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1. INTRODUCCN

El 30 de enero de 2020,@xrganizacion Mundial de la Salud declaré la enfermedad causada por
el coronavirus SARS0V2 (COVIEL9: coronavirus disease 2018&)mo una emergencia de salud
publica de preocupacion internacional.

Mediante el Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo, seadeel primer estado de alarma en
Espafia para la gestion de la situacion de la crisis sanitaria ocasionada por lal@@VID
levantamiento del ultimo estado de alarma, sin embargo, no puso fin a la crisis sanitaria y una
vez expirada su vigencia entré eigor, en todo el territorio nacional, el Real Decrédy
21/2020, de 9 de junio, de medidas urgentes de prevencién, contencién y coordinacion para
hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por la CQ¥,|Rctualmente sustituido por la Ley
2/2021, ¢k 29 de marzo.

Durante este tiempo, tanto el Gobierno de Espafia como el de la Comunidad de Madrid han ido
adoptando diferentes medidas de prevencion con el fin de contener la propagacion de las
infecciones causadas por el SARS2.

La Comisién de Saludiftica establecié el 22 de marzo de 2022 una nueva estrategia frente a la
COVIBL9 asi como indicadores homogéneos de valoracion del riesgo que permitan detectar
precozmente cambios en la situacidon que puedan requerir establecer medidas adicionales de
vigiancia y control.

Actualmente, los altos niveles de inmunidad alcanzados en la poblacion madrilefia han
determinado un cambio en la epidemiologia de la C&lQue apoya la transicion hacia una
estrategia diferente, que vigile y dirija las actuaciones as@®s y ambitos de mayor
vulnerabilidad y monitorice los casos de COVID19 graves y en ambitos y personas vulnerables.
Este cambio de aproximacién a la vigilancia y control de la GI3MIDplica aceptar un cierto

nivel de transmision del SARS®\2 en pollaciones vacunadas y jovenes en las que la infeccién
tiene un impacto poblacional menor en términos de gravedad.

La vigilancia en esta fase de transicion dara paso a un sistema consolidado de vigilancia de las
infecciones respiratorias agudas que deberignar los sistemas de vigilancia centinela. Se
vigilaran los casos confirmados en personas con factores de vulnerabilidad o asociadas con
ambitos vulnerables y los casos graves. El diagndéstico de pacientes con sintomas leves
compatibles con COVAD® se ralizara segun las necesidades de manejo clinico del mismo.

Los casos confirmados deben extremar las precauciones y reducir todo lo posible las
interacciones sociales utilizando de forma constante la mascarilla y manteniendo una adecuada
higiene de manos dante los 10 dias posteriores al inicio de sintomas o al diagnostico en el caso
de las personas asintomaticas. No es obligatoria la cuarentena de los contactos estrechos de
casos confirmados. En &ambitos vulnerables, como centros sanitarios asistenciales o
sociosanitarios se podran implementar medidas especificas de aislamiento y control.

Al tratarse de urproblema de salud publica, las actuaciones desarrolladas en la Universidad
Camilo José Cela (UCJC) han sido las recomendadas y coordinadas por eldwiai§anidad
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y la Comunidad de Madrid, por lo que la UGaGdo implantando una serie de medidas de
acuerdo a la informacion y criterios técnicos y sanitarios existentes en cada momento.

Esta nueva estrategia exige un esfuerzo de toda la comunidadi&Ji@& para comprender que

las limitaciones que se adoptan van encaminadas a la contencion de la pandemia, para lo que
hay que minimizar los riesgos en los lugares donde se produzca gran concentracion de personas,
como podrian ser los lugares publicos o llagares cerrados de la universidad, haciéndose
necesario un plan coordinado de actuacion para el curso académico 2022/23, que ademas de
promover medidas preventivas como el manteniendo de las medidas de higiene y de
distanciamiento, establezca otras medsdgue reduzcan los contactos personales

La informacién y la formacién contindian siendo fundamentales, asi como la higiene personal, la
higiene de los lugares de estudio y trabajo, y la correcta ventilacion de los lugares de estudio y
trabajo y espacios tariores. Las politicas de limpieza y desinfeccion de lugares y equipos de
trabajo son importantes medidas preventivas.
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2. CONTEXTO Y JUSTIFICACION

La pandemia de COVID ha tenido un gran impacto en la salud de la poblacién, asi como
implicaciones importantes en todos los sectores de la sociedad y en la vida cotidiana de los
ciudadanos. La sexta onda, causada fundamentalmente por la variante Omicron, presenta
caracteristicas diferentes a las ondas previas. La alta cobertura de vacytasicaracteristicas

de Omicron, y la mayor realizacion de pruebas diagndsticas han contribuido al impacto
observado de la pandemia en esta sexta onda: una elevadisima incidencia con una mayoria de
casos con sintomas leves o asintomaticos, una presignatta sobre los sistemas de atencion
primaria y salud puablica y un porcentaje de ocupacion hospitalaria y de camas de UCI muy
inferior al esperado comparado con el del resto de la pandemia.

En la actualidad, mas del 90% de la poblacién madrilefia mayd?2 d&fios se encuentra
vacunada con pauta completa. La evidencia actual indica que las diferentes vacunas contra la
COVIBL9 tienen una efectividad muy alta para reducir las formas moderadas y graves de la
enfermedad asi como la letalidad y, aunque reduleeprobabilidad de infeccion, son menos
eficaces para evitar la transmision a partir de personas vacunadas que se hayan infectado,
incluso si la enfermedad es leve o asintomatica.

Con el aumento de la cobertura de vacunacién y la inmunidad generada radesirifecciones
naturales, se considera que la mayoria de la poblacién esta protegida contra la1SQyibe.

En la poblacién infantil se ha evidenciado que es una enfermedad generalmente leve con una
evolucién clinica favorable y los casos graves migiendo la excepcion. Sin embargo, todavia
habra sectores de la poblacién con mayor vulnerabilidad que pueden desarrollar cuadros graves,
como personas de edad avanzada y personas con enfermedades subyacentes graves e
inmunocomprometidos que no hayan desalado una inmunidad suficiente contra el SARS
Co\,2. Los esfuerzos deben centrarse en la proteccidn de estas personas.

En esta fase de la pandemia, esta nueva vigilancia se centra en los ambitos y grupos vulnerables
y en los casos graves, reforzandockpacidad de deteccion de variantes de interés y de
preocupaciéon que pueden afectar a los programas de vacunaciéon o a las medidas de contencion
de la pandemia, asi como los sistemas de vigilancia centinela de virus respiratorios incluyendo
al SAR€0oV2 paa fortalecer nuestra capacidad de respuesta ante éste y otros virus. Se
mantendré la informacién proporcionada por los laboratorios de microbiologia en cuanto a la
realizacion de pruebas diagnosticas, el seguimiento de casos con clinica compatible departi

los registros de atencion primaria y la informacién facilitada por los hospitales sobre la
ocupacion de camas COVID, tanto de hospitalizacion general como de UCI.

En esta etapa de transicion, la estrategia diagnostica estara dirigida a la reald=piarebas

en personas con sintomas compatibles con C&¥lDrave o factores de vulnerabilidad que
pueden beneficiarse de un tratamiento temprano y al diagnéstico y vigilancia de las personas
que tienen contacto con poblaciones vulnerables, como trabagslale centros sanitarios
asistenciales y de centros sociosanitarios.

La indicacion de aislamientos, en esta fase, se limita, por tanto, a entornos muy concretos, en
los que las préacticas de prevencidn y control son clave para mitigar los efectos del®@wID
términos de morbilidad, mortalidad y carga de atencion sanitaria. Del mismo modo, en esta fase
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de transicién, no se proponen cuarentenas en los contactos y se dirigen las actuaciones hacia la
recomendacion de medidas preventivas que, una vez maangara proteger especificamente

a la poblacién més vulnerable. En el mismo sentido, y con el objetivo también de recuperar la
normalidad asistencial, no se considera necesaria de manera general la realizacién de cribados
en centros sanitarios previosiagreso o a determinadas actuaciones asistenciales. En cualquier
caso, los centros hospitalarios podran considerar el uso de cribados en situaciones especificas y
con el objetivo de proteger a los pacientes vulnerables a criterio de los responsabledraé con

de la infeccion.

En esta nueva fase de la pandemia, el objetivo del presente documento es establecer un Plan de
actuacion frente a la COVI® en el campus universitario que defina los elementos y pautas a
aplicar y tener en cuenta para el mantenintieren la universidad de las actividades, en la
medida en que las normas dictadas por el Gobierno y las Autoridades Sanitarias lo hagan posible.

Dicho Plan contempla las pertinentes medidas organizativas, colectivas e individuales a adoptar.
Estasmedidas estaran siempre dirigidas a la prevencion de la infeccion por @9V la
respuesta ante la eventual aparicion de casos o contactos estrechos con personas contagiadas.

Ademas de lo reflejado en el presente Plan, por el tamafio de la empresamjdejidad en su
estructura y por la singularidad de la actividad que lleva a cabo, para conseguir este objetivo es
necesario la elaboracion y mantenimiento de un Plan de Contingencia adaptado a las
caracteristicas de la universidad y de las actividadessg realizan.

El Plan de Contingencias de la UCJC debera incluir:

9 Una descripcién de los lugares de trabajo y descanso.

1 Una descripcién detallada de los puestos y procesos de trabajo.

i También se contemplaran:

A Las particularidades de los trabajadoresequealicen actividades fuera del

centro.

A El modo en que podran realizarse los desplazamientos hasta el lugar de trabajo.

A La presencia de subcontratas u otras empresas en el lugar de trabajo, y su
adecuacion dentro de la coordinacion de actividades.

A Si laactividad de la empresa incluye el trato con clientes, usuarios u otras
personas ajenas a la organizacion.

A El teletrabajo siempre que se sea posible.

A Todas las actividades y medidas que se estimen necesarias para la proteccion
de la salud de la comunidachiversitaria y la prevencion frente al SARS/2.
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3. RESPONSABLE DEL PLAN Y ORGANIZACION

Atendiendo a los principios establecidos en la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales, el
desarrollo de aquellas actividades de prevencion gaanticen un mayor nivel de proteccion

de la seguridad y salud de los trabajadores, incluidas las recomendadas en este plan y devenidas
de la situacion excepcional que estd aconteciendo en la sociedad, sera responsabilidad de la
empresa.

Para ello, y dunate el desarrollo e implantacion del presente Plan, emplearé los recursos, tanto
econdmicos y materiales como humanos, que considere necesarios para tal fin.

En este sentido puede contar con la organizacion/modalidad preventiva habitual o cualquier
otro recurso que considere oportuno.

