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Ante la evolucion epidemioldgica de la regidn ante la COVID-19 en el marco de la
vacunacion, y en base a la Resolucién de 9 de abril de 2021, de la Consejeria de Salud,
de séptima modificaciéon de las medidas urgentes de prevencién, contencién y
coordinacién necesarias para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el
COVID19, debemos continuar actuando bajo el principio la precaucion, por lo que la
disponibilidad de acceso a los servicios sociales ha de ser pautada, tal y como se ha
venido haciendo desde el inicio de la crisis, mediante protocolos, medidas vy
actuaciones en el marco de la coordinacién sociosanitaria, la colaboraciéon con el
sectory la transparencia.

Atendiendo a lo anterior, con el objeto de adaptar las medidas de flexibilizacion
adoptadas por bajo dicha resoluciéon a la realidad y caracteristicas de los servicios
sociales del Principado de Asturias, la Consejeria de Derechos Sociales y Bienestar ha
elaborado el presente protocolo que cuenta con la validacién de la Consejeria de
Salud y estd basado en el principio de precaucién y prudencia.

Este protocolo aboga por una transicion gradual, asimétrica y adaptativa en la que se
ha de aplicar la optica de la singularidad a la hora de evaluar los riesgos en funcién de
la tipologia de recurso, poblacién destinataria y situacién epidemiolégica.

Las medidas recogidas se han elaborado en el marco de la coordinacion sociosanitaria
y se irdn revisando por los responsables de Salud PUblica de la Consejeria de Salud del
Principado de Asturias, que marcardn las lineas generales de actuacion en la
comunidad y adaptardn las actuaciones segln sea necesario.
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2.1 Infroduccidon

Las personas mayores y las personas con discapacidad que viven en centros de
cardcterresidencial han vivido estrictas restricciones en los Ultimos meses por la situacién
de vulnerabilidad que presentan ante la infeccién por COVID-19

Elimpacto en términos de morbilidad y mortalidad, tal como ha ocurrido en otras CCAA,
donde no se han realizado planes integrados de vigilancia y atencidén sanitaria como
en Asturias hubiera sido enorme dada la estructura sociodemografica de la poblacién
asturiana que vive en enfornos residenciales y las condiciones de partida de estas
estructuras.

Estas medidas de proteccion de la salud individual y colectiva han tenido un impacto
fundamental en la contencidn de la enfermedad en un entorno muy vulnerable y que
ha expresado importantes limitaciones estructurales y funcionales en la progresion de la
enfermedad.

Sin embargo, las medidas han impactado drdsticamente en la vida cotidiana que han
pasado una importante factura en cuanto al bienestar personal de las personas que
viven en entornos residenciales a nivel fisico, psicolégico vy social.

Ademds, el impacto de los efectos negativos descritos parece tener una especial
incidencia en las personas con demencia o conductas disruptivas.

Como se recoge en los numerosos documentos de recomendaciones nacionales e
internacionales publicados durante esta pandemia, las medidas de proteccién deben
proteger la salud de las personas desde un acercamiento global, ponderando riesgos
individuales, como el incremento del deterioro fisico y cognitivo y la salud mental.

Ante el nuevo marco de vacunacién y en base a todo lo descrito se considera necesario
avanzar hacia un nuevo escenario que permita combinar una atencién centrada en la
calidad de vida de las personas usuarias y el ejercicio de sus derechos y una adecuada
prevencion del contagio vy vigilancia epidemioldgica.

Esto es posible gracias al aprendizaje obtenido durante estos meses, al gran esfuerzo
personal y profesional derivado del mismo y a la eficacia de la estrategia de vacunacion
que ha facilitado que la mayoria de las personas residentes haya recibido una pauta
de vacunacion completa.

Ante esta nueva situacion, se elabora el presente Protocolo de Actuacion de acuerdo

a los establecido bajo Resolucién de 9 de abril de 2021, de la Consejeria de Salud, de
6
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séptima modificacion de las medidas urgentes de prevencién, contencién vy
coordinacién necesarias para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el
COVID19 que en su capitulo VI recoge un conjunto de medidas dirigidas a avanzar, de
forma paulatina, en la normalizacién de la convivencia en los centros residenciales.

Tomando como referencia el documento técnico publicado el 15 de marzo de 2021 por
el Ministerio de Sanidad “Adaptacion de las medidas en residencias de mayores y otros
centros de servicios sociales de cardcter residencial en el marco de la vacunacion”, y
previo informe de la Consejeria de Salud, la Consejeria de Derechos Sociales y Bienestar,
érgano competente para el desarrollo de politicas especificas para personas mayores
y con discapacidad segun el Decreto 13/2019, de 24 de julio, del Presidente del
Principado de Asturias, de reestructuraciéon de las Consejerias que integran la
Administracién de la Comunidad Auténoma, ha elaborado el presente documento que
recoge medidas dirigidas a flexibilizar las medidas vigentes actualmente, siempre desde
un enfoque prudente, y desde la continua revision y adaptacion a la situacién
epidemioldgica, cambios normativos e informacidén disponible.

Las medidas recogidas en el presente apartado serdn de aplicacidén a los centros
residenciales de personas mayores y de personas con discapacidad de gestidon publica,
concertada y privada del Principado de Asturias.

Las personas residentes en viviendas tuteladas de personas con discapacidad les serdn
de aplicaciéon las recomendaciones de prevencidn sanitaria dirigidas a la poblacién
general, a excepcion de las medidas que se especifiquen en este documento.

Plan de contingencia

- El centro deberd actualizar el plan de contingencia con objeto de aplicar el
presente protocolo a las caracteristicas individuales del centro.

- Este documento actudlizado deberd ser pUblico y conocido por cualquier
persona que accede al centro (residente, profesional o visitante) y se remitird al
Servicio de Inspeccidén y Calidad.

- Este documento recogerd explicitamente cémo aplicard la disponibilidad del 5%
de las plazas para realizar aislamientos en habitacién individual (o doble en el
caso de convivientes).
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- lgualmente explicitard la organizacién que permita la aplicacion de medidas de
sectorizacion fisica.

- En el caso que la arquitectura lo impida se explicitard las medidas organizativas
qgue faciliten la sectorizacién funcional. Dicha sectorizacién estard conformada,
en la medida de los posible, por las mismas personas usuarias, que serdn
atendidas por las mismas personas profesionales de atencién directa y limpieza.

- Se llevard registro de la asignacion profesionales/residentes a efectos de
trazabilidad de contactos en caso de sospecha o confirmacién de caso positivo
y de comprobacién por parte del Servicio de Inspeccién y Calidad.

- Debe contemplarse, siempre que sea posible, la normalizacion de actividades,
las cuales deberdn organizarse extremando el cumplimiento de las medidas de
prevencion e higiene.

Informacion

- Se debe informar de forma oral y escrita a residentes, tfrabajadores y familiares
gue, aungue existe un riesgo significativamente menor de padecer COVID-19
después de la vacunacioén, el riesgo no desaparece por completo ya que la
vacuna no garantiza una proteccion total a todas las personas vacunadas.

- Se elaborard un documento de declaracién responsable para residentes y
familias en relacion a la realizacidon de visitas y paseos que recoja los riesgos de
transmision si se ha mantenido alguna actividad de riesgo.

- Se pondrdn a la entrada de los centros, pasillos y zonas comunes, carteles
informativos sobre higiene de manos e higiene respiratoria. Se deben realizar
actividades formativas periddicas para la educacién sanitaria de residentes y
trabajadores en este sentido.

- Ladireccién del centro abogard por la informacidn transparente y accesible de
la situacion epidemiolégica del centro, especialmente a familiares de personas
residentes en aislamiento por sospecha o confirmacién de caso.

Profesionales

- Todas las personas trabajadoras encargadas de la atencién (sanitaria y no
sanitaria) deben seguir las medidas de proteccién encaminadas a controlar y
reducir la transmision del coronavirus. Deberdn protegerse segun el nivel de

8
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riesgo al que estdn expuestos de acuerdo a lo que establezcan los Servicios de
Prevencion de Riesgos Laborales.

- La higiene de manos es la medida principal de prevencion y control de la
infeccion, y deberd realizarse segin la técnica correcta (anexo 2. Higiene de
manos) y se hard de manera general con agua y jabdn. Si hay disponibilidad, y
las manos no estdn visiblemente sucias, se pueden usar productos de base
alcohdlica.

- Sereadlizard higiene de manos antes y después del contacto con cada persona
usuaria y después del contacto con superficies o equipos potencialmente
contaminados.

- El uso de mascarillas es obligatorio durante toda la jornada laboral debiendo
cambiarse cuando esté sucia, deteriorada o hayan finalizado su tiempo
estimado de uso.

Uso de espacios comunes

- Se entiende por espacios comunes las dependencias interiores del edificio tales
como las salas de estar, salas de actividades, comedores, cafeterias de uso
interno, bibliotecas, salas de uso terapéutico y otros espacios de uso andlogo,
gue pueden ser utilizados por todas las personas que lo precisen; asi como los
espacios exteriores dentro del recinto o zona externa perimetrada, de uso
exclusivo para las personas del centro.

- En el contexto actual de amplia cobertura vacunal de las personas residentes
en centros residenciales de personas mayores o con discapacidad la restriccidn
del uso de los espacios comunes solo se limitard si el centro se encuentra activo
epidemioldgicamente. Las medidas limitantes deberdn acompanarse de
medidas que establezcan alternativas para la deambulacion o el ejercicio fisico.

- Se habilitardn espacios comunes especificos para cada sector salvo cuando lo
imposibiliten las caracteristicas del centro.

- Tanto las zonas de liore deambulacidn como las que presenten ciertas
restricciones estardn claramente identificadas.
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- Se pondrdn a la entrada de las zonas comunes carteles informativos sobre las
medidas necesarias generales y/o especificas para el uso de dichos espacios.

- Serd obligatorio el uso de mascarilla y se deberd mantener una distancia
interpersonal de al menos 1.5 meftros.

- Se deberd realizar frecuentemente una adecuada higiene de manos, evitar
tocarse mucosas, asi como los 0jos, la nariz y la boca.

