CIRCULAR EXTERNA

Institofo
de Salod de Nerise | CODIGO: F-PGED0S-04 VERSION: 01 FECHA: 23-08-2013
Pagina 1 de 3
No. 337
PARA: PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE
NARINO
DE: DIRECCION,
ASUNTO: REQUERIMIENTO DE INCREMENTAR LAS MEDIDAS QUE CONTRIBUYAN
EN LA REDUCCION DEL CONTAGIO Y LA MORTALIDAD POR COVID-19
DADA LA SITUACION EPIDEMIOLOGICA NACIONAL
FECHA: DICIEMBRE 28 DE 2021

El Instituto Departamental de Salud de Narifio en cumplimiento de sus funciones dispuestas en
el articulo 43 de la ley 715 de 2001 de Inspeccion Vigilancia y Control en la prestacion de
servicios de salud, exhorta a todos los actores del SGSSS del Departamento de Narifio al
cumplimiento de las disposiciones del Ministerio de Salud y Proteccion Social, encaminadas a
la contencion del coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19) en Colombia.

Frente a lo expuesto los Prestadores de Servicios de Salud, deberan realizar el ajuste a'l-o
planes hospitalarios de emergencia y los planes de contingencia para la prevencion, deteccio
atencién, educacién y comunicacion en salud, por un incremento de casos de IRA, IRAG, IRAG
incluyendo inventarios de insumos necesarios para garantizar la adecuada prestacion de Qs
servicios de salud a la poblacién, ante la probabilidad del incremento de casos por temporada

de fin de afio, carnavales, lo que genera el incremento de las reuniones y en general de Im

interacciones sociales y donde se presenta mayor desplazamiento y contactos en la poblaci T
og

y la circulacién de la variante OMICRON, clasificada por la OMS como una variante
preocupacion, ya que ha mostrado de 4 a 6 veces mayor transmisibilidad que Delta, meli:% et

capacidad de evadir la respuesta inmune e incrementa la probabilidad de reinfeccion.

Los Prestadores de Servicios de Salud en el marco de sus competencias dentro de su plan de
contingencia deberan realizar la capacitacion y designacion del talento humano necesario para
la atencion y el direccionamiento de las personas con sintomatologia presuntiva de Infeccion

Respiratoria Aguda.

Ademas deben:

v Intensificar actividlades de capacitacion y monitorear el cumplimiento de los
procedimientos, guias clinicas de atencion y protocolos para la deteccion, diagnéstico y
manejo de IRA establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social y el Instituto
Nacional de Salud - INS.

v Promover la adherencia a los protocolos y guias para la atencién de IRA, IRAG, IRAGI
coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19) y documentar, implementar y evaluar acciones de
mejoramiento segun los hallazgos.

v Establecer un procedimiento de aislamiento de acuerdo con sus caracteristicas
institucionales de tal forma que se cumpla con las medidas de aislamiento respiratorio e
higiénico-sanitario para reducir el riesgo de transmisién entre personas.

v Fortalecer las acciones de limpieza, desinfeccion y recoleccion de residuos en las

diferentes areas.
v Intensificar las medidas de bioseguridad y garantizar los suministros requeridos para
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disminuir el riesgo de transmision de IRA, IRAG, IRAGI y SARS-CoV-2 (COVID-ql 9). Asi
mismo, garantizar los insumos para lavado de manos, alcohol glicerinado, guantes,
mascal_'lllas quirurgicas y mascaras de alta eficiencia (FFP2), entre otros.

v Garqntlzar la disponibilidad permanente de medicamentos, insumos y dispositivos
médlicos para la atencion de pacientes con COVID-19 con sus diferentes variantes.

v Realizar la destinacién y expansion de la capacidad instalada en camas de los servicios
de hospitalizacion, unidad de cuidados intermedios y unidades de cuidados intensivos
de acuerdo a la demanda de pacientes en cada prestador y reportar los ajustes a la

_ oficina de habilitacion del IDSN (habilitacionidsn@gmail.com).

v Pro_porcionar a los sintomaticos respiratorios mascarilla de alta eficiencia (tapabocas) y
los insumos necesarios para la higienizacién de manos, dando las indicaciones sobre su
uso, tan pronto ingresen a la institucion.