Comité Logistico COVID

El dia 04/05/2020, el Consejo Rector de la Universidad cre6 un Comité de L@icale la
UniversidadCamilo José Celgueesta formado por:

1 D. Jaime Manzanares Hrant Gerente.

1 D. JuarPadilla Fernande¥ega.Secretario General.

1 D. José Alvarez Alva@erente Locomocion y SS.GG.

1 Dna. Begofia Armest®irectora Recursos Humanos y Organizacion.
1 D. Ricardo José Rejas Musléfeerrector de Calidad y Evaluacion.

f Diia. Maria Angeles Fernandeapez Vicerrectora de Planificacion.

1 D. Miguel Jurado GémeRirector Servicios Médicos.

Ademas, como colaboradores del Conpt#a sus areas especificas estaran

9 D. José Luis Lesrhapez Director Deportes Residencia®)CJC; Director UCJC Sports
Club.

D. dséCarlos Sgnan Monforte. DirectorCampus Almagro.

Dfa. CristindMasid PérezDirectora de Eventos y Servicios Hostel@ddergest

Dfia. Lourdes Arroyo Sanch&irectora GeneraCatergest

D. Eduardo José Corral Pugnaire. Director de Alumnoseyi&nxgia Alumno.

Responsables COVID

La universidadiene designadas a variagnsona responsabls referentes para los aspectos
relacionados con COVUID queestanfamiliarizadacon todos los documentos relacionados con
centros universitarios y COVID vigentes. Estgersona actiian como interlocutoescon los
servicios sanitarios a requerimiento d& Direccibn General de Salud Publicgor propia
iniciativa cuando deba conisar alguin asunto gonocenos mecanismos de comunicacion eficaz
gue se ha establecido con los responsables sanitariotadBireccion General de Salud Publica
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Con fecha 2 de septiembdz 2020, el Consejo de Gobierno de la Universidadbro como

1 Coordinador COVID de la UCJC a D. Miguel Jurado Goireztor de los Servicios
Médicos.

1 Responsable COVID Facultad de Comunicacion y Humanidadda &va Garcia
Montero. Decana de la Facultad de Comunicacién y Humanidades.

1 Responsable COVID Facultadetkicacién a Diia. Carmen Sanchez Ovch&mesana
de la Facultad de Educacion.

1 Responsable COVID Facultad de Salud a D. Miguel Angel PéreDN@zoo de la
Facultad de Salud.

1 Responsable COVID Facultad de Tecnojogénciaa D.Tomas Garcillartin. Decano
de la Facultad de Tecnologia y Ciencia.

1 Responsable COVID Centro de Estudios Profesionales a DAa. Maria Jesls Retana
Maqueda Directora del Centro de Estudios Profesionales.
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4. BASE LEGAL DEL PLAN

La normativa de aplicacidogeneral, relacion no exhaustiva y abierta a actualizaciones o
publicaciones posteriores, a efectos del alcance y contenido del presente Plan es:

1
1
1

=

Ley 31/1995 de Prevencion de Riesgos Laborales.

R. D. 39/1997, por el que se aprueba el Reglamento de logiBerte Prevencion.

R. D. 664/1997, de 12 de mayo, sobre la proteccion de los trabajadores contra los riesgos
relacionados con la exposicién a agentes biolégicos durante el trabajo.

R. D. 773/1997, de 30 de mayo, sobre disposiciones minimas de segur&idd
relativas a la utilizacion por los trabajadores de equipos de proteccién individual.

R. D. 486/1997, de 14 de abril, por el que se establecen las disposiciones minimas de
seguridad y salud en los lugares de trabajo.

Declaracion del brote de SARSV2 como una Emergencia de Salud Publica de
Importancia Internacional (ESPII) por parte de la OMS. Centro de Coordinacion de
Alertas y Emergencias Sanitariasnisterio de Sanidad 31.01.2020.

Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo, por el que se degl@stado de alarma para

la gestion de la situacion de crisis sanitaria ocasionada por el dOVID

INFOGRAFIA: Recomendaciones para profesionales sanitarios. Ministerio de Sanidad,
09.03.2020

Procedimiento de limpieza viaria ante la pandemia del coronaCOVIEL9. Mnisterio

de Sanidad, 23.03.2020.

Prioridades del programa de vacunacion durante el estado de alarma debido a-COVID
19. Comision de Salud Publica (Ministerio de Sanidad), 25.03.2020

Primera nota informativa para proveedores y fabricantls biocidas. Subdireccién
General de Sanidad Ambiental y Salud Laboraligkéiimo de Sanidad), 25.03.2020.
Segunda nota informativa para proveedores y fabricantes de biocidas. Subdireccion
General de Sanidad Ambiental y Salud Laboral (Ministerio de 8an¥a03.2020

Tercera nota informativa para proveedores y fabricantes de biocidas. Subdireccion
General de Sanidad Ambiental y Salud Laboral (Ministerio de Sanidad), 31.03.2020
Real Decretdey 10/2020, de 29 de marzo, por el que se regula un permisibbuido
recuperable para las personas trabajadoras por cuenta ajena que no presten servicios
esenciales, con el fin de reducir la movilidad de la poblacion en el contexto de la lucha
contra el COVH9.

Informe del Ministerio de Sanidad sobre los asps&ticos en situaciones de pandemia:

El SARE0V2. Ministerio de Sanidad, 02.04.2020.

Informacion para profesionales sobre el uso de la infografia: "Afrontar el duelo en
tiempo de coronavirus". Ministerio de Sanidad, 03.04.2020

Medidas Higiénicas pata prevencion de contagios. Ministerio de Sanidad, 06.04.2020
Coronavirus y agua de consumo. Ministerio de Sanidad, 06.04.2020

Procedimiento de actuacion para los servicios de prevencion de riesgos laborales frente
I £ SELR&AOASY riotle Tfabajo{y Edobmia Sodial, 8 te/abrd deS
2020
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1 Nota interpretativa de los escenarios de riesgo de exposicion establecidos en el
procedimiento de actuacion para los servicios de prevencion de riesgos laborales frente
a la exposicion al nuevo coronaid (SARE0V2). Ministerio de Sanidad.

1 Guia de actuacion frente a COMI®en los profesionales sanitarios y sesamitarios.
Ministerio de sanidad, 8 de abril de 2020

i Guia debuenas practicas en los centros de trabajo. Medidas para la prevencion de
contagios del COVHDO. Ministerio de Sanidad, 11 de abril de 2020

1 procedimiento de actuacion frente a casos de infeccion por el nuevo coronavirus (SARS
Cov2). Ministerio de Sanidad, 11 de abril de 2020

1 Orientaciones ergondémicas para trabajos a distacciaordenador debido al cowit®d.

Recomendaciones para el empresatidSST, Ministerio de Trabajo y Economia Social.

1 Prevencion de riesgos psicosociales en situacién de trabajo a distancia debida-al covid
19. Recomendaciones para el empleaddNSST, Ministerio de Trabajo y Economia
Social.

1 Limpieza y desinfeccion de mascarillas higiénicas reutilizables. Ministerio de Sanidad,
15.04.2020.

1 Recomendaciones sobre el uso de mascarillas en la comunidad en el contexto de COVID
19. Ministerio de Sanidh 20 de abril de 2020

1 Interpretacion de las pruebas diagnésticas frente a SBRE. Instituto de Salud Carlos
[1l, Ministerio de Sanidad, 24.04.2020

1 Prevencion de riesgos laborales vs. C@MBCompendio no exhaustivo de fuentes de
informaciéng. Ministerio de Trabajo y Economia Social, version del 27 de abril de 2020

1 Nota sobre el uso de productos biocidas para la desinfeccion del dOVMnisterio
de Sanidad27.04.2020.

1 Procedimiento de actuacién para los servicios de prevencion de riesgoalésbfvente
a la exposiciéon al SARSV2. Ministerio de Sanidad, 30 de abril de 2020

1 Redes comunitarias en la crisis de CEGMDMinisterio de Sanidad, 30.04.2020

1 Cuarta nota informativa sobre productos biocidas. Subdireccion General de Sanidad
Ambiertal y Salud Laboral (Ministerio de Sanidad), 04.05.2020

1 Recomendaciones para responsables politicos y personal directivo de los servicios
sociales de atencion primaria ante la crisis por C&¥lDSecretaria de Estado de
Derechos Sociales (Ministerio Berechos Sociales y Agenda 2030), 04.05.2020

1 Recomendaciones para la actuacion del voluntariado ante la crisis por -COYIBI
estado de alarma. Secretaria de Estado de Derechos Sociales (Ministerio de Derechos
Sociales y Agenda 2030), 04.05.2020

 Reomendaciones de actuacion desde los servicios sociales de atencién domiciliaria
ante la crisis por CO\UD. Secretaria de Estado de Derechos Sociales (Ministerio de
Derechos Sociales y Agenda 2030), 04.05.2020

1 Pautas de desinfeccion de superficies yaesps habitados por casos en investigacion,
cuarentena, probables o confirmados de COWDViviendas, residencias, espacios de
publica concurrencia (centros comerciales, supermercados, etc.) y transportes de
viajeros. Direccion General de Salud Publiealal Consejeria de Sanidad de la
Comunidad de Madrid. Documento técnico: V.6: 13 de mayo de 2020.

i Guia para la toma y transporte de muestras para diagndéstico por PCR dE€ESARS
Ministerio de Sanidad, 18.05.2020
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1 Elvirus SARS0V2 y el aguaesidual urbana. Ministerio de Sanidad, 20.05.2020

1 Declaracion del Comité Asesor del Programa de Seguridad de Pacientes Criticos del
Ministerio de Sanidad 29.05.2020

1 Recomendaciones sobre el uso de mascarillas en la comunidad en el contexto del covid
19. Centro de Coordinacion y Alertas y Emergencias Sanitarias (Ministerio de Sanidad),
10.06.2020.