- Se dispondrd en todas las salas de uso comuUn de dispensadores de solucion
hidroalcohdlica para la higiene de manos, panuelos desechables para la
higiene respiratoria y contenedores de residuos, con tapa de apertura con
pedal.

- Se implantardn sistemas organizativos adaptados a cada centro, que permitan
las salidas y entradas a estas zonas, de forma escalonada y respetando las
medidas de proteccion necesarias, tfratando de garantizar la equidad en las
salidas de los residentes.

- Los espacios interiores estardn poco concurridos y bien ventilados.

- Se controlardn los aforos de estos espacios comunes de manera que se permita
mantener las distancias de seguridad.

- En el caso de las cafeterias de uso interno se promoverdn horarios o espacios
diferenciados para el uso de la misma por parte de residentes y profesionales.
No estd permitido el uso de la cafeteria por parte de personas ajenas al centro.

- Se extremardn las medidas de prevencidn, limpieza, desinfeccién y ventilaciéon
en los espacios comunes para las personas trabajadoras.

Higiene, limpieza y ventilacion

- Todas las personas residentes utilizardn mascarilla de nivel al menos higiénica en
los espacios comunes, salvo las excepciones previstas en la normativa vigente.

- Se garantizard que todos los aseos de los centros, publicos y privados dispongan
de jabdn y toallas de papel para la higiene de manos.

10
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- En los espacios comunes se dispondrd de productos de higiene de manos y
respiratoria asi como contenedores de residuos, con tapa de apertura con
pedal.

- Se redlizard una limpieza exhaustiva en el centro, con especial atencién a las
zonas donde puedan transitar mayor niUmero de personas y las superficies de
contacto frecuente.

- Serealizard una limpieza, desinfeccion y ventilacion adecuada de las estancias,
intensificndose estas medidas en salas comunes y comedores.

- Lasinstrucciones de limpieza vienen reflejadas en el anexo 3.

- Se llevard a cabo una ventilacion natural frecuente del centro, especialmente
en espacios compartidos y de mayor concentracién de personas.

- Cada centfro deberd disponer de medidores de CO2 al menos para la
realizacién periddica de mediciones en los espacios con mds riesgo.

- Se recomienda la ventilacién natural en los espacios cerrados, asi como la
reduccién de los aforos y el uso de la mascarilla en las zonas comunes sefalado
anteriormente. En este sentido, se considera necesario abrir las ventanas al
menos quince minutos al entrar en cualquier estancia y mantenerlas abiertas
durante el mayor tiempo posible.

- Las salas comunes deberdn ventilarse igualmente, tras el uso de las mismas v si
es posible ventilacién natural esta se mantendrd durante el uso de la misma
(bastaria con una apertura de la ventana de unos 7/10 cm). Se hace necesario
entender que en esta situacion el gasto energético se supedite a la priorizacion
de la ventilacién.

Incorporaciéon, reincorporacion y  rotacidn de

profesionales
- Serecomendard activamente la vacunacion al personal de nuevo ingreso, En el
caso de que el nuevo trabajador/a no tenga la pauta de vacunacién completa

se programard lo antes posible y extremardn las medidas de precaucién hasta
completar la pauta de vacunacion.

11
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- En la medida de lo posible se debe evitar la rotacidén de profesionales entre
distintos cenfros sean propios o externos, es decir aquellos profesionales que
tienen una relacién laboral simultdnea en varios centros.

- Tras la valoracion documentada del riesgo externo e interno, asi como de la
necesidad asistencial podrdn estar exentos de esta recomendacion los/las
profesionales que estén vacunados y cuya actividad profesional esté
relacionada con la estructura organizativa asi como con el mantenimiento de la
salud fisica, psiquica y emocional de los residentes: profesionales de fisioterapia,
terapia ocupacional, psicologia, podologia y pelugueria.

Ingresos en el centro

Para la realizacién de ingresos se establecen las siguientes medidas:

- Los centros informardn a las nuevas personas residentes y sus familias de las
circunstancias epidemioldgicas del recurso en el momento del ingreso.

- No se permitird el ingreso de personas con sintftomas compatibles de COVID-19,
contacto estrecho con caso sospechoso o confirmado de COVID-19 y /o casos
confirmados de COVID-19 hasta la resolucion de su situaciéon epidemioldgica.

- Los nuevos ingresos quedardn supeditados a la situacion epidemioldgica del
cenfro o vivienda futelada y a la disponibilidad de medios para realizar el
dislamiento preventivo siempre y cuando éste sea necesario.

- Asi mismo la direccién del centro podrd limitar la realizacidén de nuevos ingresos
en caso de que el centro se ubique en un municipio que se encuentre en fase
de riego global 4 +.

- El aislamiento preventivo debe reunir los siguientes criterios:

o Habitacién individual con buena ventilacidon e idealmente con bano
propio. Podrd ser doble en el caso de que los ingresos sean convivientes
(ej. matrimonio)

12
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o Deberdn restringirse las salidas fuera de la habitacién al minimo
imprescindible vy, si estas fueran necesarias, la persona deberd llevar una
mascarilla quirdrgica.

o Durante el periodo de cuarentena, no podrd recibir visitas y se agilizard
el contacto con la familia a través de videollamada.

o Sereadlizard una vigilancia activa en busca de sintfomas compatibles con
COVID-19 segun lo establecido.

- Los nuevos ingresos requerirdn aislamiento preventivo en el centro, debiendo
presentar una PCR negativa con periodo no superior a las 72 horas del ingreso
efectivo en la residencia o vivienda tutelada. De acuerdo a lo establecido en la
Estrategia de Deteccién Precoz, Vigilancia y Control de COVID19, el aislamiento
preventivo tendrd una duracion minima de 14 dias desde la fecha de realizacion
de la PCR, precisando PCR con resultado negativo para finalizar el aislamiento.

En el caso de las personas vacunadas se requerird una PCR negativa con
periodo no superior a las 72 horas del ingreso efectivo en la residencia y se
realizard aislamiento salvo constancia de resultado positivo de un andlisis de IgG
especifico de proteina S.

- El dia del ingreso de personas no vacunadas, en el caso de que quieran poner
la vacuna, se cursard la peticion al drea sanitaria a través de los protocolos
establecidos, para agilizar y proceder a la vacunacién cuando establezca la
responsable de la coordinacidn en residencias del drea sanitaria.

- Los ingresos por urgencia social deberdn contar con una PCR negativa en las 72
horas anteriores al ingreso efectivo, si existiera impedimento para ello se
notificard previamente al Servicio de Inspeccién y Calidad.

- Si el centro se encuentra activo epidemiolégicamente y surge una situacion de
ingreso por urgencia social, se puede derivar el caso, temporalmente, a ofro
centro no activo epidemioldgicamente a eleccién de la persona usuaria, hasta
que la situaciéon epidemioldgica del centro mejore. En el caso de los centros de
discapacidad la derivacion temporal podrd realizarse a un centro adecuado all

13
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tipo de discapacidad que presenta la persona, con independencia del drea en
gue se encuentre ubicado.

- En el caso de que el nuevo ingreso sea un traslado desde otro centro, se tendrd
en cuenta la situaciéon epidemioldgica de ambos centros para poder realizarse
el traslado.

Visitas en cenftros residenciales

- El régimen de visitas y salidas de las personas residentes que no estdn en
dislamiento, se mantendrd en general con normalidad, si bien podrd adaptarse
en funcidn de la valoracion por la coordinacion de residencias del drea sanitaria
de la situacién epidemiolégica y la estructura de cada centro.

- Como medida de proteccidn, en el caso de personas no vacunadas, se limitardn
las visitas con objeto de reducir el riesgo de contagio, las limitaciones podrdn
consistir en la reduccién del niUmero de personas o espaciar las mismas con
objeto de reducir el riesgo de contagio. Las medidas se acordardn con la
persona residente o, en su caso, con las familias previa informacién oral y escrita
de los riesgos de las mismas.

- No se permitird la realizacion de visitas en centros que tengan o hayan tenido
casos positivos en los Ultimos 14 dias tras el diagndstico del Ultimo caso, salvo que
el centro residencial estuviera sectorizado vy las visitas se celebren en un sector
distinto de donde hubiera habido casos. Podrdn excepcionarse de la medida
general visitas en situaciéon de:

o Descompensacion neurocognitiva de la persona residente.
o Grave deterioro de la situacidon psicoafectiva/emocional.

o Fin de vida: Se seguirdn las instrucciones reflejadas en el
“PROCEDIMIENTO PARA LA PREVENCION DE LA TRANSMISION DE LA
COVID19 DURANTE EL ACOMPANAMIENTO EN EL PROCESO DE FINAL DE
LA VIDA. EN CENTROS RESIDENCIALES DE PERSONAS MAYORES Y CENTROS
DE ATENCION SOCIAL"" del 26 de noviembre del 2020.
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- Asi mismo podrdn realizarse visitas de acompanamiento al final de vida
conforme al procedimiento vigente y manteniendo de manera estricta las
medidas preventivas.

- No se permitird la realizacién de visitas a residentes que se encuentren en
situacion de aislamiento salvo que se encuentren en situacion de fin de vida.
Para ello se seguirdn las instrucciones reflejadas en el Anexo 4. "Procedimiento
para la prevencién de la tfransmision de la covid19 durante el acompanamiento
en el proceso de final de la vida en centros residenciales de personas mayores y
centros de atencién social””.

