y desinfeccion de dispositivos médicos

* |Implementacién de precauciones basadas en la fransmisién:

o

Para cualquier caso sospechoso o confimado de COVID-19: precauciones
estdndar + contacto + gotitas

Para cualquier caso sospechoso o confirmado de COVID-19 y procedimiento
generador de aerosol (PGA)': precauciones estdndar + contacto + aerosoles

El uso de equipos de proteccion personal (EPP) por parte de los frabajadores de la salud
requiere una evaluacion del riesgo del nivel de atencidn. La Tabla 1 muestra el uso de EPP
de acuerdo con los siguientes niveles de atencion:

O
O
O

Triaje

Recoleccién de muestras para diagndstico de laboratorio

Caso sospechoso o confimado de COVID-19 que requiere admisidn a un
centro de salud y NO PGA

Caso sospechoso o confirmado de COVID-19 que requiere admisién a un
centro de salud y PGA

! Procedimientos generadores de aerosoles (PGA): incluye los siguientes procedimientos: ventilacién con presién positiva
(BIiPAP y CPAP), intubacion endotraqueal, succién de las vias respiratorias, ventilacién oscilatoria de alta frecuencia,
tfraqueotomia, fisioterapia tordcica, tratamiento con nebulizador, induccidn de esputo y broncoscopia.
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Tabla 1. Uso de equipo de proteccion personal (EPP) segun el nivel de atencion.

Triaje

x
x

Recoleccion de muestras para

diagnéstico de laboratorio X X X X X
Caso sospechoso o confirmado de

COVID-19 que requiere admision a un

centro de salud y NO requiere X X X X X
procedimiento generador de aerosoles

Caso sospechoso o confirmado de

COVID-19 que requiere admision a un

centro de salud y Sl requiere X X X X X
procedimiento generador de aerosoles

e Confrol administrativo:

o

Establecimiento de infraestructuras (drea de triaje y unidades de aislamiento) y
actividades sostenibles de prevencién y control de infecciones (PCI)

Formacioén y educacion del personal sanitario

Desarrollo e implementacion de pautas sobre el reconocimiento temprano de la
infeccion respiratoria aguda potencialmente debido a COVID-19

Acceso rdpido a pruebas de laboratorio para la identificacién del agente
etiolégico

Prevenciéon de hacinamiento, especialmente en servicios de emergencia
Provision de dreas de espera especificas para pacientes sinftomdticos (drea de
trigje) y disposicion adecuada de pacientes hospitalizados que promueven una
adecuada relacion asistencial personal-paciente

e Control ambiental y de ingenieria:

O
O
O

Ventilacion ambiental adecuada en dreas dentro de los centros de salud
Limpieza del ambiente hospitalario
Separacién de cama de al menos 1 metro entre pacientes

Orientacién disponible en:

(1)

(i1

(i)

Asesoramiento sobre el uso de mdascaras en la comunidad, durante la atenciéon
domiciliaria y en entornos de atenciéon médica en el contexto del nuevo brote de
coronavirus (COVID-19) (en inglés) https://bit.ly/2vOkCkV

Prevencién y control de infecciones durante la atencidn médica cuando se
sospecha una nueva infeccién por coronavirus (COVID-19) (en inglés)
https://bit.ly/31syVuw

Atencién domiciliaria para pacientes con sospecha de nueva infeccion por
coronavirus (COVID-19) que presentan sinfomas leves y manejo de contactos (en
inglés) https://bit.ly/2v3iGZ2
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4. Gestion clinica

Actualmente, no existe un fratamiento especifico para COVID-19, como antivirales,
glucocorticoides o inmunoterapia. Ha habido informes anecddticos sobre el uso de estos
agentes, sin embargo, su eficacia y seguridad aun no se han determinado.

El reconocimiento temprano de pacientes sospechosos permite el inicio oportuno de la
prevenciéon y el control de infecciones (PCI) y la identificaciéon temprana de aquellos con
manifestaciones graves permite tratamientos de atencidn de apoyo optimizados e
inmediatos (oxigeno, antibidticos, hidratacién vy fiebre / alivio del dolor) y admisidén segura o
répida o derivacidon a centros de salud para la provision de atencidén de acuerdo con
protocolos institucionales o nacionales.

La aplicacién de terapias de apoyo oportunas, efectivas y seguras es la piedra angular de
la terapia para pacientes que desarrollan manifestaciones graves de COVID-19.

Orientacién disponible en (en inglés): hitps://bit.ly/36AVKC6

5. Organizacion de los servicios de salud.

Con el fin de mejorar la preparacion de los servicios de salud a nivel de pais, se ha elaborado
la siguiente lista de verificacion de alistamiento para la respuesta a COVID-19 en los
hospitales. El propdsito de esta herramienta es ayudar a los paises a verificar en los hospitales
designados, el estado de alistamiento para la respuesta a COVID-19 e identificar acciones
inmediatas y prioritarias para responder de manera eficiente y oportuna a la emergencia.
La herramienta se basa en la lista de preparacion de la OMS para la pandemia de influenza
(2009) y otros documentos de alistamiento hospitalario. También incluye mejoras generadas
como resultado de las experiencias en los paises de la regién después de la pandemia de
influenza de 2009.

La lista de verificacion estd disponible (en espanol) en: https://bit.ly/31Tg4T5

6. Trafico internacional

El 30 de enero de 2020, el Director General determind que el brote de COVID-2019, que
actualmente afecta principalmente a la Republica Popular de China, constituye una
Emergencia de Salud Publica de Interés Internacional y emiti® Recomendaciones
Temporales.

De conformidad con las disposiciones del Articulo 43 del Reglamento Sanitario Internacional
(RSI), la Secretaria de la OMS publica en el sitio seguro de informacién de eventos para los
Puntos Focales del RSI las medidas sanitarias adicionales que interfieran significativamente
con el frédfico internacional y que los Estados Parte aplican en relacién con este evento.

A partir del 13 de febrero de 2020, el nUmero de Estados Parte que proporcionaron a la OMS
informes oficiales sobre medidas sanitarias adicionales ha aumentado en ocho Estados
Parte, incluidos dos en las Américas, desde el Ultimo anuncio publicado el 6 de febrero. Esto
eleva el nUmero total a 28 Estados Parte. Se recibié un informe de un territorio incorporado
de un Estado Parte.
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Prdcticamente todos los Estados Parte en las Américas han implementado medidas
complementarias que involucran puntos de entrada y viajeros internacionales. Los ejemplos
de medidas complementarias incluyen: deteccion de entrada, observacion de salud
publica, comunicacién de riesgo. El asesoramiento de la OMS relacionado con el tréfico
internacional estd disponible en (en inglés): https://bit.ly/380FCXg
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