9 Estrategia de deteccidn precoz, vigilancia y control de CO¥IMnstituto de Salud
Carlos lll, Ministerio de Sanidad, 16.06.2020

1 Recomendaciones del Ministe de Sanidad para la recuperacién de las actividades de
tiempo libre dirigidas a la poblacion infantil y juvenil Edicion 2. Ministerio de Sanidad,
16.06.2020

1 Prevenciény control de la infeccion en el manejo de pacientes con d@Winisterio
de Sardad, 17.06.2020

1 Manejo de la mujer embarazaday el recién nacido con GO¥/IMisterio de Sanidad,
17.06.2020.

1 Recomendaciones para eventos y actividades mditiarias en Nueva Normalidad.
Centro de Coordinacion y Alertas y Emergencias Sanitdviismsésierio de Sanidad),
17.06.2020

1 Manejo en atencion primaria y domiciliaria de la CGIAD Ministerio de Sanidad,
18.06.2020

i Listado de vididas autorizados en Espafia para uso ambiental (PT2), industria
alimentaria (PT4) e higiene humana (PT1). Babcién General de Sanidad Ambiental
y Salud Laboral (Ministerio de Sanidad), 19.06.2020

1 Recomendaciones de operacién y mantenimiento de los sistemas de climatizacion y
ventilacién de edificios y locales para la prevencion de la propagacion deC8MRS
Ministerio de Sanidad y el Instituto para la Diversificacion y el Ahorro de la Energia
(Ministerio para la Transicién Ecoldgica), 22.06.2020

1 Recomendaciones de seguridad del paciente y profesionales en procedimientos
intervencionistas en la fase deansicion de la pandemia COWVIB. Ministerio de
Sanidad, 26.06.2020

1 Manejo en urgencias del COVIB. Ministerio de Sanida@6.06.2020.

1 Instrucciones sobre la realizacién de pruebas diagndsticas para la detecciéon del COVID
19 en el ambito de lasmpresas. Ministerio de Sanidad, 30.06.2020

1 Nota sobre el uso de productos que utilizan radiaciones Ultravi@letaara la
desinfecciéon del SARE®\2. Ministerio de Sanidad, 03.07.2020

1 Procedimiento de actuacion para los servicios de prevencion sigasdaborales frente
a la exposicion al SAR®V2 (COVIEL9). Ministerio de Sanidad, 06.07.2020

1 Nota interpretativa Tabla 1 Procedimiento SPRL, 06.07.2020

1 Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de GO%/IBinisterio de Sanidad,
actualzado 11.08.2020

i Estrategia de deteccién precoz, vigilancia y control de CO¥IBdaptada a la
Comunidad de Madrid. Direccion General de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad
de la Comunidad de Madrid. 14.08.2020
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1 Recomendaciones del Ministerio de igrsidades a la comunidad universitaria para
adaptar el curso universitario 202021 a una presencialidad adaptada y medidas de
actuacion de las universidades ante un caso sospechoso o uno positivo deX80VID
Ministerio de Universidades. Version acimatia de 31 de agosto de 2020.

1 Protocolo de actuacién ante la aparicion de casos de €ieh centros educativos de
la Comunidad de Madrid. Direccidon General de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad
de la Comunidad de Madrid. 2 de octubre de 2020.

1 Medidas de prevencién y actuaciones ante la aparicion de casos de -CDID
colegios mayores y residencias universitarias de la Comunidad de Madrid. Direccion
General de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. 24 de
octubre de2020.

1 Procedimiento de actuacion para los servicios de prevencion de riesgos laborales frente
I £ SELR&AOAsY Ff {!lw{n/2+zmHd aAyArAaiSNAz R

1 Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de GO¥IBinisterio de Sanatl.
Actualizado a 26 de febrero de 2021.

1 Medidas de prevencién, higiene y promocion de la salud frente a-d®vjghra centros
universitarios en el curso 20ZD21. Ministerio de Sanidad y Ministerio de
Universidades. Version 11.03.2021

1 Manejo de casos econueva PDIA positiva y antecedentes de infeccion previa. Gerencia
Asistencial de Atencién Primaria de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de
Madrid. Version 02: 12 de marzo de 2021.

I COVIBEL9 en distintos entornos y grupos de personas. Centro de @wmidn de
Alertas y Emergencias Sanitarias. Ministerio de Sanidad. 25 de marzo de 2021.

9 Duracion de la cuarentena y aislamiento. Gerencia Asistencial de Atencion Primaria de
la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. Versiéon 09: 17 de mar2d.de 20

I Guia de actuacién ante la aparicion de casos de COVKh centros educativos.
Ministerio de Sanidad. Version del 14 de abril de 2021

1 Procedimiento de manejo casos y contactos laborales por CO®/Hara los servicios
de prevencién de riesgos labogalen la Comunidad de Madrid. Direccion General de
Salud Publica de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. 20 de abril de
2021.

1 Orden 572/2021, de 7 de mayo, de la Consejeria de Sanidad, por la que se establecen
medidas preventivas para hackente a la crisis sanitaria ocasionada por el CENID
una vez finalizada la prérroga del estado de alarma declarado por el Real Decreto
926/2020, de 25 de octubre. BOCM num. 1@8 8 de mayo de 2021.

1 Protocolo de atencion al paciente caospecha de infeccion COVID o infeccién
confirmada en el centro de salud. Gerencia Asistencial de Atencion Primaria de la
Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. Version 04: 10 de mayo de 2021.

1 Seguimiento telefonico de casos coid sin criteios de gravedad. Gerencia Asistencial
de Atencién Primaria de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. Versién
06: 10 de mayo de 2021.

1 Protocolo de valoracion telefénica del paciente con sospecha de infeccion por-COVID
19. Gerencia Asistencigle Atencion Primaria de la Consejeria de Sanidad de la
Comunidad de Madrid. Version 07: 10 de mayo de 2021.
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1 Medidas de prevencion, higiene y promocion de la salud frente a-d@vjhra centros
educativos en el curso 202D22. Comision de Salud Publica énisterio de Sanidad.
18 de mayo de 2021.

1 Secuencia de actuacion: identificacion de contactos estrechos en las empresas. Instituto
Regional de Seguridad y Salud en el Trabajo. Consejeria de Economia, Empleo y
Competitividad de la Comunidad dadrid. 24 de mayo de 2021.

1 Resolucion de 4 de junio de 2021, de la Direccion General de Salud Publica, relativa a los
controles sanitarios a realizar en los puntos de entrada de Espafia. BOE» num. 134, de
05/06/2021

9 Actuaciones de respuesta coordinadaagat control de la transmisién de COMI@

Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. 2 de junio de 2021.

1 Propuesta de medidas preventivas a adoptar como consecuencia de la pandemia
COVIBLY9 durante el curso 2021/22. CRUE Universidades E&mfidl de junio de
2021.

1 Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de GO% IBinisterio de Sanidad.
Actualizado a 23 de junio de 2021.

1 Real Decretdey 13/2021, de 24 de junio, por el que se modifican la Ley 2/2021, de 29
de marzo, de medidaurgentes de prevencion, contencién y coordinacion para hacer
frente a la crisis sanitaria ocasionada por el CE@Iy el Real Decretey 26/2020, de
7 de julio, de medidas de reactivacibn econdmica para hacer frente al impacto del
COVIBL9 en los amhos de transportes y vivienda. BOE nim. 151, de 25 de junio de
2021.

1 Boletin de actualizaciones y novedades C&NIDGerencia Asistencial de Atencién
Primaria de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. Volumen I, n° 8, 28
junio 2021.

i Estratega de deteccion precoz, vigilancia y control de cd¥dde la Comunidad de
Madrid. Direccidon General de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad
de Madrid. Actualizado a 5 de julio de 2021.

1 Orden INT/715/2021, de 7 de julio, por la quavsadifica la Orden INT/657/2020, de 17
de julio, por la que se modifican los criterios para la aplicacion de una restriccion
temporal de viajes no imprescindibles desde terceros paises a la Union Europea y paises
asociados Schengen por razones de ordenipdlyl salud publica con motivo de la crisis
sanitaria ocasionada por la COMI® BOE num. 162, de 08/07/2Q21

1 Medidas de prevencion, higiene y promocion de la salud frente a CTO\fiBra centros
universitarios en el curso 202022. Ministerio de SanidadMinisterio de
Universidades. Aprobado por la Comision de Salud Publica7e2@B1.

1 ORDEN 2572/2021, de 27 de agosto, de la Consejeria de Educacion, Universidades,
Ciencia y Portavocia, por la que se establecen medidas que han de adoptar los centros
docentes de la Comunidad de Madrid para la organizacion del curso-ZIZ2l en
relacién con la crisis sanitaria provocada pocCfaVviEr9. BOCM num. 20, de 3 de
septienbre de 2021.

i1 ORDEN 1244/2021, de 1 de octubre, de la Consejeria de Sanidad, por la que se
establecen medidas preventivas para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el
COVIEL9.BOCM num235, de2 de octubrede 2021.
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1 Estrategia de deteccion precoz, vigilancia y control de GO¥ i la Comunidad de
Madrid, de 30 dediciembre de 2021

1 Protocolo de actuacion ante la aparicion de casos de GO¥HN centros educativos
dela/ 2Ydzy ARFR RS alRNAR¢ RS p RS SySNR RS HnAH

i1 Estrategia de vacunacién frente a COVID19 en Espafia, actualizaci@orisejo
Interterritorial del Si,ema Nacional de Salu@8 de febrero de 2022

9 Estrategia de vigilancia y control frente a celfiitras la fase aguda de la pandemia de
la Comunidad de Madrid. Direccion General de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad
de la Comunidad dsladrid. 23 de marzo de 2022.

1 ORDEN 439/2022, de 28 de marzo, de la Consejeria de Sanidad, por la que se modifica
la Orden 1244/2021, de 1 de octubre, por la que se establecen meulielasntivas para
hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por ellDQ¥. BOCM num75, de @ de
marzode 202.

1 Real Decreto 286/2022, de 19 de abril, por el que se modifica la obligatoriedad del uso
de mascarillas durante la situacion de crisis sanitaria ocasionada por la-C®DVID
Ministerio de SanidadBBOEnUm. 94, de20 de abril de 2022

1 Medidas de prevencion, higiene y promocion de la salud frente a-d@vmhra centros
educativos Ministerio de Sanidadyinisterio de Educacion y Formacién Profesional,
Gobierno de Espafi@ de mayo de 2022

1 Procedimiento de actuacigpara los servicios de prevencion de riesgos laborales frente
a la exposicion al SAR®V2. Ministerio de Sanidadzobierno de Espafid de mayo
de 2022

i Estrategia de vigilancia y control frentecavid-19 tras la fase aguda de la pandemia
Ministerio de Sanidad, Gobierno de Espafi&,de juniode 2022.

i Estrategia de vigilancia y control frente a celitras la fase aguda de la pandermé
la Comunidad de Madri® de junio de 2022.

1 Procedimiento de actuacién para los Servicios de Prevencion deofikaforales
frente a la exposicién al SaEov2" Ministerio de Sanidad de junio de 2022

9 Actualizacién de criterios de vulnerabilidad y estudios caso$actos estrechos en
trabajadores sanitarios frente a COMIR Servicio de Prevencion de riesglaborales.
Gerencia Asistencial de Atencién Primaria de la Consejeria de Sanidad de la comunidad
de Madrid, 7 de junio de 2022.