- Para la redlizacién de visitas se seguirdn las siguientes medidas organizativas y
preventivas:

o Se permitird que las visitas se realicen por dos personas simultdneamente.

o La visita (lugar, horario, organizacidn y duracién) se estructurard
adecudndola a la organizacién interna de cada centro. En el caso de
centros residenciales donde se readlicen las visitas fuera de las
habitaciones se podrd delimitar el acceso diario de familiares en funcidn
de la disponibilidad de sala/s generando un sistema rotario, a fin de
garantizar que todos puedan ver a sus familiares de manera frecuente.
El centro podrd establecer la necesidad de acordar la cita
telefébnicamente con anterioridad.

o Se deberd llevar un registro de las personas que han realizado y recibido
visitas.

o Serecordard alas personas visitantes la importancia del cumplimiento de
las medidas, haciendo especial hincapié en la higiene de manos, el uso
adecuado de la mascarila y el mantenimiento de la distancia
interpersonal durante la visita.

o Se enfatizard a las personas visitantes sobre la importancia de limitar sus
encuentros sociales fuera de su grupo de convivencia estable o burbuja
social, a fin de reducir el riesgo de contagio.

o En ningun caso se facilitard la entrada al centro residencial si la persona
visitante presenta sinftomas o estd en aislamiento debido a un diagndstico
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por COVID-19, asi como si se encuentra en periodo de cuarentena por
haber tenido contacto con alguna persona diagnosticado de COVID-19.

o Se informard a las personas visitantes de la necesidad de comunicar al
centro si son diagnosticados como casos sospechosos o positivos de
COVID-19 en los 14 dias posteriores a la visita. En este caso la persona
residente visitada se considerard contacto estrecho y deberd seguir las
recomendaciones establecidas por los procedimientos vigentes.

o Seubicard ala enfrada de las zonas comunes carteles informativos sobre
las medidas de precaucidon de obligado cumplimiento durante la
realizacion de las visitas.

o Se establecerd una frecuente limpieza, desinfeccion y ventilacion de la
sala/s de visitas. Ademds, se implementardn programas intensificados de
limpieza de las zonas donde puedan transitar mayor nUmero de personas
asi como de las superficies de contacto frecuente; barandillas vy
pasamanos, botones, pomos de puertas, mesas, etc.

o En caso de que la sala donde se realicen visitas sea de uso comUn para
diferentes servicios/actividades se deberdn planificar los horarios de uso
y redlizar una correcta limpieza y desinfeccion.

Salidas al entorno comunitario

- Laos salidas de residentes se realizardn bajo criterios de seguridad, siendo estas
mds rigurosas segun sea la situacion epidemioldgica del municipio donde se
ubigue el centro residencial.

- Si el centro se encuentra activo epidemioldgicamente no podrdn realizarse
salidas al entforno comunitario. En el caso de que el centro este sectorizado solo
se restringirdn las salidas a los residentes del sector afectado

- Los titulares de los centros podrdn determinar la organizacién y duraciéon de las
salidas en funcién de la situacion epidemioldégica del entorno en el que estd
ubicado el centro, pudiendo limitar su realizacion en el caso de que el municipio
se encuentre en fase de riesgo global 4+. En este sentido, deberd informar al
Servicio de Inspeccidén y Calidad de la motivaciéon de la limitacién o restriccion
de salidas.
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En ningun caso se podrdn limitar las salidas orientadas a:

e asistencia a consultas sanitarias.
e frdmites administrativos/judiciales/bancarios ineludibles.

e situaciones excepcionales previa autorizacion de la direccién del centro.
Su duracién serd por el tiempo estrictamente necesario, diferencidndose entre:

Salidas puntuales sin pernocta: La personas mayores o con discapacidad
vacunadas con pauta completa podrdn realizar salidas puntuales con retorno el
mismo dia.

En el caso de las personas no vacunadas podrdn salir del centro para:

e asistencia a consultas sanitarias
e framites administrativos/judiciales/bancarios ineludibles
e situaciones excepcionales previa autorizacién de la direccidén del centro

Salidas con pernocta:

o Personas vacunadas con pauta completa: se permiten salidas con
pernoctaciones externas en periodos de tiempo mds pequenos (p.e. fines
de semana).

o Personas no vacunadas, deberdn tener salidas minimas de 14 dias y
someterse a la prueba PCR que deberd ser negativa para proceder a su
reingreso, siempre y cuando no haya habido casos positivos en la
residencia en los Ultimos 14 dias ni esté cerrada exteriormente la
residencia.

Para la realizacién de salidas se seguirdn las siguientes medidas organizativas y
preventivas:

o Durante las salidas serd obligatorio cumplir Ilas medidas de prevencién e
higiene frente al COVID-19 indicadas por las autoridades competentes.

o Debe readlizarse una adecuada higiene de manos antes y después de la
salida, asi como el uso obligatorio de la mascarilla en la via publica, en

espacios al aire libre y en cualquier espacio cerrado de uso publico o
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que se encuentre abierto al publico, siempre y cuando no se pueda
mantener una distancia interpersonal de al menos 1,5 metros.

o Los centros deberdn contar con medidas organizativas orientadas a
evitar aglomeraciones y minimizar el riesgo de contagio. Asi mismo se
deberdn establecer medidas organizativas especificas cuando la
persona residente requiera de acompanamiento, para lo cual, al menos,
deberdn establecer un sistema de cita previa y un espacio de encuentro
gue evite la circulacién de personas no visitantes por el interior del centro.

o Se redlizard un registro de salidas donde se recogerd el dia, nombre y
apellidos de la personas residente que redliza la salida y en caso de que
salga acompanado por un familiar o allegado, sus datos también,
pudiendo detallar a su regreso la actividad realizada con el objeto de
identificar posibles contactos en el caso de que apareciera
sinfomatologia compatible con el COVID-19 en dias posteriores.

o Se colocardn a la entrada del centro carteles informativos especificos
sobre las medidas de precaucién a adoptar en salidas y paseos.

o Los familiares o allegados deberdn cumplir las normas de seguridad
establecidas.

Aislamientos de personas residentes

Los centros residenciales de personas mayores y con discapacidad deberdn disponer
de la posibilidad de realizar un aislamiento ante la presencia de un caso sospechoso o
como medida preventiva, al menos al 5% de sus residentes, preferentemente en
habitacién individual con bafo propio y contardn con un procedimiento a tal efecto.

En caso de centros residenciales con 20 o0 menos plazas y de las viviendas futeladas, se
deberd disponer de una habitacién individual, preferentemente con bano propio, para
la realizacién de los citados aislamientos.

El aislamiento se realizard si se produce:

- Caso sospechoso: Ante la apariciéon de sintomatologia compatible con COVID
se pondrd ala persona en aislamiento hasta la confirmacion o descarte del caso.
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- Caso contacto estrecho de positivo: Se mantendrd el aislamiento durante 14 dias
y serd necesaria PCR negativa para la finalizacion del mismo.

- Caso positivo: El aislamiento se mantendrd siguiendo las pautas de indicadas por
el personal sanitario en funcién de si la persona caso positivo estd vacunada o
no. El régimen de visitas y salidas de los residentes que no estdn en aislamiento,
se mantendrd en general con normalidad, siempre que la capacidad de
sectorizacién del centro lo permita, si bien podrd adaptarse en funcién de la
valoraciéon por los responsables de salud publica de la situacion epidemioldgica
y la estructura de cada centro.

- Nuevos ingresos en centros residenciales:

Persona vacunada: se requerird una PCR negativa con periodo no
superior a las 72 horas del ingreso efectivo en la residencia y se realizard
aislamiento salvo constancia de resultado positivo de un andlisis de 1IgG
especifico de proteina S.

Persona no vacunada: Se requerird una PCR negativa con periodo no
superior a las 72 horas del ingreso efectivo en la residencia, se realizard
aislamiento de 14 dias, y solo se quitard tras ese periodo y una PCR
negativa.

- Reingresos tras alta hospitalaria:

o

o

Tras ingreso por COVID: se requerird antes del alta una PCR negativa con
periodo no superior a las 72 horas del ingreso efectivo en la residencia
con una alta clinica. Se realizard aislamiento de 14 dias, salvo constancia
de IgG+ en el Ultimo mes anterior a la fecha efectiva de ingreso en la
residencia.

Tras ofros ingresos: se requerird antes del alta una PCR negativa con
periodo no superior a las 72 horas del ingreso efectivo en la residencia.

= Si la persona residente estuviera vacunada se realizard
aislamiento de 14 dias, salvo constancia de IgG+ en el Ultimo mes
anterior a la fecha efectiva de ingreso en la residencia

» Sila persona residente no estd vacunada se realizard aislamiento
de 14 dias, y solo se quitard, tras ese periodo y una PCR negativa.
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Realizacion de cribados

- Cribados periddicos: Todas las personas trabajadoras en las residencias pUblicas
y privadas con cualquier tfipo de confrato o dependencia, realizardn
obligatoriamente un cribado con PCR al menos cada 28 dias.

Las personas trabajadoras no vacunadas (por cualquier motivo) realizardn
obligatoriomente  también un cribado con PCR cada 14 dias
independientemente de la dependencia de la fitularidad de la residencia.

- Cribados de reincorporacién tras ausencia de la residencia de al menos 7 dias:
se realizardn siempre y se esperard a la reincorporacién efectiva al tfrabajo hasta
disponer de un resultado PCR negativo. Solamente en caso de urgencia
asistencial y ante la imposibilidad de captar profesionales que no cumplan este
criterio, se podrd facilitar el acceso de manera puntual y con las medidas de
proteccién individual y colectiva necesarias.

- Cribados de nueva incorporacion: se readlizardn siempre y se esperard a la
incorporacién efectiva al tfrabajo hasta disponer de un resultado PCR negativo.
olamente en caso de urgencia asistencial y anfe la imposibilidad de captar
profesionales que no cumplan este criterio, se podrd facilitar el acceso de
manera puntual y con las medidas de proteccion individual y colectiva,
necesarias.

- Después de la aparicion de un caso positivo sea en persona frabajadora o
residente: se procederd a establecer cribados postcaso dependiendo de la
capacidad de sectorizaciéon y del riesgo generado, que serd valorado por la
persona coordinadora de residencias del drea sanitaria. Serd esta persona quien
definird la estrategia de poblacién a cribar, la periodicidad de los mismos, asi
como la calificacién del riesgo generado.

- Cribados de nuevos ingresos: se realizardn siempre en las 72 horas antes del
momento estimado de ingreso y se esperard a la reincorporacion efectiva al
centro residencial hasta disponer de un resultado PCR negativo.

- Lamodificacion posterior de estos criterios se hard mediante instruccion remitida
desde la Consejeria de Salud a la Consejeria de Derechos Sociales y Bienestar.
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Actuacion ante un posible caso sospechoso y caso
confirmado de COVID-19

- Ante la aparicibn de un caso sospechoso en una persona residente o
trabajadora vacunada se procederd al aislamiento del caso hasta la obtencidn
de resultado de la Prueba Diagndstica de Infeccién Activa (PDIA).