v (;umplir con la notificacion de los casos de interés en salud publica, de acuerdo con los
lineamientos del Sistema Nacional de Vigilancia en Salud Publica - SIVIGILA (Evento
Instituto Nacional de Salud - INS 346 — 348).

v Garantizar la comunicacién con el Centro Regulador de Urgencias CRUE y las (@)
Empresas Administradoras de Planes de Beneficios - EAPB con las que tienen acuerdos E
para facilitar la operacion del sistema de referencia y contra referencia.

v Garantizar para cada municipio los insumos necesarios para la toma, envio y transporte SC-CER98913
de muestras de acuerdo a las directrices impartidas por el Laboratorio de Referencia del
Instituto Departamental de Salud de Narifio.

v Al interior de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS Definir la ruta de gi=Net &
traslado de los pacientes, para su aislamiento y la ruta sanitaria institucional para Iaw

evacuacion de residuos de los casos sospechosos aislados. CO-SC.CER38Y15
v Restringir el numero de visitantes y el tiempo de visita en los servicios de hospitalizacion
y urgencias.

v Los prestadores de servicios de salud deben acatar las recomendaciones para
aislamiento domiciliario.

v Se debe restringir el acompafiamiento de terceros, al area de aislamiento no deberan
pasar los familiares o acompafantes del paciente, que seran informados del
procedimiento a seguir.

v Por parte de las EAPB definir dentro de las IPS de la red contratada, las IPS de referencia
para el traslado de los afiliados que requieran aislamiento respiratorio hospitalario.

v Por parte de las EAPB en articulacion con su red de prestadores de atencion primaria y
complementaria, se debera definir el mecanismo de atencién a la poblacion considerada
de mayor riesgo gestantes y adultos mayores, pacientes con diagndsticos de base
inmunosupresoras (Hipertension Arterial, Diabetes Mellitus, Enfermedad Pulmonar
Obstructiva Cronica - EPOC, VIH/SIDA, Cancer, Artritis y enfermedades Huérfanas)
orientando a la aplicacién de otras modalidades de atencion como: atencion domiciliaria,
telemedicina, entre otras.

v Fortalecer las medidas de Precaucién Estandar en el manejo de todos los pacientes,
establecidas en el Manual de Medidas Basicas para Control de Infecciones en el
prestador de servicios de salud.

v Realizar los protocolos de limpieza y desinfeccién de todas las areas y superficies de los
sitios donde se realiza la atencion de pacientes incluidas las salas de espera, de acuerdo
con las recomendaciones del documento técnico Limpieza y Desinfeccion en Servicios

de Salud ante la introduccion del nuevo coronavirus (SARS-CoV-2) a Colombia. g
v Fortalecer las estrategias encaminadas al cumplimiento de las coberturas de vacunacion ':
__contra COVID-19 en la poblacién g::{wmids_n.gov.cp -y I 0 o o
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v Fortalecer la ejecucion del programa Pruebas, Rastreo y Aislamiento Selectivo y
Sostenible - PRASS en el marco de la Vigilancia epidemioldgica.

Por lo anterior y de acuerdo a lo expuesto, se solicita a los actores del SGSSS del Departamento
de Narifio dar estricto cumplimiento a los lineamientos dispuestos con el fin de implementar
estrategias que garanticen el descongestionamiento de los servicios de salud, la NO
propagacion del virus SARSCov2 y sus variantes y la calidad de la atencion en salud.

Se debera definir de manera articulada entre las Instituciones Prestadoras de Salud y las
Empresas Administradoras de Planes de Beneficios la garantia de atenciones en salud a los
afiliados que por su condicién de salud requieran procedimientos ambulatorios, intrahospitalarios
y/o quirtirgicos, evaluando las prioridades y generando las reprogramaciones o traslado dentro
de la red hospitalaria a las que haya lugar, garantizando ademas todo un mecanismo eficaz de
informacion y comunicacion a los usuarios donde se les dé a conocer dicha situacién con énfasis
en actividades tendientes al autocuidado.
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