La documentacion y normativa actualizada sobre esta materia también esta disponible en las
paginasveb del
A Ministerio de Sanidz
https://www.mscbs.gob.es/en/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov
-China/documentos.htm
A Instituto Nacional de Salud y Seguridad en el trad&8ST
https://www.insst.es/espaciecampanacovid-19
A http://www.mitramiss.gob.es
Mutua Quirénprevenciomwww.quironprevencion.com
A También las de las diferentes Comunidades Autbnomas.

- T
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5. ALCANCE DEL PLAN. NATURALEZA DE LAS ACTIVIDADES

Dado que el contacto con el virus puedéectar a entornos sanitarios y no sanitarios,
corresponde a la&mpresaevaluar el riesgo de exposicion en que se pueden encontrar las
personas trabajadoras en cada una ds fareas diferenciadas que realizan y seguir las
recomendaciones que sobre el partlar emita el servicio de prevencion, siguiendo las pautas y
recomendaciones formuladas por las autoridades sanitarias.

Cualquier toma de decisién sobre las medicpreventivas a adoptar en &ampresa debera
basarse en informacién recabada mediantevaleacion de riesgo de exposicion especifica que
se realizara siempre en consonancia con la informacion aportada por las autoridades sanitarias.

A efectos de esta estrategia, se consideraran las siguientes definiciones:

Ambitos vulnerables centros sanitdos asistenciales, centros sociosanitarios y centros de dia,
centros penitenciarios y otros centros con personas institucionalizadas.

Personas relacionadas con ambitos vulnerableBersonas que residen o acuden, estan
ingresadas o trabajan en ambitos vetables, asi como trabajadores que prestan apoyo y
cuidado a personas vulnerables.

Grupos vulnerablespersonas de 60 afios 0 mas, inmunodeprimidos por causa intrinseca o
extrinseca y embarazadas.

Inmunodeprimidos por causa intrinseca o extrinsececeptoes de trasplante de progenitores
hematopoyéticos o0 CAR, en los dos afios tras el trasplante/tratamiento, en tratamiento
inmunosupresor o que tengan una enfermedad del injerto contra el huésped (EICH),
independientemente del tiempo desde el trasplante;aptores de trasplante de 6rgano sélido
(menos de dos afios 0 con tratamiento inmunosupresor para eventos de rechazo);
inmunodeficiencias primarias: combinadas y de células B en las que se haya demostrado
ausencia de respuesta vacunal; personas que hanidecdn los tres meses anteriores (seis
meses en caso de rituximab) farmacos anti CD20 o belimumab; Sindrome de Down de edad
superior a los 40 afios.

PDIA prueba diagnéstica de infeccion activa. Incluye pruebas basadas en la deteccion de
antigenos y pruebalsasadas en la deteccion de ARN viral mediante uRBGH 0 una técnica
molecular equivalente.

Persona con clinica compatiblgersona con sintomas respiratorios agudos consistentes en
inicio subito en los ultimos 10 dias de cualquiera de los siguiemtEsrsis: tos, disnea, dolor

de garganta o rinorrea, con o sin fiebre. Otros sintomas como anosmia, ageusia, diarrea, dolor
toracico o cefalea, entre otros, pueden ser considerados también sintomas de sospecha de
infeccion por SARS0\,2 segun criterio clinD.

Caso gravea efectos de la vigilancia, en este procedimiento, se consideraran casos graves
aquellos que requieran ingreso hospitalario debido a la infeccion por CI®VID
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Caso confirmado personas con PDIA positiva. A efectos de vigilancia y natificacnivel
regional y nacional no se tendran en cuenta los resultados de los test de autodiagnostico.

Caso confirmado de reinfecciérpersona que presenta una nueva PDIA positiva tras una
infeccién confirmada si han transcurrido al menos 90 dias desidelecion previa. Podran
considerarse también casos de reinfeccion aquellos en los que, habiendo transcurrido al menos
30 dias desde la infeccidn previa, haya evidencia de que se debe a una variante diferente.

Brote: a efectos de notificacién se considérate una agrupacion de 3 o mas casos vinculados

a ambitos vulnerables. Se considera brote abierto aquel que ha tenido casos en los ultimos 20
dias, y cerrado aquel sin casos en los ultimos 20 dias. Se considera brote activo aquel que haya
tenido casos efos ultimos 10 dias.

A efectos de notificacion se considerara brote una agrupacién de 3 0 mas casos vinculados a
ambitos vulnerables, incluyendo: centros sanitarios asistenciales, centros sociosanitarios y
centros de dia, centros penitenciarios y otragiinsiones cerradasEn el ambito sociosanitario,

y a efectos de intervencién, se considerara brote la deteccion de urcastoen residentes o

tres casos en trabajadores.

Contacto estrecho

Qualquier persona que haya proporcionado cuidados a un casya éstado en contacto con

sus secreciones y fluidos: personal sanitario o ssaiotario que NO haya utilizado las medidas

de proteccién adecuadas, convivientes o personas que tengan otro tipo de contacto fisico similar
o cualquier persona que haya manipdo muestras biologicas sin las debidas medidas de
proteccion.

De forma general, a nivel comunitario, se considerara contacto estrecho a cualquier persona
gque haya estado en el mismo lugar que un caso, a una distancia menor de 2 metros y durante
un tiempo total acumulado de mas de 15 minutos en 24 hosas utilizar las medidas de
proteccién adecuadas

En entornos en los que se pueda hacer una valoracion del seguimiento de las medidas de
prevencion podra realizarse una valoraciddividualizada por el servicio de prevencion de
riesgos laborales o el responsable que sea designado para ese fin. Para establecer el riesgo, se
valoraran determinadas circunstancias como espacios en que haya riesgo elevado de generacion
de aerosoles o cacteristicas personales o sociales del entorno en que se evalle la posible
transmision. El periodo a considerar para la definicién de contacto estrecho sera desde dos dias
antes del inicio de sintomas o del diagndstico si el caso es asintomatico.

{839y St Gt NRPOSRAYASYd2 RS | Olidd OAsy LI NI 24
ITNByidS |t SELR&AAOAsY |t {tw{n/2xzmuéI & Sy 7T
mecanismos de transmisién del coronavirus SEBE2, se pueden estabder los diferentes

escenarios de exposicion en los que se pueden encotdsampersonas de la comunidad

universitaria, estableciéndose una gu@ actuacion para la gestion de la vulnerabilidad y el

riesga
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6. DESARROLLO DEL PLAN

En cuanto a kmedidas a auptar parael curso académico 20223, lo que se debera evitar es
que lavuelta a laactividadsuponga un riesgo de aumento de las infecciones

Las acciones de proteccion de dalud de la comunidad universitagiade prevencion de la
infeccionque se coremplan en el plan tieneen cuenta que los coronavirus se transmiten
principalmente por las gotas respiratorias de mas de 5 micras y por el contacto directo con las
secreciones de pacientes infectados.

Debido a ello, las precauciones para el manejo dedsssconfirmadosinfectadospor SARS
Co\f2 incluyenlas precauciones estandar, precauciones de contacto y precauciones de
transmisiéon por gotas

Por esto,el plan especifico de actuacion frente a @D/ID19 define medidas de higiene
colectiva e individual, medidas técnicas y organizatinedidas sanitarias de desinfeccion y
O2yGNREt & aydldgdra GSOy2ft23aNFa

Medidas

higiénico
<sAanitarias

Medidas técnicas
distanciamiento
interpersonal

Medidas
organizativas
Medidasde

prevencion del riesgo
de difusién

Medidasde
prevencion del riesgo
y de dafios derivados
en personas de riesgo

y especialmente
sensibles

Medidasde actuacion
ante la uncaso

La UCJ@odra tomardecisiones para una incorporacion de logembros de la comunidad
universitariaal curso académico proxinade forma secuencialy podraestablecer las medidas
organizativas necesarias ante posibles bajas del personal como consecuencia de la pandemia,
identificando los recursos humanos disponibles y estimando una cadena de sustituciones para
los puestos esenciales en la continuidad dddasas
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Cualquier medida de proteccién debe garantizar se@roteja adecuadamente a los miembros

de la comunidad universitaria frente aguellos riesgos para su salud o su seguridad que no
puedan evitarse o limitarse suficientemente mediante la adopcdérmedidas organizativas,
medidas técnicas y, en ultimo lugar, medidas de proteccion individual. Todas las medidas
anteriores se podran adoptar simultaneamente si las a@iodes de la actividaaksi lo requieren.
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6.1. PRINCIPIOS BASICOS DE PREVENCION, HIGIENE Y PROMOCION DE LA
SALUD FRENTE A CGIAD

La principal via de transmision del SARS2 es mediante aerosoles respiratorios o particulas
de mayor tamafio emitidos por una persona infectada. También se ptrademitir por
contacto indirecto con las secreciones respiratorias de la persona infectada

El riesgo de transmisibn aumenta a mayor interaccion de las personas y mayor tiempo de
duracion de la misma, con una mayor transmision en distancias cortas, atiesperrados o
concurridos o cuando no hay una buena ventilacién u otras medidas de prevencion.

Los principios basicos de prevencion, higiene y promocién de la salud frente a180aA R
UCJGe estructuran en estos principios

La UCJGe mantendra alerta durante todo el curs@académicosiempre y cuando la situacion
epidemioldgica lo permita, en base a las indicaciones deutasidades sanitarias.

Entre las medidas y acciones a llevar a cab@maliza las de posible aplicacion en diferentes
escanarios ppbables, segun las situacionds partida de las personas que se incorporensa la
actividaces de la UCJC.

{S FTR2LIWINYY flFa YSRARFa&a ySOS&al NRARFa LI NI} RF NI (
LIN} OGAOFa Sy f2a ObhigtérilRlié Samdad, asNdodmd &8 QosibiesS f
actualizacionesal igual que el cumplimiento deda la normativa presente y futuraaplicable

al control de lasnifecciones casusas por el coronavirus.

La informacién y formacion del personal de la U&il@intan siendo fundamentale€n los
anexa|, Il 'y Il se recogen, respectivamente, lasmmas para la prevencion de la infeccion por
COVIRL9 indicadas por el Servicio de Prevencion de Riesgos Laboralesn{ipenencion), el
registro de entrega de farmacion a los trabajadores y la informacién a los trabajadores frente
ala COVIRo.

Ante todo, se debe considerar que hay medidas que hasta que finalice el desgosmision
de la infeccion que ha provocadta pandemia, deberanseguir aplicandose, iendo
principalmente las siguientdanexo V).
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6.1.1. LIMITACION DE CONTACTOS

Se plantea las siguientes medidas de limitacion de contactos segun la situacion epidemiolégica
actual (niveles de alerta 0, 1 y 2). En caso de que la Comunidad de Matach en niveles
superiores de riesgo, se valoraran medidas especificas para este caso.