- Si el resultado es positivo se procederd al aislamiento del caso, realizaciéon de
PDIAy el manejo de los contactos estrechos segun lo establecido en la Estrategia
de Deteccién precoz, Vigilancia y Control de COVID-19 y sectorizacién en
unidades de convivencia estables que faciliten el desarrollo de las prestaciones
residenciales y la trazabilidad de posibles casos.

- Se protegerd de forma especial a las personas residentes no vacunadas, si s
posible situdndolos en habitaciéon individual.

- Cualquier caso sospechoso y/o confirmado se comunicard a la persona
coordinadora de residencias del drea sanitaria. Serd esta persona quien definird
la estrategia de poblacion a cribar, la periodicidad de los mismos, asi como la
calificaciéon del riesgo generado.
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Medidas especificas de aplicacion en las viviendas
tuteladas

En el caso de viviendas tuteladas para personas con discapacidad serd de aplicacion
todas las medidas establecidas relativas a centros residenciales excepto:

e Usos de espacios comunes.
e Salidas.
e Visitas.

Siendo en este caso de aplicacién general las recomendaciones de prevencion
sanitaria dirigidas a la poblacidén general. Dada la singularidad de estas viviendas se
establecen las siguientes medidas especificas a modo de adaptacién:

- Se entiende por espacios comunes las dependencias tales como el saldn,
comedor, cocina y ofros espacios de uso andlogo que pueden ser utilizados por
todas las personas usuarias.

- No podrdn utilizar los espacios comunes de la vivienda las personas que
presenten sintomas o estén en aislamiento debido a un diagndstico por
COVID19, o que se encuentren en periodo de aislamiento preventivo por haber
tenido contacto con alguna persona con sintomas o diagnosticado de COVID-
19.

- larealizacién del aislamiento o cuarentena domiciliaria se seguirdn las siguientes
indicaciones:

o La persona identificada como caso estrecho, sospecha o caso positivo
deberd ocupar una habitacion individual, con ventilacién frecuente,
limitando al méximo el uso de espacios compartidos. En caso de salir a
espacios comunes deberd hacerlo por tiempo limitado y por razones
estrictamente necesarias y utilizando en todo momento mascarilla, asi
como manteniendo la distancia de seguridad con ofras personas
convivientes.

o Noredlizard salidas y se evitardn las visitas.
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o Disponer en la habitacién de productos de higiene de manos, panuelos
y un cubo de basura de pedal.

o Si es posible utilizar un bano propio; si es de uso compartido debe
desinfectarse antes de que lo usen otras personas.

o Mantener las siguientes medidas de higiene personal: lavado frecuente
de manos, cubrirse al toser o estornudar y uso de panuelos desechables,
elimindndolos en cubos con tapa y pedal.

o No compartir articulos de higiene personal ni de alimentacién como
toallas, vasos, platos, cubiertos y cepillo de dientes.

o Vigilar la aparicidon de sintomas por parte de otros convivientes y en caso
de que comenzar con fiebre, tos, dificultad para respirar, o alteraciones
en el olfato y el gusto deberd ponerlo en conocimiento del meédico de
atencién primaria.
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3.1 Centros de Dia y Cenfros de Apoyo a la
Intfegracion

Medidas generales

- El centro deberd actualizar el plan de contingencia con objeto de aplicar el
presente protocolo a las caracteristicas individuales del centro.

- Este documento actualizado deberd ser puUblico y conocido por cualquier
persona que accede al centro (persona usuaria, profesional o visitante) y se
remitird al Servicio de Inspeccion y Calidad.

- Eldocumento deberd seguir el modelo e incluir los apartados que se especifican
en el anexo 5y 6 que recogen los modelos de plan de confingencia

- Se procurard implementar un diseno organizativo que permita conformar
burbujas funcionales asignando siempre a las mismas personas usuarias, y
atendidas siempre por las mismas personas profesionales de atencién directa y
limpieza.

- Se llevard registro de la asignacion profesionales/residentes a efectos de
trazabilidad de contactos en caso de sospecha o confirmacién de caso positivo
y de comprobacidn por parte del Servicio de Inspeccién de Centros.

- Debe contemplarse, siempre que sea posible, la normalizacion de actividades,
las cuales deberdn organizarse extremando el cumplimiento de las medidas de
prevencion e higiene.

Informacion

- Se ha de mantener informados a personas usuarias y sus familiares, y a los/as
trabajadores/as sobre las acciones que se estdn tomando para proteger su
salud.

- Se debe informar mediante mensajes o circulares, y se colocardn carteles a la
entrada, indicando a las familias que no deben acudir a estos centros a no ser
que sea previa cita y, en ningun caso, si presentan cualquier sintoma respiratorio
o fiebre.
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- Se debe mantener vigilancia activa de sintomatologia compatible con la
infeccion por COVID-19 (fiebre, tos, falta de aire...). En el caso de detectar
sinfomatologia, se procederd a aislar a la persona y se avisard a la familia y al
Centro de Salud

- Se pondrdn a la entrada de los centros, pasillos y zonas comunes, carteles
informativos sobre higiene de manos e higiene respiratoria. Se deben realizar
actividades formativas periddicas para la educacién sanitaria de las personas
usuarias y trabajadores en este sentido. Puede encontrarse infografias sobre estos
temas en las secciones especificas sobre el tema de la pdgina web del Ministerio
de Sanidad (www.mscbs.gob.es) y del Portal de Salud del Principado de Asturias
(www.astursalud.es).

Profesionales

- Todas las personas trabajadoras encargadas de la atencién (sanitaria y no
sanitaria) deben seguir las medidas de proteccién encaminadas a controlar y
reducir la fransmision del coronavirus.

- Deberdn protegerse segun al nivel de riesgo al que estdn expuestos de acuerdo
a lo que establezcan los Servicios de Prevencién de Riesgos Laborales.

- Los/las trabajadores/as deben recibir informacién, formacién y entrenamiento
adecuados sobre dichas medidas de proteccion.

- Salvo profesionales de atencidon directa que haya recibido vacunacién, se
recomienda la no rotacién de profesionales entre centros o la itinerancia de
profesionales.

- La higiene de manos es la medida principal de prevencion y control de la
infeccion, y deberd realizarse segun la técnica correcta (Anexo 2) y se hard de
manera general con agua y jabdén. Si hay disponibilidad, y las manos no estdn
visiblemente sucias, se pueden usar productos de base alcohdlica.

- Seredlizard higiene de manos antes y después del contacto con cada usuario/a
y después del contacto con superficies o equipos potencialmente
contaminados.

28



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES

CONSEJERIA DE DERECHOS SOCIALES Y BENESTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

El uso de mascarillas es obligatorio durante toda la jornada laboral debiendo
cambiarse cuando esté sucia, deteriorada o hayan finalizado su tiempo
estimado de uso.

Higiene, limpieza y ventilacion

En ningUn caso se permitird el acceso de personas que presenten cualquier
sintftoma compatible con infecciéon por COVID-19.

Se recomienda que la persona usuaria utilice una ropa especifica para acudir al
centro, que deberd lavarse y cambiarse diariamente. También se recomienda
tener un calzado especifico de uso en el centro que se colocard a su llegada al
mismo. Esta indicacion puede ser sustituida por la limpieza adecuada de las
suelas del calzado a la entrada y salida del centro en un felpudo desinfectante.

Se apoyard a la persona usuaria en la realizacién de higiene de manos a su
llegada al centro y cada vez que sea necesario, y se recordard medidas de
higiene respiratoria.

Se garantizard que todos los aseos de los centros, publicos y privados, dispongan
de jabdn y toallas de papel para la higiene de manos.

Se dispondrd de dispensadores de solucién hidroalcohdlica para la higiene de
manos en la entrada al centro y en todas las estancias, panuelos desechables
para la higiene respiratoria y contenedores de residuos, con tapa de apertura
con pedal.

La persona usuaria utilizard mascarilla segun tolerancia a la misma conforme a
la normativa vigente.

En las zonas comunes se mantendrd la distancia fisica de seguridad entre
usuarios de 1.5 metros. Esta medida durard hasta que una nueva evaluacion del
riesgo haga reconsiderar esta recomendacion. Ademds, en dichos espacios se
asegurard la presencia de personal para supervisar el cumplimiento de dicha
medida.

Se deben atender las necesidades de las personas con deambulacidén inevitable
por frastorno neurocognitivo o trastorno mental grave. A tal efecto, dentro de las
posibilidades, las zonas de deambulacién se identificardn claramente. Se
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procurardn deambulaciones que permitan suficiente separacién entre personas
y dichas zonas deberdn ser desinfectadas con especial intensidad y frecuencia.

- Se deben implementar programas intensificados de limpieza en el centro, con
especial atencién a las zonas donde puedan fransitar mayor nimero de
personas y las superficies de contacto frecuente como barandillas y pasamanos,
botones, pomos de puertas, mesas, etc. Asi como de las salas destinadas a la
realizacién de actividades terapéuticas donde se deberd proceder a la limpieza
y desinfeccién del material utilizado después de su uso, asi como de la sala y el
mobiliario.

- Lasinstrucciones generales de limpieza se recogen en el anexo 3.

- Serdn de aplicacién otras medidas de HIGIENE, LIMPIEZA Y VENTILACION incluidas en el
apartado Medidas relativas a centros residenciales del presente protocolo.

Inicio de actividad y reincorporacion de personas
usuarias a los centros de aftencion diurna que
comparten instalaciones con centros de atencion
residencial

- El plan de contingencia del centro residencial y del centro de dia deberdn
explicitar las correspondientes medidas organizativo-funcionales deberdn contar
con circuitos de entrada/salida diferenciados y medidas organizativas-
funcionales que garanticen el uso de espacios y personal fotalmente
independientes respecto del centro residencial.

- El centro de dia no compartird personal de atencién directa con el centro
residencial. Se recomienda la no comparticién del resto de personal, no obstante
en caso de ser inviable esta recomendacion, en este sentido se especificard en
el Plan de Contingencia del Centro de Dia y del Centro Residencial las medidas
para evitar el contagio cruzado (protocolos de limpieza, de cocina, efc.) y se
velard por su estricto cumplimiento.

- Laapertura de los centros y reincorporacion de las personas usuarias se realizard
de forma progresiva bajo criterios de seguridad y control de la evolucién

30



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES

CONSEJERIA DE DERECHOS SOCIALES Y BENESTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

epidemioldgica, pudiendo adoptarse nuevas medidas de suspensidon de la
actividad.

- Solo se permitird la incorporacion al centro a personas sin sinfomas y sin contacto
estrecho con caso sospechoso o confirmado de COVID-19.

- Lareincorporacion de personas usuarias tendrd lugar por fases y se ocupardn el
30% de las plazas totales del centro en un primer periodo, el 50% en el periodo
siguiente y el 75 % en ofro periodo, salvo que el centro adopte medidas
organizativas de uso de los espacios que permitan incorporar a un porcentaje
mayor de personas usuarias, respetando en todo momento la distancia fisica de
seguridad. La capacidad mdxima serd de un 75% del aforo permitido, a
excepcidn de aquellos centros que amplien la capacidad mediante el uso de
otros espacios y puedan alcanzar el 100% de personas usuarias. Entre periodo y
periodo debe transcurrir un tiempo minimo de 15 dias.

- En los centros de atencién diurna para personas con discapacidad que no
dispongan de espacios adicionales para poder ampliar su capacidad, podrd
establecerse un sistema rotatorio de asistencia de las personas usuarias,
organizado por grupos estables. Dicha organizacién serd establecida por cada
centro en funcién de la valoracién de las personas usuarias y de las
especificidades del recurso y serd recogida en el respectivo plan de
contfingencia.

Actuacion anfte la aparicion de sinfomatologia
compatible con covid-19

- Si se detecta en el centro una sospecha de infeccidn en una persona usuaria
(infeccidn respiratoria aguda de aparicién sUbita de cualquier gravedad que
cursa, entre otros, con fiebre, tos o sensacién de falta de aire u otros sinfomas
atipicos segun criterio clinico como la odinofagia (molestias al tragar), anosmia
(pérdida de olfato), ageusia (pérdida de gusto), dolores musculares, diarreas,
dolor tordcico o cefaleas) entre otros, pueden ser considerados también
sinfomas de sospecha de infeccidon por SARS-CoV-2 segun criterio clinico) se
notificard a su centro de salud y se seguirdn sus instrucciones.

- También se notificard a la familia lo ocurrido. Se deberd aislar en una estancia
separada del resto de personas hasta que los servicios sanitarios determinen su
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atencién bien en centro hospitalario o socio sanitario, o se determine aislamiento
domiciliario.

- Sila persona usuaria comenzase a presentar la sinfomatologia descrita antes de
acudir al centfro, deberd permanecer en su domicilio, y lo podrd en
conocimiento de su centro de salud via telefénica, siguiendo sus indicaciones.
No acudird al centro e informard de la situacion a la mayor brevedad posible

- Los/as trabajadores/as que presenten sintomatologia compatible con infeccion
por COVID-19 antes de ir a trabajar, deberdn permanecer en su domicilio y se
pondrdn en contacto con el Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales
correspondiente, seguirdn sus indicaciones.

- La comunicacion de datos de casos positivos y contacto estrecho, asi como la
reanudacion de la actividad se realizard conforme al anexo 7 “Instrucciones de
actuacién ante casos COVID-19 posibles o confirmados en los centros de
atencién diurna a personas mayores y personas con discapacidad del
Principado de Asturias (25/11/2020)".

- En el caso de centros de dia que comparten instalaciones con centros de
atencién residencial, cualquier caso sospechoso y/o confirmado se comunicard
a la persona coordinadora de residencias del drea sanitaria. Serd esta persona
quien definird la estrategia de poblacion a cribar, la periodicidad de los mismos,
asi como la calificacién del riesgo generado.
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3.2 Servicio de Ayuda a Domicilio y otros servicios
de proximidad para la atencidn de personas
mayores o con discapacidad

Medidas previas a la prestacion del servicio

- Informar a las personas usuarias y a sus convivientes, de forma adaptada a su
capacidad y situacién, sobre:

o Las medidas que se estdn tomando vy las nuevas se van a tomar para
proteger su salud.

o Las cuestiones concretas de colaboracion para garantizar buena
marcha del servicio en términos de seguridad para todas las personas
presentes en el domicilio.

o La forma de proceder en el caso de que cualquiera de las personas
infegrantes de la unidad convivencial presente sinftomatologia
compatible con COVID-19.

- Contactar con la persona usuaria y/o sus convivientes para valorar si se dan las
condiciones de seguridad adecuadas para la prestacion del servicio (el
contacto puede redlizarlo telefénicamente de forma directa o a través del
responsable en funcién de la gestidn interna de la empresa o entidad).

- Confirmar que se dispone del material de limpieza e higiene suficientes para el
domicilio. Se recomienda asimismo que se sustifuyan los agentes de limpieza por
desinfectantes autorizados por el Ministerio de Sanidad a este efecto
(https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/n
Cov-China/documentos/Listado_virucidas.pdf)

o Prepararlos materiales que precise para el desarrollo del servicio (en caso
de que deba portarlos) y desinfectar los mismos antes de infroducirlos en
la vivienda.

o Si el auxiliar se desplaza al domicilio en un vehiculo privado se
recomienda seguir las siguientes medidas higiénicas:

= Limpiar y desinfectar con frecuencia todas las superficies que se
tocan regularmente (volante, freno de mano, manijas de puertas,
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cinturon de seguridad, asientos, control de equipo de sonido,
calefaccién etc.)

= Silas superficies estdn visiblemente sucias, las limpiamos primero
con agua y jabdén, aclaramos y secamos.

= Para la desinfeccion utilizar una preparacion realizada en el
mismo dia de alcohol isopropilico al 70% ya que no dana las
superficies del interior.

= También se puede usar alcohol comun (concentraciéon de 96%)
diluido de la siguiente manera: 70 ml de alcohol con 30 ml de
agua.

= Se debe dejar secar al menos un minuto al aire, para
posteriormente aclarar con agua y secar si hay temperaturas
elevados.

= Existen ofros productos desinfectantes comercializados que
también se pueden utilizar siguiendo las recomendaciones del
fabricante y comprobando que estén entre los aprobados por el
Ministerio de Sanidad.

= La limpieza y desinfeccién se debe realizar asegurando la
ventilacién del automovil.

o Se recomienda asimismo disponer de en el coche productos de higiene
de manos y papel de solo uso con un recipiente para tirarlos.

o Sise dan las condiciones oportunas, se procederd a prestar el servicio.

- A la entrada al domicilio se deberd limpiar adecuadamente el calzado con
panos desechables impregnados en una solucidén de hipoclorito sédico que
contenga 1000 ppm de cloro activo. Por ejemplo, para una lejia en
concentraciéon de 40-50 gr/litro (habitual de uso industrial), la mezcla para una
dilucién 1:50 se realizard con 4,9 | de agua y 0,1 | de lgjia (100 ml). También puede
utilizarse etanol al 62-71% o perdxido de hidrogeno al 0.5%, un pulverizador de
desinfectante virucida o toallitas desinfectantes para la limpieza de las suelas de
los zapatos a la entrada y salidas de las/os trabajadoras/es.

- Sereadlizard higiene de manos antes de cualquier actividad y cada vez que sea
necesario, prestando especial atencidn a 5 momentos:

34



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES

CONSEJERIA DE DERECHOS SOCIALES Y BENESTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

o Antes de tocar ala persona usuaria.

o Antes de realizar una tarea limpia/aséptica.

o Después del riesgo de exposicidn a liquidos corporales.

o Después de tocar ala persona usuaria.

o Después del contacto con el entorno de la persona usuaria.

- Es necesario extremar las medidas de proteccién y prevencién en todas las
actuaciones de apoyo personal en las que no se pueda mantener la distancia
de seguridad o el uso de mascarilla, como son:

o Ayuda para levantarse de la cama.
o Ayuda en el bano/aseo.
o Ayuda para comer/beber.

o Atencién a persona encamada.

Medidas para el desarrollo de actividades de apoyo
domeéstico

Son actuaciones relacionadas con la alimentacion de la persona usuaria (apoyo en la
preparaciéon de alimentos en el hogar), con el vestido (apoyo en el lavado de ropa en
el domicilio, repaso de ropa, ordenacién de ropa, planchado de ropa) y las
relacionadas con el mantenimiento de la vivienda.

- Serecomienda alos/las convivientes que no permanezcan en la misma estancia
gue el personal auxiliar SAD durante la realizacién del servicio. En caso de que
esto no resulte posible, todas las personas presentes hardn uso de mascarilla.

- Se seguirdn las pautas e indicaciones del personal auxiliar SAD en relacién a los
cambios de estancia o a la forma de proceder en actuaciones concretas de
apoyo domiciliario.

- Al entrar en el domicilio, el/la auxiliar depositard sus enseres personales en una
bolsa que ubicard a la entrada vy readlizard la desinfeccién del calzado.
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Seguidamente procederd a colocarse la bata desechable sobre la ropa de
frabajo.

- Se intentardn llevar a cabo las actuaciones previstas (relacionadas con la
preparacién de alimentos, con la vestimenta o con el mantenimiento de la
vivienda) en estancias adecuadamente ventiladas y preferiblemente sin la
presencia de otras personas. Se utilizard mascarilla durante toda la prestacién
del servicio.

- Para la readlizacién de tareas de limpieza o lavado de ropa se seguirdn las
instrucciones generales de limpieza (anexo 3).

Medidas para el desarrollo de actividades de apoyo
personal

- Las actuaciones de apoyo personal en actividades bdsicas de la vida diaria
incluyen el aseo e higiene personal, las ayudas en el vestir y el comer, el control
de alimentacioén de la persona usuaria, el seguimiento del tfratamiento médico
en coordinacién con los equipos de salud, el apoyo para la movilidad dentro del
hogar, las actividades de ocio dentro del domicilio y el servicio de vela.

- En caso de precisarse la colaboracion especifica de una persona conviviente
en alguna actuacién concreta (ej. movilizacién), el/la auxiliar del SAD instruird
previamente a éste en relacidén a las medidas de proteccidén necesarias y la
forma optima de colaborar.