En la situacion actual los miembros de la comunidad universitaria pueden interaccionar entre si
tanto en exteriores como en interiores

La ensefianzaniversitaria, de cara al establecimiento de medjdasse considera un entorno
vulnerable a COVHDO de forma general, por lo que se seguirdn las recomendaciones planteadas
en cuanto a limitacién de contactos.

El tamafio maximo de las clases sera acorlde aatios establecidas en la normativa aplicable,
sin superar el aforo establecido para cada espacio.

En el caso dentrar enniveles superiores de riesgios aforos e adecuarian atumplimiento
delas medidas extraordinarigsespecificas queictaran las autoridades sanitarias

En el caso de personas con vulnerabilidad a CQ¥|Be seguiran las mismas recomendaciones
gue indigue para el resto de ambitos el profesional sanitario de referencia. Con relacion a la
asistencia a los centrodel alumnadoque presenta condiciones de salud que le hace mas
vulnerable para COWIDY, podra acudir al centro, siempre que su condicion clinica esté
controlada y lo permita, y manteniendo medidas de proteccion de forma rigurosa, salvo
indicacion médica de no asistir.

Actualmenteno es obligatorio mantener una distancia de seguridad interpersonal, pero si
recomendada, especialmente en espacios cerrados, en zonas con concentraciones elevadas de
personas y para aquellos con una mayor vulnerabilidad artédecion por COVHD9, asi como

para los casos.

Acceso de visitas

Se permite el acceso desitastanto a espacios interiores como a los espacios al aire libta de
universidad, etando aglomeraciones

También se permiten reunione®n visitasen espacios interiores bierentilados, cumpliendo
siempre las medidas de prevencion e higiene que estén vigentes encgsento.

De forma general, se recomienda que se prioricen las reuniones al aire libre.

Eventos deportivos o celebraciones:

Los eventos deportivos o0 celebraciones que tengan lugaroerncdmpus universitariose
realizaran siempre que se pueda al aire libre y acorde a las mismas condiciones que sus
homadlogos en el ambito comunitario.
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Transpote a los campus:

1 En el caso dgue haya algUtransporte colectivo, sera de aplicacion la normativa vigente
respecto a medidas preventivas frente a COlpara medios de transporte.

1 Se recorfendala priorizacion del transporte activo (andando o bicidleta rutas seguras a
los campugomo opcién de movilidad que mejor garantice la distancia interpersonal, siendo
ademads una opcién mas saludable y que evita compartir espacios cerradd€J€atara
de fomentar rutas segurassals campusy aumentar espdos de aparcamiento de bicicleta,
en colaboracién con los ayuntamientos.
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6.1.2 MEDIDAS DE PREVENCION PERSONAL
6.1.2.1.HIGIENE DE MANOS Y ETIQUETA RESPIRATORIA

Es imprescindibleeforzar las medidas de higiene persoeal todoslos ambitos y frente a
cualquier escenario de exposicion. Para,dlouniversidadédcilitalos medios necesarios para
gue las personas puedan asearse adecuadamente siguiendo estas recomendaEgifes.
asegurado el facil acceso a agua y jabon, asi cpapel desechable para secado y papeleras
con tapa y pedal en todos los lavabos de los campus.

Aunque la disposicion de los geles hidroalcohdlicos estd recomendad® medida
complementaria en aquellos ambitos o puestos de trabajo con un mayor volumediudaaa

de personas densidad de ocupacién, mayor distancia de dichos puestos a los lavabos o para
aguelas personagjue tienen que salir fuera de la universidad para realizar su actividad

0 02 y R dzQla enNdssilati ha dispuesto su ubicacion en tdds=dificiosle la universidad,

y dentro de estos en todos sus vestibulos, lavabos, salas de practicas, salas comunes, salas de
reuniones, biblioteca, tienda, etc., bien mediante dispensadores ubicados en pared, bien encima
de las mesas. Todos los punastan debidamente sefializados

Ademas, se han distribuiddispensadores de soluciéhidroalcohélica desinfectanteen
presentacion individual a los trabajadores que tienen que salir del campus para realizar su

actividad, asi como aaquellosqiieNI 6 2y FdzSNI RS f2a SRATAOA?Z

1 Lahigiene de manosedebe realizar periédicament&sespecialmente importante lavarse
las manos:

Tanto al comienzo como al final de la jornada.

Al entrar como al salir de las diferentes zonas&s de actividad.

Tras tocar superficies potencialmente contaminadas: maguinas expendedoras,
1SOftFR2a RS 2NRSYIl R2NBAX

Después de toser o estornudar.

1 Higiene de manos de forma correcta. Se recomienda priorizar la higiene de manos con agua
y jabon en lanedida de lo posible, durante al menos 40 segundos con agua y jabon, y si no
es posible se puede utilizar durante 20 segundos gel hidroalcohdlico. Cuando las manos
tienen suciedad visible el gel hidroalcohélico no es suficiente, y es necesario usar agua y
jabon.

1 Adopcion de medidas de higiene respiratoria (etiqueta respiratoria):

Al toser o estornudamo retirarse la mascarilla en caso de usddparse la boca y

nariz con un pafuelo y desecharlo a un cubo de basura con tapa y pedal. Si no se
dispone de pafuelos emplear la parte interna del codo para no contaminar las
manos.

Evitar tocarse los ojos, la nariz o la boca.

Después de haber tosidoastornudado y antes de tocarse la boca, la nariz o los
0jos, lavarse las manos de forma cuidadosaagum y jabon durante al meno$§ 4
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segundos. Si no dispone de agua y jabdn, utilizar soluciones desinfectantes con
alcohol para limpiarlas.

Practicar buenobabitos de higiene respiratoria: no escupir en zonas publicas, evitar
saludos con contacto (dar la mano, besos, abazmsfumar en presencia de otros,
etc.

1 En lo posible, evitar compartir objetos. Cuando esto no sea posible, se debe asegurar una
correcta higiene de manos, y siempre que sea posible limpiar y/o desinfectar los objetos tras
cada utilizacién. En el caso de usar teléfonos fijos, se aconseja evitar compartir ayricular
usar el manos libres.

1 Eluso de guantes solo es recomendable etal@as de limpiezg en actividades sanitarias.
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6.1.2.2.USO DE LA MASCARILLA

Una de las medidas que han tenido un mayor impacto en el control de la transmision,
permitiendo a su vez un cierto grado de interaccion social, ha siololigatoriedad del uso de
mascarillas.

El uso de mascarilla reduce la emisién de aerosoles generados al respirar, hablar, gritar, toser o
estornudar y es eficaz para reducir la emisién de cualquier virus respiratorio, incluid€8¥RS

2. Ademas, eliso de mascarilla reduce la exposicién al virus, al filtrar el aire inhalado a través
de ella.

El uso de mascarilla se regira por la legislacion vigente y posteriores actualizaciones y
recomendaciones.Actualmente en Espafia estd derogada la obligatoriedatl uso de
mascarillas tanto en interiores como en exteriores. La reduccién de esta medida, propuesta para
la poblacién general, se debe valorar a nivel individual de acuerdo con la pertenencia a grupos
de mayor vulnerabilidad, la vacunacién y la activigadomportamiento social que pueda
incrementar los riesgos de transmisidn el entornouniversitarioy de manera general, no
resultara preceptivo el uso de mascarilla.

1 Cuando esté indicado su uso, la mascarilla indicada para poblacion sana sera ta de tip
higiénica y siempre gue sea posible reutilizable, cumpliendo con los requisitos esenciales
establecidos en el articulo 5.1 de la Orden CSM /115/20212 (UNELO®&20, UNE 0064
2:2020, UNE 0065:2020 o UHGRVA 17553:2020). En profesorado, cuando esté&autdi su
uso, la mascarilla sera de tipo higiénica siguiendo los requisitos esenciales establecidos en
el articulo 5.1 la Orden CSM /115/2021 (UNE 602920, UNEB065:2020 0 UNEWA
17553:2020), excepto indicacion de otro tipo de mascarilla por parteseelicio de
prevencién de riesgos laborales.

1 En el caso de sintomas, el uso de mascarilla se detalla en el apértb@d de este
documento.

1 Su uso en el transporte colectivo se regira segun la legislacion vigente sobre su uso en
medios de transporte.

1 Debe explicarse el uso correcto de la mascarilla: se debe utilizar cubriendo nariz y menton,
siendo muy importante que se ajuste bien a la cara, y manipularla nicamente por las tiras.
Se fortalecerd de forma especial la correcta manipulacion de la mascritjuitarla y
ponerlg asi comsu conservacion.

1 De forma general, no serd recomendable su uso en los siguientes casos: menores de 3 afios
(contraindicado en menores de 2 afios por riesgo de asfixia), personas con algun tipo de
enfermedad o dificultad respirat@ique pueda verse agravada por el uso de mascarilla,
personas que, por su situacion de discapacidad o dependencia no dispongan de autonomia
para quitarse la mascarilla, o bien que presenten alteraciones de conducta que hagan
inviable su utilizacion, asi mm en personas que desarrollen actividades en las que el uso
de la mascarilla resulte incompatible, con arreglo a las indicaciones de las autoridades
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sanitarias.

1 En las personas con condiciones de vulnerabilidad frente a COVI&e seguirdn las
recomenda&iones que indique su profesional sanitario de referencia.

1 Debe cuidarse y prevenirse el estigma de las personas que, con condiciones de riesgo para
el COVIEL9 o por decision personal, sigan utilizando las mascarillas en cualquier entorno
del &mbito universitario, independientemente de la obligatoriedad o no del uso de las
mismas.

De acuerdo a la normativa vigente, mantiene la obligatoriedad del uso de mascarilla para las
personas de seis afios en adelante en los siguientes supuestos:

a)

b)

c)

En loscentros, servicios y establecimientos sanitarios segun lo establecido en el Real
Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las bases generales sobre
autorizacion de centros, servicios y establecimientos sanitarios, por parte de las
personas trabajadoras, de los visitantes y de los pacientes con excepcién de las personas
ingresadas cuando permanezcan en su habitacion.

En los centros sociosanitarios, los trabajadores y los visitantes cuando estén en zonas
compartidas.

En los medios de traporte aéreo, por ferrocarril o por cable y en los autobuses, asi
como en los transportes publicos de viajeros. En los espacios cerrados de buques y
embarcaciones en los que no sea posible mantener la distancia de 1,5 metros, salvo en
los camarotes, cuandgean compartidos por nicleos de convivientes.