- Dado que todas las actuaciones de apoyo personal se desarrollan
necesariaomente en un marco de proximidad fisica, se procurard el uso
adecuado de mascarilla por parte de la persona usuaria. En caso de no resultar
posible, el personal auxiliar SAD hard uso de una mascarilla FFP2 para la
realizacion del servicio, en funcion del nivel de riesgo al que se vaya a exponer
el personal de atencién directa, de acuerdo a lo que establezcan los servicios
de Prevencién de Riesgos Laborales (SPRL).

- Para las actuaciones que impliguen apoyo en la alimentacién, el personal
auxiliar SAD hard uso de mascarillas FFP2, y se seguirdn las indicaciones del punto
anterior.
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- Se prestard especial atencion al posible deterioro en las mascarillas que pueda
darse durante actuaciones de higiene personal en las que se produzca vapor,
procediendo a sustituir las mismas si se precisa. La mascarilla se desechard en
caso de estar hUmeda o danada.

- La estancia donde se lleve a cabo la atencién debe estar convenientemente
ventilada, durante al menos 15 minutos antes de la llegada del personal del SAD.
Durante el invierno para renovar el aire, se recomendard a la persona
usuaria/familia la ventilacion durante cortos periodos (por ejemplo, durante 2 a
5 minutos cada 15/20 minutos)

- Cuando la atencidn se redlice en la habitacidn y no pueda ventilarse antes de
la llegada del personal, la auxiliar procurard permanecer en la misma el menor
fiempo posible, procediendo a levantar a la persona usuaria y realizar la
atencién en otro espacio.

Medidas para el desarrollo de actividades de apoyo
sociocomunitario

- Las actuaciones de apoyo sociocomunitario incluyen el acompanamiento fuera
del hogar para la ayuda a gestiones de cardcter personal y/o para la
participacion en actividades culturales, de ocio o tiempo libre.

- Se han de cumplir las medidas de prevencion e higiene frente al COVID-19
indicadas por las autoridades sanitarias

- Deben realizar una adecuada higiene de manos antes y después de realizar la
actividad, y tantas veces como se considere necesario.

- Se debe evitar llevar objetos innecesarios: relojes, teléfonos madviles, bolsos, etc.

- Deberd mantenerse una distancia interpersonal con terceros de al menos 1,5
metros.

- El uso de mascarilla por parte de la persona usuaria y personal de SAD serd
obligatorio en la via publica, en espacios al aire libre y en cualquier espacio
cerrado de uso publico o que se encuentre abierto al pUblico, siempre que no
sea posible mantener una distancia de seguridad interpersonal de al menos 1,5
metros. No serd exigible en el caso de aquellas personas en las que el uso de
mascarilla resulte contraindicado por motivos de salud debidamente
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justificados, o que por su situacion de discapacidad o dependencia presenten
alteraciones de conducta que hagan inviable su utilizacion.

- Se deben evitar los espacios concurridos, asi como aquellos lugares donde
puedan existir aglomeraciones.

- En la medida de lo posible, se evitardn paradas innecesarias en las vias o
espacios de uso publico. Cuando en atencién a las condiciones fisicas de la
persona usuaria lo requieran y sea necesario hacer una parada en las vias o
espacios de uso puUblico, la misma se llevard a cabo por el tiempo estrictamente
necesario.

- En el caso de personas con graves trastornos del comportamiento Ias salidas se
realizardn, a ser posible, en las horas de menor trénsito.

- Se tendrd especial precaucién en que se evite el contacto con la mucosa de la
boca, nariz u 0jos y una adecuada higiene de manos, sobre fodo en casos de
alteracién del comportamiento que lleven al contacto con superficies de riesgo.

- A la llegada al domicilio se deberd limpiar adecuadamente el calzado
conforme a las indicaciones descritas. En el caso de las salidas por el entono, se
realizard tanto por parte del profesional, como de la persona usuaria. En caso de
que se utilicen productos de apoyo (sillas de ruedas, bastones, etc) las superficies
de contacto deberdn limpiarse y desinfectarse, incluidas las ruedas.

Orientaciones posteriores a la prestacion del servicio

- Se recomienda la colaboracidon por parte de las personas usuarias y/o
convivientes en la eliminacién de los residuos que hayan sido utilizados durante
la prestacion del servicio.

- Al terminar las labores de apoyo doméstico el personal auxiliar procederd a
infroducir en una bolsa todo el material desechable utilizado durante el servicio,
respetando la capacidad de la misma, procederd al cierre adecuado de la
misma y se depositard en el cubo de basura no reciclable.

- Inmediatamente después se realizard una higiene de manos correcta, con agua
y jabdn, al menos 40-60 segundos.
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- Extremar las medidas de higiene personal al regresar a su domicilio: retirar ropa
de trabaqjo, aseo personal/ducha al volver del trabajo antes de realizar las
actividades tanto domeésticas como familiares.
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3.3 Unidades de Atencion Infantil Temprana

- Serdn de aplicacién las medidas generales establecidas para centros de dia asi
como las relativas a:

o Medidas generales e informacién (anexo 8. Modelo de plan de
contingencia en UAITS)

o Profesionales
o Higiene, limpieza y ventilacion
- Ademds, se tendrdn en cuenta las siguientes medidas especificas:

o La atencién se organizard bajo cita previa. Si hay varios profesionales
prestando atencidn presencial, las sesiones se organizardn de forma que
las personas usuarias no coincidan en salas de espera, entrada o salida.

o Se debe mantener una vigilancia activa de sintftomatologia de infeccién
respiratoria en los/las menores y de sus convivientes. Ante la aparicion de
tos, fiebre o sensacion de falta de aire u otro sinfoma sospechoso el
menor no debe acudir al centro. Permanecerd en el domicilio y su familia
se pondrd en contacto por via telefénica con el centro de atencioén
primaria al que recordard que es usuario/a de la UAIT.

o La familia, tutor/a legal o guardador de hecho comunicard lo antes
posible la sospecha y/o confirmacién a la UAIT, para que se puedan
tomar las correspondientes medidas en relacidén con los contactos, asi
como cuando el/la menor o convivientes se encuentren en aislamiento
debido a un diagndstico por Covid-19 o en periodo de cuarentena por
haber tenido contacto con alguna persona con sinftomas o diagndstico
de Covid-19.

o Se apoyard al adulto que acompane al nino/a en la realizacién de
higiene de manos a su llegada al centro y cada vez que sea necesario.

o El uso de mascarilla por parte del adulto que acompane al nino/a se
agjustard a la normativa vigente. En el caso de los nifos/as, se
recomienda su uso durante el froslado, atendiendo a las
recomendaciones especificas de los profesionales sanitarios relativas a la
necesidad de uso de mascarilla para ese menor en concreto y siempre

40



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES

CONSEJERIA DE DERECHOS SOCIALES Y BENESTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

con vigilancia y supervision directa del buen uso de la misma por parte
del adulto.

o En el caso de profesionales de logopedia, conforme a la valoracién del
SPRL podrdn utilizar pantallas protectoras en sustitucion de la mascarilla,
procurando mantener la mdaxima distancia de seguridad. Se
recomienda, no obstante, en la medida de lo posible, utilizar medios
digitales para el apoyo terapéutico que se vea dificultado por el uso de
mascarillas.
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AL RESTO DE CENTROS
Y SERVICIOS SOCIALES
DEL CATALOGO DE

REFERENCIA Y DEL
SISTEMA ASTURIANO
DE SERVICIOS
SOCIALES
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4.1 Medidas generales

Plan de contingencia

- Todos los centros deberdn contar con un plan de contingencia con objeto de
aplicar el presente protocolo a las caracteristicas individuales del centro. En el se
recogerdn las medidas de desinfeccién, prevencién y acondicionamiento de
instalaciones, asi como las relativas a la organizacion de la actividad.

- Este documento actudlizado deberd ser pUblico y conocido por cualquier
persona que accede al centro (usuario, profesional o visitante) y se remitird al
Servicio de Inspeccidén y Calidad.

Informacion

- Se ha de mantener informados a todas las persona usuarios y sus familiares, y al
personal sobre las acciones que se estdn tomando para proteger su salud.

- Se debe informar mediante mensajes o circulares, y se colocardn carteles a la
enfrada que no deben acudir a estos centfros a no ser que sea previa cita y, en
ningun caso, si presentan cualquier sintoma respiratorio o fiebre.

- Se pondrdn a la entrada de los centros, pasillos y zonas comunes, carteles
informativos sobre higiene de manos e higiene respiratoria. Se deben realizar
actividades formativas periddicas para la educacién sanitaria de las personas
usuarias y trabajadores en este sentido. Puede encontrarse infografias sobre estos
temas en las secciones especificas sobre el tema de la pdgina web del Ministerio
de Sanidad (www.mscbs.gob.es) y del Portal de Salud del Principado de Asturias
(www.astursalud.es).

Profesionales

- Todas las personas trabajadoras deben seguir las medidas de proteccién
encaminadas a controlar y reducir la transmisidn del coronavirus.

- Deberdn protegerse segun al nivel de riesgo al que estdn expuestos de acuerdo
a lo que establezcan los Servicios de Prevencién de Riesgos Laborales.
43



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES

CONSEJERIA DE DERECHOS SOCIALES Y BENESTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

- Estos trabajadores deben recibir informacion, formacién y entrenamiento
adecuados sobre dichas medidas de proteccidn.

- La higiene de manos es la medida principal de prevencion y control de la
infeccion, y deberd realizarse segun la técnica correcta (Anexo 2) y se hard de
manera general con agua y jabdn. Si hay disponibilidad, y las manos no estdn
visiblemente sucias, se pueden usar productos de base alcohdlica.

- Seredlizard higiene de manos antes y después del contacto con cada usuario y
después del contacto con superficies o equipos potencialmente contaminados.

- El uso de mascarillas es obligatorio durante toda la jornada laboral debiendo
cambiarse cuando esté sucia, deteriorada o hayan finalizado su tiempo
estimado de uso.

Higiene, limpieza y ventilacion

- En el caso de personas usuarias menores de edad o personas con discapacidad
intelectual o desarrollo, se les apoyard en la realizacién de higiene de manos a
su llegada al centro y cada vez que sea necesario.

- Se garantizard que todos los aseos de los centros, publicos y privados, dispongan
de jabdn y toallas de papel para la higiene de manos.

- Enlas zonas comunes se mantendrd la distancia de seguridad de 1,5 metros.

- Se conftrolardn los aforos de estos espacios comunes de manera gque se permita
mantener las distancias de seguridad.

- Se dispondrd de dispensadores de solucién hidroalcohdlica para la higiene de
manos en la entrada al centro y en todas las estancias, panuelos desechables
para la higiene respiratoria y contenedores de residuos, con tfapa de apertura
con pedal.

- Eluso de mascarilla serd obligatorio excepto en el caso de aqguellas personas en
las que el uso de mascarilla resulte confraindicado por motivos de salud
debidamente justificados, o que por su situacién de discapacidad o
dependencia presenten alteraciones de conducta que hagan inviable su
utilizacion.

44



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES

CONSEJERIA DE DERECHOS SOCIALES Y BENESTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

- Esimportante asegurar una correcta limpieza de las superficies y de los espacios.
En la situacion actual es necesario implementar un programa intensificado de
limpieza prestando especial atencién a las siguientes zonas:

o En el acceso/salida, puertas, escaleras, ascensores, enfre ofros, para
reducir el riesgo de transmisidén por COVID-19.

o Zonas accesibles para las personas deambulantes.
o Superficies del bano y el inodoro
- Salas y material utilizado en las actividades terapéuticas

o Se procurard que las personas dispongan de material de uso propio para
realizar actividades. No resulta conveniente la utilizacién de material que
pueda ser manipulado durante su uso por varias personas (barajas,
domind, puzles, monedas Idpices de colores, etc.) o aquellos materiales
cuya desinfeccidn no resulte posible.

o El procedimiento de limpieza y desinfeccién de las superficies y de los
espacios se hard de acuerdo con la politica habitual de limpieza vy
desinfeccién del centro.

- Lasinstrucciones generales de limpieza se recogen en el anexo 3.

- Se empleardn los detergentes y desinfectantes habituales autorizados para tal
fin (con efecto virucida) y para las superficies se utilizard papel o material textil
desechabile.

- Las salas donde se lleven a cabo actividades terapéuticas individuales o
colectivas deberdn limpiarse entre sesiones, asi como el mobiliario y material que
se haya utilizado durante las mismas.

- Se deberd lavar y desinfectar la vaijilla, cuberteria y cristaleria en el lavavaijillas

- Cada centro deberd disponer de medidores de CO2 al menos para la
realizacién periddica de mediciones en los espacios con mds riesgo.

- Se recomienda la ventilacién natural en los espacios cerrados asi como la
reduccién de los aforos y el uso de la mascarilla en las zonas comunes senalado
anteriormente. En este sentido, se considera necesario abrir las ventanas al
menos quince minutos al entrar en cualquier estancia y mantenerlas abiertas
durante el mayor tiempo posible.
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- Las salas comunes deberdn ventilarse igualmente, tras el uso de las mismas v si
es posible ventilacidén natural esta se mantendrd durante el uso de la misma
(bastaria con una apertura de la ventana de unos 7/10 cm). Se hace necesario
entender que en ésta situacion el gasto energético se supedite a la priorizacion
de la ventilacion

4.2 Medidas especificas en relacion a centros
residenciales de menores

- El centro deberd actudlizar el plan de contingencia con objeto de aplicar el
presente protocolo a sus caracteristicas individuales del centro. Este documento
actualizado deberd ser pUblico y conocido por cualquier persona que accede
al centro (personas usuarias, profesional o visitante) y se remitird al Servicio de
Inspeccién y Calidad.

4.3 Medidas especificas para jardines de
infancia

- El centro deberd actudlizar el plan de contingencia con objeto de aplicar el
presente protocolo a sus caracteristicas individuales del centro. Este documento
actualizado deberd ser publico y conocido por cualquier persona que accede
al centro (familia, profesional o visitante) y se remitird al Servicio de Inspeccidén y
Calidad.

- En ningln caso se permitird el acceso de personas que presenten cualquier
sinfoma respiratorio o fiebre.

- Se ha de mantener informados a las familias de las acciones que se estdn
tomando para proteger su salud. Con este objetivo se realizardn entrevistas
iniciales, se comunicardn las posibles incidencias y se trabajard siempre de forma
coordinada con las familics.

- Porlas caracteristicas de la actividad de estos centros y el riesgo asociado para
los/las menores especialmente vulnerable, no se recomienda el acceso de ninos
y ninas que presenten problemas de inmunodeficiencia, enfermedades
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oncolégicas, etc...) que en todo caso serdn objeto de valoracién y deberdn
seguir las recomendaciones de su pediafra.

- Se debe informar mediante mensajes o circulares, y se colocardn carteles a la
entfrada, indicando a los familiares que no deben acudir a estos centros a no ser
que sea previa cita y, en ningun caso, si presentan cualquier sintoma respiratorio
o fiebre, o han tenido un contacto estrecho con una persona con sintomas. Es
conveniente indicar a las familias la vigilancia de esta sintomatologia,
especialmente la toma de temperatura por las mananas antes de acudir al
centro.

- Organizar segun las caracteristicas de cada centro las entradas y salidas de las
ninas y ninos, de forma escalonada para evitar aglomeraciones de familiares y
evitar la recogida por miembros mayores de la familia y la comunidad (por
ejemplo abuelos)

- Se debe mantener vigilancia activa de sintomatologia compatible con la
infeccidn por COVID-19 (fiebre, tos o sensacion de falta de aire u ofros sinfomas
atipicos como la odinofagia, anosmia, ageusia, dolores musculares, diarreas,
dolor tordcico o cefaleas, entre otfros, pueden ser considerados también
sinfomas de sospecha de infeccidén por COVID-19). En el caso de detectar
sinfomatologia, se procederd a aislar al menor y se avisard a la familia, que
deberd ponerse en contacto con su centro de salud indicando que es usuario
del centro.

- Se recomienda que las nifas y ninos utilicen una ropa especifica para acudir al
centro, y que deberd lavarse y cambiarse diariamente. También debe tener un
calzado especifico de uso en el centro que se colocard a su llegada al mismo.

- Se apoyard a los/las menores en la realizacién lavado de manos
preferentemente con agua vy jabdn, a su llegada vy salida del centro, antes y
después del patio, de comer y siempre después de ir al aseo o sonarse la nariz, y
en todo caso con un minimo de 5 veces al dia. En la medida de lo posible se
educard a los /las menores en la higiene de manos y respiratoria.

- Se garantizard que todos los aseos de los centros dispongan de jabdn y toallas
de papel desechables para la higiene de manos. No ufilizar secadores de aire
para las manos.

- Eluso de los aseos serd individual (o con persona que ayuda a la asistencia) y se
garantizard la distancia de seguridad si hay que esperar para su Uso.

- Se dispondrd de papeleras con tapa y pedal en todas las estancias.

- Se dispondrd de panuelos desechables para la higiene respiratoria y
contenedores de residuos, con tapa de apertura con pedal y dispensadores de
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solucion hidroalcohdlica para la higiene de manos en la entrada al centro y en
todas las estancias, siempre fuera del alcance de los ninos y ninas.

- Cubirirse la narizy la boca con un panuelo desechable al toser o estornudar.

- Sino se fiene panuelo de papel, se debe toser o estornudar sobre el brazo en el
dngulo interno del codo, con el propdsito de no contaminar las manos.

- Si accidentalmente salpican a la cara secreciones respiratorias se deberd lavar
con agua y con jabdn y secar con toalla de papel desechable.

- Todas las personas trabajadoras encargadas de la atencidon de los/las menores
deben seguir estrictamente las medidas de proteccidn encaminadas a controlar
y reducir la transmisién del coronavirus. Deberdn protegerse segin al nivel de
riesgo al que estdn expuestos de acuerdo a lo que establezcan los Servicios de
Prevencion de Riesgos Laborales. Estos trabajadores deben recibir informacién,
formaciéon y entrenamiento adecuados sobre dichas medidas de proteccidon. En
la medida de lo posible un mismo profesional no realizard su labor en mds de un
centro.

- Ser&d competencia de la direccidon del centro o gestor del servicio garantizar que
los/as trabajadores/as cuentan con la formacién suficiente para el adecuado
uso de las medidas de protecciéon individual adecuadas al riesgo de exposicion,
asi como el control de la realizacién adecuada de la higiene de manos.

- El uso de mascarilla seria obligatorio cuando estdn prestando cuidados a los
ninos porque no puede mantenerse la distancia de seguridad. El tipo de
mascarilla seria el que indique el Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales.
También deben usarla en cualquier circunstancia en que no puedan mantener
la distancia de seguridad de 1,5 metros. Entre el personal y en el contacto con
la familia, debe mantenerse la distancia de seguridad interpersonal senalada.

- Se hard de manera general con agua y jabdn. Si hay disponibilidad, y las manos
no estdn visiblemente sucias, se pueden usar productos de base alcohdlica. Se
garantizard la disponibilidad de jabdn o en su defecto, geles hidroalcohdlicos y
se mantendrdn fuera del alcance los ninos/as.

- Se redlizard higiene de manos a la llegada al centro y al menos una vez cada
dos horas, asi como después de usar el bano, sonarse la nariz y antes y después
de comer.

- El personal debe lavarse las manos o usar un desinfectante de manos cada vez
gue se muevan de una sala/aula a ofra (aungue se evitaran los desplazamientos
del personal a un aula donde haya menores y no sea la de su grupo), antes y
después de la manipulacidn de alimentos, después de cada cambio de panal
o cada vez que ayuden a los menores a sonarse la nariz (se recomienda el uso
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de guantes para las actividades que requieran contacto con secreciones,
sangre o fluidos)

- Serecomienda que las/os profesionales utilicen una ropa especifica para acudir
al centro, y que deberd lavarse con agua caliente a 60°, y cambiarse
diariamente. También debe tener un calzado especifico de uso en el centro que
se colocard a su llegada al mismo.