La obligatoriedad descrita en los tres supuestos anteriores no sera exigible en:

1 A las personas que presenten algun tipo de enfermedad o dificultad respiratoria que

pueda verse agravada por el uso de la mabaar que, por su situacion de discapacidad

o dependencia, no dispongan de autonomia para quitarse la mascarilla o bien presenten
alteraciones de conducta que hagan inviable su utilizacion.

En el caso de que, por la propia naturaleza de las actividaaspale la mascarilla
resulte incompatible, con arreglo a las indicaciones de las autoridades sanitarias.

No obstante, se recomienda que se mantenga el uso de la mascarilla:

1

Para todas las personas con una mayor vulnerabilidad ante la infeccion por-CDVID

en cualquier situacién en la que se tenga contacto prolongado con personas a distancia
menor de 1,5 metros.

Un uso responsable de la mascarilla en los espacios cerrados de uso publico en los que
las personas transitan o permanecen un tiempo prolongado

El uso responsable de la mascarilla en los eventos multitudinarios.

En el entorno familiar y en reuniones o celebraciones privadas, se recomienda un uso
responsable en funcién de la vulnerabilidad de los participantes.

En el entorno laboral, con caracter general, no resultara preceptivo el uso de mascarillas.
No obstante, los responsables en materia de prevencién de riesgos laborales, de
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acuerdo con la correspondiente evaluacién de riesgos del puesto de trabajo, podran
determinar las medidas preventivas adecuadas que deban implantarse en el lugar de
trabajo o en determinados espacios de los centros de trabajo, incluido el posible uso de
mascarillas, si asi se derivara de la referida evaluacion.
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6.1.2.3. VACUNACION

Como indica la Estrategia de Vacunacion edltama actualizacion, la evidencia muestra que la
vacunacion en la poblaciamiversitariadisminuiria la carga de enfermedad en este colectivo y
puede disminuir la transmisién en el entorno familiar, en los centnosersitariosy en la
comunidad, contribuyendo a la proteccion de las poblaciones mas vulnerables.

Por todo ello, se incide en importancia de seguir recomendando la vacunacién y procurando
el aumento de las coberturas vacunales.
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6.1.2.4. RECOMENDACIONES GENERALES DE ACTUACION ANTE SINTOMAS COMPATIBLES CON
COVIB19 O CON UNA ENFERMEDAD INFECCIOSA ABARSMISIBLE

1

f

Se recuerda de forma generglie no se recomienda la asistencidaaUCJ® centros
externos de practicagsuando una persona presente sintomas agudos compatibles con
COVIBL9 u otra enfermedad infecciosa aguda y potencialmente transmisible

ElServicio Médico de la UGHbrmara, explicitamente y con confirmacion de recepcion de

la informacién, de que el alumnado con cualquier sintomatologia aguda compatible con
COVID19, o con otra enfermedad infecciosa aguda potencialmente transmisible, se
abstenga de acudir & universidad o centros externos de practicas

Se podra retomar la asistencia ante una mejoria evidente de la sintomatologia y
permaneciendo afebril en las dltimas 24 horas. En estos casos, se extremaran las
precauciones durante los 1@ias posteriores al inicio de los sintomas compatibles con
COVIEL9: evitar el contacto con personas vulnerables, utilizar mascarilla quirdrgica, una
adecuada higiene de manos, no acudir a eventos multitudinarios y limitar los contactos a
aguellos gruposan los que interacciona habitualmente dentro @euniversidad o centro
externo de précticas.

Ante una persona que comienza a desarrollar sintomas compatibles con-C@a4@ando
enla univesidad
0 e colocara una mascarilla
o (ontactara con el
A Servicio Médico de la UC®28 303 602y/0
A Servicio Médico de Atencion Primayi@
A teléfono COVID de la Comunidad de Madrid (900 102 112).
0 Se trasladara su domicilio evitando contactokirante el trayectq
0 Obiense trasladara atros centros saitarios si el estadalinicode la persona lo
requiere.
o0 En caso de presentar sintomas de gravedad o dificultad respiratoria se llamaré al
112.
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6.1.2.5.MEDIDAS DE PREVENCION DEL RIESGO Y DE DANOS DERIVADOS EN PERSONAS DE
RIESGO Y ESPECIALMENTE SENSIBLES

Con el aumento de la cobertura de vacunacién y la inmunidad generada a partir de infecciones
naturales, se considera que la mayoria de la poblaciénpestégida contra la COVAL® grave.

Sin embargo, todavia habra sectores de la poblacion que seguiran siendo vulnerables pudiendo
desarrollar cuadros graves, como las personas de edad avanzada, las personas con
enfermedades subyacentes graves y los inmungmometidos que no hayan desarrollado una
inmunidad suficiente contra el SARS&oV

Con la evidencia cientifica disponible en marzo de 2022 (Informacion cietéifitica sobre el
COVID19, del Ministerio de Sanidad; ECDC; CDC), se consideraran ldssigfiaiciones:

o Ambitos vulnerablescentros, servicios y establecimientos sanitarios, centros
sociosanitarios y centros de dia que prestan asistencia sociosanitaria, centros
penitenciarios y otros centros con personas institucionalizadas.

o0 Personas relasnadas con ambitos vulnerableBersonas que residen o acuden,
estan ingresadas o trabajan en ambitos vulnerables, asi como trabajadores que
prestan apoyo y cuidado a personas vulnerables (institucionalizadas o en
domicilios).

0 Grupos Vulnerablegpersonasde 60 afios o mas, inmunodeprimidos por causa
intrinseca o extrinseca y embarazadas.

Lapersora especialmente sensible eelacion a la infecciéde coronavirus SARS\2 debe
ser evaluadpestable@ndosela naturaleza de especial sensibilidad dpdasona, emitiéndose
un informe sobre las medidas de prevencion, adaptacién y proteccion.dlaraetendra en
cuenta la existencia o inexistencia de unas condiciones que permitan relalizdareas
habitualessin elevar el riesgo propio de la condiciénsddud de la persona.

En el caso deersonal trabajador especialmente sensjl#eservicio sanitario dele®vicio de
Prevencion de Riesgos Laborales es el encargado de la evalugaioel Anexo Ildel
Procedimiento de actuacion para Iservicios de prevencion de riesgos laborales frente a la
exposicion al SARV2, de6 de junio de 202Xe ofrece una Guia de actuacion para la gestion
de la vulnerabilidad y el riesgo, para quedaeta sanitaria del servicio de prevencion pueda
orientar sus recomendaciones respecto a la espesdgisibilidad de la persona trabajadora,
valorando cada caso y emitiendo las recomendacionesgtime mas ajustadas al mismo.

Cualquier miembro de la comunidad universitaria que retna alguna de las condiciones
anteriores debera comunicarlo de forma inmediata a su responsable para su valoracién y que se
puedan adoptar las medidas preventivas necesarias.

1 En el caso de alumnos que sean clasificados por su médico como personal sensible y/o
pertenencia a grupo vulnable para COVHD9 lo comunicaraléResponsableCOVIQle
suFacultad para que este a su vez lo traslade al Servicio Médico de la universidad.
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Cuando proceda, el Servicio Médice la UCJdlevard a cabo una evaluacién
individualizada del riesgo y de las tareas a realizar por el alumno, teniendo en cuenta los
factores de vulnerabilidad y especial sensibilidad del mismo.

1 En caso de ser personal trabajador, contactara con el Departament® d¢HRle la
universidad.
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6.12.6. CONDICION POST COVED

Un porcentaje de personas refieren sintomas prolongados y recurrentes, durante semanas o

meses, tras el primer episodio de COX) independientemente de la gravedad de éste. La

OMS ha definido por consenso esta entidad y ha elegido el nombre de comqubsid@OVIEL9

frente a las multiples denominaciones empleadas hasta el momento: COVID persistente, COVID
ONBYAO2Z a[2y3 [/ h+xL5¢ 6 GSNYAffiedtsd BiNfersn effédtsa  dzd A £ Al
(en inglés) o symptémes prolongés de la Cdddenfrancés).

Se trata de una entidad que afecta a un gran nimero de personas y que, por tanto, esta teniendo
un gran impacto sanitario y social en la pandemia. Ademas de la repercusion en la calidad de
vida, la condicion post COVID plantea muchos retos endertidumbres en cuanto al
diagnéstico y el tratamiento. Es por ello que tanto los colectivos de pacientes, la comunidad
cientifica internacional asi como las Instituciones y autoridades de salud publica estan haciendo
un llamamiento y un gran esfuerzo pamejorar el conocimiento de la enfermedad, su
incidencia, la atencion clinica y las prestaciones sociales de las personas afectadas.

Por lo que se refiere a la vigilancia de la salud, los trabajadores que hayan sido diagnosticados
de condicion post COVAD® una vez reincorporados a su puesto de trabajo, deben ser valorados
por el personal sanitario del servicio de prevencién para determinar si requieren 0 no
adaptaciones en su puesto de trabajo en funcién de sus limitaciones.

La valoracion sera asimilabéeun reconocimiento después de una ausencia prolongada por
motivos de salud, a los solos efectos de determinar, a partir de la evaluacién de riesgos del
puesto de trabajo y de la nueva situacion de salud de la persona, las necesidades preventivas
que evien que cualquier riesgo presente en el lugar de trabajo pueda dafiar o agravar el estado
de salud de esa persona.

En su caso, ele8/icio de Prevenciéon de Riesgos Laborplepondra adaptar el puesto o las
condiciones de trabajo a través de medidas de groion y prevencion para evitar el dafio y
facilitar la recuperacioén, siguiendo lo establecido en el apartado 1.6. Valoracion de la aptitud,
de la Guia Basica y General de Vigilancia de la Salud para la prevencién de riesgos laborales, del
Ministerio de Saidad.

No se trata de emitir una aptitud médidaboral para el puesto de trabajo, sino de proporcionar
las recomendaciones preventivas oportunas mas convenientes para el trabajador y su actual
estado de salud.

En el caso de alumnos que sefiagnosticadogpor su médico como condicién post COXH)

lo comunicara BResponsable COVID deRacultad para que este a su vez lo traslade al Servicio
Médico de la universidad. Cuando proceda, el Servicio Méttica UCJ@evara a cabo una
evaluacion individualizia para determinar si requieren adaptaciones erastividaden funcion

de sus limitacionegproponiendo lasnedidas de proteccidén y prevencion para evitar el dafio y
facilitar la recuperacion
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6.1.3. MEDIDAS DE PROTECCION COLECTIVA
6.1.3.1.LIMPIEZA DESINFECCION

Se intensificara la limpieza, en especial en los bafafgterias, restaurantesgspacios de
comedor y en las superficies de mayor uso.

La UCJ@ispondra de un protocolo de limpieza y desinfeccion que responda a sus caracteristicas
y que recoja la limpieza y desinfeccion general en todos los espacios al menos una vez al dia,
reforzandola en asegsafeterias, restaurantgsespacios de comedor segun el uso habitual y el
namero de usuarios, prestando especial atencion a las superfile contacto més frecuentes

como pomos de puertas, mesas, muebles, pasamanos, suelos, teléfonos, perchas, y otros
elementos de similares caracteristicas.

1 Se utilizaran desinfectantes como diluciones de lejia (1:50) recién preparada o cualquiera de
los desinfectantes con actividadiricida autorizados y registrados por el Ministerio de
Sanidad. En el uso de estos productos siempre se respetaran las indicaciones del etiquetado,
y se evitara que el alumnado esté en contacto o utilice estos productos.

I Tras cda limpieza y desinfeccién, los materiales empleados y los equipos de proteccién
utilizados se desecharan de forma segura, procediéndose posteriormente al lavado de
manos.

1 En talleres, laboratorios y otros espacios singulares utilizadogpacticas ddos alumnos
se atendera a la normativa especifica del sedogue se trate.
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6.1.3.2.VENTILACION

Es una de las medidas de mayor efectividad, por lo que, de cara a la flexibilizacion de medidas
se debe garantizar unadecuada ventilacion, siendo necesario enfatizar su importancia y
reforzar las recomendaciones relacionadas.

A su vez, la mejora general de las condiciones de ventilacion de los centros se identifica también
como uno de los aprendizajes de la pandemiaapaevenir enfermedades de transmision
respiratoria y mejorar la salubridad de las awladros espacios interiores.

1 La ventilacion natural es la opcion preferente. Se asegurara una ventilacion cruzada de
forma permanente, con apertura de puertas y/o vanas opuestas o al menos en lados
diferentes de la sala (aulas, comedores, gimnasios, etc.). Es mas recomendable repartir los
puntos de apertura de puertas y ventanas que concentrar la apertura en un solo punto.
Minimamente se deberd ventilar las instataws y pasillos durante 15 minutos (orientativo
y debe adaptarse a las condiciones y caracteristicas de cada aula) al inicio y al final de la
jornada, y siempre que sea posible entre clases. En condiciones de disconfort térmico se
debe priorizar la ventilzién natural y establecer otras medidas para mejorar la temperatura
ambiental o personal.

1 Si la ventilacion natural no es suficiente, se puede utilizar ventilacion forzada (mecanica,
mismos sistemas que los de climatizacién), debiendo aumentarse el sumidés aire
exterior y disminuir la fraccion de aire recirculado al maximo, a fin de obtener una adecuada
renovacion de aire. Los equipos de ventilacion forzada deben estar bien instalados y
garantizarse un adecuado mantenimiento.

1 Sino es posible consegla ventilacion adecuada mediante ventilacién natural o0 mecanica,
se podrian utilizar filtros o purificadores de aire (dotados con filtros HEPA). Como
alternativa, puede valorarse el uso de espacios alternativos. Si se usan filtros de aire, estos
deben teer la eficacia que asegure el caudal de aire recomendado y se debe recibir
asesoramiento técnico para su ubicacién y mantenimiento.

1 No es necesaria laedicion generalizadde CQ. Cuando existan dudas razonables sobre la
eficacia de la ventilacion, se ghda realizar mediciones que ayuden a comprobar la misma.
Los aparatos de medicion deben estar calibrados y verificados como se refiere en el
documento técnicoEvaluacion del riesgo de la transmision de SBRE mediante
aerosoles. Medidas de prevencirecomendaciones

1 En el caso de actividades que aumentan la emision de aerosoles como gritar, cantar o
realizacién de ejercicio fisico se recomienda realizarlas siempre que sea posible en el
exterior y, si no lo fuera, reforzar las medidas preventivascclanventilacion o distancia.

9 Para mas informacion sobre ventilacion e€enexoV.
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6.1.4.MEDIDAS DE CARACTER ORGANIZATIVO

Se abordan en este apartado aqueltasdidas de organizacidrédgulacion de la actividague
puedan evitar dehacinamiento en las instalaciones y favorecer la prevencion

En los niveles de alerta 1, 2 yy3acorde con el documento de Actuaciones de respuesta
coordinada para el control de la transmision de CGMDpuede recuperarse la actividad
presencial en el ambito universitario para el curso 20023, aplicando las medidas
preventivas, de higiene, de vigilancia y deteccion precoz indicadas en este documento.

A Siempre que sea posible, evitar la coincidencia masiva de personas durante las franj
horarias de previsible mayor afluencia. En los periodos de descanso también debe
contemplarse esta medida.

A Organizaién del trabajo de modo que se reduzca el nimero de trabajadores expuestos
estableciendo reglas para evitar y reducir la frecuenciatipelde contacto de persona a
persona

A Valorar la adopcién de opciones de trabajo y formacion mixtas para aquellas actividades que
Nno requieran una presencia continua en el campus.

A Potenciar el teletrabajo y la teleformacion para el desarrollo de aquaditisidades cuya
naturaleza lo permita.

A Se promovera que las reuniones y otras actividades no docentes, se realicen de forma
telemética siempre que sea posildel aire libre.

A Lacelebraciéon de congresos, encuentros, reuniones, conferencias y evemtealizara
segun la legislacion vigente.

A En desplazamientos en vehiculos compartidos, utilizar la mascarilla y garantizar la entrada
de aire exterior.
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6.1.4.1 ORGANIZACION DE LA DOCENCIA

La UCJC es una Universidad eminentemgmtssencial, aunque paulatinamente, ha ido y
continuard ampliando su oferta formativa en las modalidades a distancia y semipresencial.

En los ultimos afigsnuestra universidadha trabajado en la incorporacion en las aulas de
metodologias docentes innovadaaasi como de herramientas tecnholdgicas que permiten de
una manera flexible adaptarse a situaciones complejas, pudiendo pasar de una modalidad
presencial a una modalidad a distancia de una maderana manera agil.

Durante el curso 20223, en circunstagias de normalidada UCJG@npartira sus claseson la
presencialidad requerida en sus diferentes modalidades segun viene recogidas en las guias
docentes de las asignaturas verificadas y autorizadas en las memorias de sus titulaciones
oficiales.

Se fomenara las actividades docentes al aire libre.

Para laswlas de educacion especial, se mantengan las siguientes pautas:

1 Tendran la consideracion de entorno vulnerable a Gagidpor lo que se mantiene el
uso obligatorio de mascarilla para logbajadores y visitantes de estos centros, cuando
se encuentren en espacios compartidos.

1 Se mantendra la gestion de casos Cafdjue se lleva a cabo actualmente.

Las medidas organizativas para el mantenimiento de la actividad presencial requieren de una
planificacion que sea lo mas estable posible, pero que permita ¢iexihilidad en las medidas

ante posibles cambios en la situacion epidemioldgica. Por ellopssidera imprescindible
mantener las estructuras organizativas y mecanismos de coordmiacplementados.

Asi mismo, incidir en que la efectividad de las medidas se basa emnsginacion y accion
conjunta, y su flexibilizacion a la baja 0 a ser mas exigentes, debe valtedmsena conjunta y
teniendo en cuenta su interrelaciOBn caso deer mas exigentes, podrian valorarse las medidas
tomadas con anterioridad en la planificacion de los cursos-202p202122.

Fecha de actualizaci@Y de junio de 202 35



@® Universidad
// Camilo José Cela COVIBLY: Planificacién Curso 202023

6.2. DETECCION, NOTIFICACION, ESTUDIO Y MANEJO DE CASOS Y CONTACTOS

Es necesario mantener la capacidadvitglancia y estructuras de coordinaciG®VID que han
estado presentes en la UCJC durante los cursos académicos previed1l29ZD2122, que
serian imprescindiblesn caso deener que intensificar la gestion de casos y contactos por un
cambio en Iaituacion epidemioldgica.

LaUCJCa través deServicio dePrevencionde Riesgos Laborales y del Servicio Médico de la
Universidad esta llamadas a colaborar con las autoridades sanitarias en la deteccién precoz de
los casos compatibles con COMMDy sugontactos en ambitos y grupos vulnerables.

La participacion del personal sanitarie lds servicios sanitariode la UCJE de losservicios de
prevencion en la Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica con la recogida de informacion y la
notificacion delos casos COWI® es una obligacién, pero también una accion fundamental en

el control y seguimiento de los casos y de los contactos en estos &mbitos.

Los profesionales del servicio sanitadiel Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales y del
ServicioMédico de la Universidaseran los encargados de establecer los mecanismos para la
deteccion, investigacion y seguimiento de los casos y contactos estrechos en el ambito de sus
competencias, de forma coordinada con las autoridades de salud publica, diguien
establecido en l&strategia de Vigilancia y Control frente a Cdddras la fase aguda de la
Pandemiay sus posteriores actualizaciones.

De forma general, los casos confirmados leves y asintoméaticos y los contactos estrechos, no
realizaran ni aisimiento ni cuarentena, respectivamente. Extremaran las medidas de proteccion
como el uso de la mascarilla, la adecuada higiene de manos y evitaran la interaccion sin uso de
mascarilla con personas vulnerables, durante los 10 dias posteriores al inignbotess.

Las personas que trabajan en areas asistenciales de centros sanitarios, centros sociosanitarios,
centros penitenciarios y otros centros con personas institucionalizadas y los trabajadores que
prestan apoyo y cuidados a personas vulnerables podeabicarse en areas del centro de
trabajo calificadas como no vulnerables; si fuese posible, realizaran teletrabajo o tareas de
gestion telefonica, etc. y, si todo ello no fuese posible, no acudirdn a su centro de trabajo
durante los primeros 5 dias desdkinicio de sintomas o de la fecha de diagnostico en caso de
personas asintomaticas. Pasado este tiempo y siempre que hayan transcurrido 24 horas tras la
desaparicién de los sintomas, se realizara una prueba de Ag y si el resultado es negativo podra
volver a su lugar de trabajo habitual. En cualquier caso, a partir del séptimo dia desde el inicio
de sintomas o desde la prueba positiva en caso de personas asintomaticas, y siempre que el
profesional esté asintomatico con sintomas residuales, se podra incorporar a su puesto de
trabajo empleando las medidas preventivas necesarias segun la valoracion del servicio de
prevencion de riesgos laborales.

La Comunidade Madridestablecerél procedimiento y circuito a seguén cadacaso.