- Se recomienda la asignacion fija de profesionales y en la medida de lo posible,
llevar un control de contactos entre profesionales y menores. Siempre que se
pueda, la persona que readlice la atencién no debe tener factores de riesgo de
complicaciones para el coronavirus COVID-19 tales como: enfermedades
crénicas cardiacas, pulmonares, renales, inmunodepresion, diabetes, embarazo,
edad superior a los 60 anos, HTA enfermedad hepdtica crénica severa, cdncer,
obesidad maérbida (IMC superior a 40).

4.4 Medidas especificas para ludotecas

- Los centros deberdn disponer de un plan de contingencia donde se detallardn
las medidas a aplicar para la prevencion de contagios de la COVID-19 teniendo
en cuenta la normativa vigente, las medidas generales establecidas en el
presente apartado asi como las especificas en funcién de las caracteristicas
singulares de las instalaciones utilizadas.

- El Plan deberd contener:

o Medidas de control y prevencién de la tfransmision con motivo de la
Covid-19.

o Cumplimiento de medidas personales de higiene y prevencion
obligatorias.

o Documento o direccion del enlace para realizar la inscripcién en las
actividades.

o Adecuacion y reorganizacién de las actividades presenciales (llegadas,
salidas, grupos, manutencidén, etc.) que eviten las aglomeraciones y
permitan las medidas indicadas de prevencion.

o Circuito de enfrada y salida
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o Equipo de monitores/as como responsables de los grupos de actividad,
formacion especifica sobre medidas y protocolos, nUmero de
participantes por cada monitor/a.

o Equipamiento bdsico de seguridad e higiene para participantes,
monitores/as y profesionales durante el desarrollo de la actividad.

o Medidas especificas para el equipo de profesionales que desarrollen su
labor en la actividad (recomendaciones de los SPRL).

o Medidas de prevencién personal, para la limitacidén en lo posible del
numero de contactos y para asegurar una adecuada limpieza vy
ventilacién de las instalaciones.

- Este plan de contingencia deberd ser publico y conocido por cualquier persona
gue accede al centro (personas usuarias y personal de la ludoteca) y se remitird
al Servicio de Inspeccién de Centros.

- Asi mismo, se debe informar de forma oral y escrita a las personas usuarias y
profesionales que las medidas de prevencion no garantizan una proteccién total
a las personas usuarias.

- El aforo méximo inicialmente serd del 40%.

- Se recomienda reducir la presencia de personas familiares o acompanantes de
las ninas y los ninos en centros con objeto. En cualquier caso menores y adultos
no podrdn superar nunca las 10 personas por actividad grupal.

- Se evitardn aglomeraciones, especialmente en la salida y entrada de los
menores al centro.

- Si se desarrollan actividades de similar naturaleza a las de hosteleria vy
restauracién (organizacidn de eventos en el que se ofrece comida o bebida) el
plan de contingencia recogerd las medidas establecidas conforme a la
normativa destinada a dichas actividades.

- Solo se permitirdn actividades grupales, con un mdaximo de 6 menores por grupo,
salvo restricciones aplicables al punto anterior.

- El uso de mascarilla es obligatorio en las actividades, salvo las excepciones
previstas en la normativa vigente. Ademads, su uso es recomendable para los
menores de 3 a 5 anos.
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- Independientemente del uso de mascarilla, se debe procurar mantener una
distancia de al menos 1,5 metros entre los/las menores durante las actividades,
y entre éstos y el/la monitor/a.

- Se priorizard la realizaciéon de juegos con distanciamiento, evitando el uso de
material compartido.

- Se apoyard a los/las menores en la redlizacién lavado de manos
preferentemente con agua y jabdén, a su llegada y salida del centro y, al menos,
1 vez a las horas en punto o cuando sea necesario durante su estancia en las
instalaciones (antes y después de comer, beber e ir al bano, etc...)

- Con el fin de posibilitar el seguimiento de posibles contactos ante la aparicion
de casos de COVID-19 los centros contardn con un registro de cada persona
asociado al grupo en el que se recogerd la fecha y hora de acceso al
establecimiento, el nUmero de teléfono de las personas acompanantes de
los/las ninos/as para su localizacidon por las autoridades sanitarias asi como el
nombre y apellido del o la profesional responsable del grupo.

- Las nifas y ninos que participan en una actividad grupal no mantendrd contacto
alguno con otro grupo. Para ello el plan de contingencia deberd recoger la
organizacioén vy distribucion en caso de coincidencia de grupos asi como el
numero mdximo de grupos que admite el espacio dentro del aforo establecido.

- Esimportante asegurar una correcta limpieza de las superficies y de los espacios.
En la situacion actual es necesario implementar un programa intensificado de
limpieza, que deberd recogerse en el plan de contingencia, prestando especial
atencién a las siguientes zonas:

o Ionas donde puedan fransitar mayor nUmero de personas: el
acceso/salida, puertas, escaleras, ascensores, entre otros, para reducir el
riesgo de fransmision por COVID-19.

o Superficies de contacto frecuente como barandillas y pasamanos,
botones, pomos de puertas, mesas, etc.

o Superficies del bano y el inodoro. Los aseos se limpiardn el nUmero de
veces que fuese necesario para asegurar las condiciones de higiene y
limpieza y, al menos, 3 veces al dia.

- Seredlizard desinfeccién de las instalaciones, como minimo 2 veces al dia, (una
de ellas siempre antes de la apertura). Aquellas instalaciones, juegos o
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atracciones cuya limpieza no se pueda realizar con garantias de desinfeccion
no se podrdn utilizar (p.ej. piscina de bolas). Asi mismo se retirardn aquellos
objetos prescindibles como alfombras o peluches, asi como cualquier otro de
dificil desinfeccién (ej. Juguetes de madera)

- En el caso de que se establecieran turnos en los espacios, cuando cambie los
menores, se debe proceder a la limpieza, desinfeccion y ventilacion de las salas
y el material utilizado entre turno y turno.

- Se recomienda el uso de ventilacidon cruzada durante todo el tiempo de
estancia de los grupos.

- En caso de no que no sea posible la ventilacién natural de forma continua, es
imprescindible ventilar con frecuencia los espacios cerrados, al menos durante
10-15 minutos al inicio y final de la jornada y siempre que sea posible antes,
durante y después de las actividades.

- Se recomienda la utilizacién de sensores de CO2, como medida de control de
calidad de la ventilacion.

- Debe garantizarse una limpieza y desinfeccién adecuada entre cada uso en
superficies como colchonetas y camas eldsticas/hinchables. Sobre todo en
usuarios <6 anos que no llevan mascarilla y el contacto superficie-boca no se
puede controlar.

- El personal de la limpieza debe utilizar el material de proteccién individual
correspondiente al nivel de riesgo.

- Las medidas de limpieza se extenderdn también, en su caso, a zonas de acceso
restringido de uso exclusivo a profesionales, tales como vestuarios, taquillas,
aseos, cocinas y dreas de descanso.

- Tras cada limpieza, los materiales empleados y los equipos de proteccidn
utilizados se desechardn de forma segura, procediéndose posteriormente al
lavado de manos.

- Los panuelos desechables que el personal y el personas usuarias emplee para el
secado de manos o para el cumplimiento de la “etiqueta respiratoria” serdn
desechados en papeleras con bolsa o contenedores protegidos con tapa y, a
ser posible, accionados por pedal. Dichas papeleras deberdn ser limpiadas de
forma frecuente.
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Todo material de higiene personal (mascarillas, guantes de latex, etc.) debe
depositarse en la fraccion resto (agrupacion de residuos de origen doméstico
que se obtiene una vez efectuadas las recogidas separadas).

En el caso de disponer de uniformes de trabajo o similares, serdn embolsados y
cerrados, y se trasladardn hasta el punto donde se haga su lavado habitual. Este
se redlizard a ciclo completo a t¢ de 60-90° C y en el propio centro de trabajo,
siempre que sea posible. No se debe utilizar el uniforme de trabajo fuera del
mismo.

Para el resto de materiales textiles, silos hubiera, se procederd conforme al punto
anterior.

4.5 Medidas especificas para centros sociales

PAra personas Mayores

Los centros deberdn disponer de un plan de contingencia donde se detallardn
las medidas a aplicar para la prevencion de contagios de la COVID-19 teniendo
en cuenta la normativa vigente, las medidas generales establecidas en el
presente apartado asi como las especificas en funcién de las caracteristicas
singulares de las instalaciones utilizadas.

Los centros sociales para personas mayores que compartan instalaciones con
centros de dia permanecerdn cerrados al pUblico.
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S5 ANEXOS

54



PROTOCOLO DE ACTUACION FRENTE AL COVID-19

EN EL AMBITO DE LOS SERVICIOS SOCIALES
CONSIRiA DX DIRIGHOS SOCILS Y BRNISTAR EN EL PRINCIPADO DE ASTURIAS

ANEXO 1. MODELO DE DECLARACION RESPONSABLE PARA LA REALIZACION DE
VISITAS Y PASEOS.

ANEXO 2. HIGIENE DE MANOS

ANEXO 3. INSTRUCCION GENERAL DE LIMPIEZA

ANEXO 4. PROCEDIMIENTO PARA LA PREVENCION DE LA TRANSMISION DE LA
COVID19 DURANTE EL ACOMPANAMIENTO EN EL PROCESO DE FINAL DE LA VIDA.
CENTROS RESIDENCIALES DE PERSONAS MAYORES Y CENTROS DE ATENCION
SOCIAL (26 de noviembre del 2020)

ANEXO 5. MODELO DE PLAN DE CONTINGENCIA EN CENTROS DE DIA DE
PERSONAS MAYORES

ANEXO 6. MODELO DE PLAN DE CONTINGENCIA EN CENTROS DE APOYO A LA
INTEGRACION DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

ANEXO 7. INSTRUCCIONES DE ACTUACION ANTE CASOS COVID19 POSIBLES O
CONFIRMADOS EN LOS CENTROS DE ATENCION DIURNA A PERSONAS MAYORES Y
PERSONAS CON DISCAPACIDAD DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS (25/11/2020)

ANEXO 8. MODELO DE PLAN DE CONTINGENCIA EN UNIDADES DE ATENCION
INFANTIL TEMPRANA
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