Cuando se trate destudiantes de laniversidad diagnosticados @asos confirmados leves y
asintomaticos y los contactos estrechtzsgestion de losnismosse hara de manera anéloga a
la que se hace con el personal trabajados profesbnalessanitariosdel Servicio Médico de la
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Universidady/o del Servicio Médico de Atencion Primadli@l alumno seran los encargadps
segun correspondade establecer los mecanismos para la deteccion, investigacion y
seguimiento de los casos y contactogeshos en el &mbito de sus competencias
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6.2.1. GESTION DE LA INCAPACIDAD TEMPORAL

Para las situaciones en que pueda proceder la emision del parte de incapacidad temporal
derivado de infeccién por SARS®V2 con swcorrespondiente codificacién con el codigo U07.1
(CIEL0) 0 079.82 (Ci8), el servicio sanitario del servicio de prevencién elaborara informe para
que quede acreditada la indicacién de teletrabajo o incapacidad temporal (IT) en los supuestos
gue se descbien a continuacion. Sera imprescindible confirmar el diagndstico con PDIA positiva.

1 Persona trabajadora contacto estrechuna vez acordada por la Comision de Salud Publica
la eliminacion de la recomendacion de cuarentena a todos los contactos estrechos de un
positivo a nivel comunitario sin excepcién, se esté o no vacunado, desde el 04/03/2022, no
se deberdn emitir partes déaja por incapacidad temporal por contacto/sospecha de
exposicion COVID19. Si puede ser necesaria la realizacion de pruebas de seguimiento entre
los trabajadores relacionados con ambitos vulnerables.

1 Persona trabajadora con sintomas compatibleguellostrabajadores que no tengan
relacibn con ambitos vulnerables, siempre que sea posible y en caso de que no sea
susceptible de una incapacidad temporal por su sintomatologia, se recomienda el
teletrabajo o readaptacion del puesto de trabajo para evitar l@raatcion con grupos
vulnerables. Es necesaria la realizacion de PDIA entre los trabajadores relacionados con
ambitos vulnerables.

1 Persona trabajadora caso confirmadaquellos trabajadores que no tengan relaciéon con
ambitos vulnerables, siempre que sea posible y en caso de que no sea susceptible de una
incapacidad temporal por su sintomatologia, se recomienda el teletrabajo o readaptacion
del puesto de trabajo para éar la interaccién con grupos vulnerables. Las personas que
trabajan en areas asistenciales de centros sanitarios, centros sociosanitarios, centros
penitenciarios y otros centros con personas institucionalizadas y los trabajadores que
prestan apoyqy cuidados a personas vulnerables, seguiran lo establecidosaxtl parrafo
del apartado anterior@.2: deteccion, notificacion, estudio y manejo de casos y contactos
para solicitar incapacidad temporal y/o para reincorporarse al trabajo habitual.

1 Personadrabajadoras con especial sensibilidad relacion a la infeccion de coronavirus
SARE0V2: se indicard incapacidad temporal si no existe posibilidad de teletrabajo,
adaptacion del puesto de trabajo, proteccion adecuada que evite el contagio o reubicacion
en otro puesto exento de riesgo de @gicion al SARS0oV2.

El servicio de prevencion de riesgos laborales informaré sobre las actuaciones anteriores a las
personas afectadas, a la empresa y a los 6rganos de representacion en materia de seguridad y
salud, si los hubiera, guardando la debidmfadencialidad, que debera extremarse con la
informacion relativa a los problemas de salud de las personas trabajadoras con especial
sensibilidad.
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6.2.2. PERSONADUE PRESTA SERVICIO EN CENTROS SANITARIOSANSTDXRS

La Ley 10/2021, de 9 de julide trabajo a distancia, establece en su disposicion adicional cuarta
la consideracibn como contingencia profesional derivada de accidente de trabajo a las
enfermedades padecidas por el personal que presta servicio en centros sanitarios -0 socio
sanitarioscomo consecuencia del contagio del virus SEBB2 durante el estado de alarma:

1. Desde la declaracion de la pandemia internacional por la Organizacion Mundial de la
Salud y hasta que las autoridades sanitarias levanten todas las medidas de prevencion
adoptadas para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el COVIRs
prestaciones de Seguridad Social que cause el personal que presta servicios en centros
sanitarios 0 socisanitarios, inscritos en los registros correspondientes, y que en el
ejercicio de su profesion, hayan contraido el virus SARSCoV2 por haber estado expuesto
a ese riesgo especifico durante la prestacion de servicios sanitarios -ga8utaaos,
cuando asi se acredite por los servicios de Prevencion de Riesgos Laborales y Salud
Laboral, se consideraran derivadas de accidente de trabajo, al entender cumplidos los
requisitos exigidos en el articulo 156.2.e) del texto refundido de la Ley General de la
Seguridad Social, aprobado por el Real Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de.octub

El Real Decrettey 3/2021, de 2 de febrero, por el que se adoptan medidas para la reduccién de
la brecha de género y otras materias en los ambitos de la Seguridad Social y econémico,
establece en su articulo 6 que el personal que preste servicioseetios sanitarios y
sociosanitarios inscritos en los registros correspondientes y que, en el ejercicio de su profesion,
durante la prestacion de servicios sanitarios o sgeioitarios, haya contraido el virus SARS
Co\2, dentro del periodo comprendido dés la declaracion de la pandemia internacional por

la Organizacion Mundial de la Salud hasta el levantamiento por las autoridades sanitarias de
todas las medidas de prevencion adoptadas para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por
el mencionado vus SARE0V2, tendra las mismas prestaciones que el sistema de la Seguridad
Social otorga a las personas que se ven afectadas por una enfermedad profesional.

Por consiguiente, la contingencia determinante de estos procesos de incapacidad para este
persmal es accidente de trabajo y, en los supuestos previstos, tendran las mismas prestaciones
que el sistema de la Seguridad Social otorga a las personas que se ven afectadas por una
enfermedad profesional.
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6.2.3. NOTIFICACION DE CASOS CONFIRMADORSEOSAR

1. Notificacion individualizada de casos confirmados de SARS2

Los servicios de vigilancia epidemiolégica de Salud Puablica de la Comunidad de Madrid deben
obtener la informacién sobre los casos confirmad@sto en atencién primaria como en
atencion hospitalaria del sistema publico y privadocasio de los servicios de prevencion y de

los laboratorios de diagnoéstico publicos y privados.

La informacion obtenida en el sistema sanitario publico se enviar4d automaticamente a la
aplicacion degegion de alertas de la Direccion General de Salud PuUhlisaservicios sanitarios

del sistema de salud privado enviaran la informacién de los casos detectadmsneato
electronico y por los cauces establecidos a la Direcciébn General de Salud Pulginas,Ad
registraran todas las pruebas realizadas, sean positivas o negativas.

Los casos confirmados son de declaracién obligatoria y se notificaran a Salud Publica aportando
la informacion contenida en la encuesta establecida para dicho propdsito. Del misdw los
casos de reinfeccién son de declaracion obligatoria y deben notificarse de nuevo.

En los centros del Servicio Madrilefio de Salud la notificacion se hace de manera automética a
través de las plataformas informéticas o de los sistemas estableaidalsfin (AP Madrid y
sistemas hospitalarios). Las situaciones que se consideren de especial riesgo se notificaran a la
Subdireccién General de Vigilancia en Salud Publica de la Comunidad de Madrid. Esta
notificacion, fuera del horario laboral de mafaniy fines de semana y festivos, se realizara al
Sistema de Alerta Rapida en Salud Publica (Ilamando al 061).

2. Notificacion de brotes

A efectos de notificacion se considerara brote una agrupacién de 3 0 mas casos vinculados a
ambitos vulnerables, inclendo: centros sanitarios asistenciales, centros sociosanitarios y
centros de dia, centros penitenciarios y otras instituciones cerradas.

En el ambito sociosanitario, y a efectos de intervencion, se considerara brote la deteccién de un
solo caso en residé®s o tres casos en trabajadores.

Se notificaran a Salud Publica todos los brotes que se detecten en estos ambitos vulnerables, asi
como aquellos que se detecten en cualquier &mbito de especial magnitud y/o gravedad para su
valoracion por sospecha de atransmisibilidad o virulencia.
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6.3. OTRAS ACTIVIDADES PREVENTIVAS

6.3.1.ACTIVIDADES FUERALBEUNIVERSIDAD

Précticas acagimicas

A

Es especialmente importante que las practicas se planifiquen de manera adecuada y con
antelacion.

Durante larealizacion de practicas académicas externas, se seguiran las medidas de
prevencién establecidas por las entidades colaboradoras, tales cempresas,
institucionesy entidades publicas y privadas.

Durante la realizacién de practicas en institucionestaeas los estudiantes deberan
utilizar los equipos de proteccion individual indicados en el servicio donde se desarrollan
las practicas, asi como recibir formacion para un uso correcto y seguro del mismo.

Se tendrd registro de las personas que participaas practicas en cada sitio y horario,
para facilitar el rastreo cuando sea necesario.

Los intercambios internacionales se realizardn segun las recomendaciones y legislacion
vigentes.

Actividades laborales

A

Antes de los desplazamientos a los lugares donde se realicen tratf@msaasegurarse
de queel desplazamiento {a actividadpuede realizarse manteniendo las condiciones de
seguridad.

Deberan solicitarse al titular del centro de trabajo las normadexiss en dicho centro
para el control de la infeccion, y proporcionar las que vayan a aplicar los trabajadores de la
empresa que se desplaza.

Si en alguna ocasion no se dispone en el centro de trabajo de posibilidad de lavarse
(trabajos en el campo o ea Via publica), y es absolutamente imprescindible mantener los
trabajos, antes de la visita deber& proporcionarse a los trabajadores algun tipo de hidrogel
desinfectante y guantes en numero suficiente.

Debe advertirse al interlocutor de la empresa donderayan a desarrollar los trabajos que
debe minimizar el nimero de personas que acompafien a &smjadores durante las
visitas.
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6.3.2. COORDINACION DE ACTIVIDADES EMPRESARIALES

Se deben coordinar laxtividades empresariales con contratagbcontratas, clientes, usuarios
u otras personas presentes en el centro ajenas a la empresa

A Se propiciara un intercambio de informacion en cuanto a las normas de prevencion de la
infeccién similar al que se realiza habitualmente para el trabajo habitual.

A Se poporcionaéna las contratas y visitas las normas existentesl @ampusara el control
de la infeccion, yse recabaé de las contratas las que vayan a aplicar sus propios
trabajadores.

A Se estableceran pauta® coordinacion con Contratas cuanb a las medidas adoptadas y
evaluacion del riesgo del personal afectado.

A Deberan eliminarse la presencia de contratas, clientes, visitas, y cualquieras otras personas
no imprescindibles para el mantenimiento de la actividad.
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6.3.3. COVID19: ENTRADA EN ESPANA

6.3.3.1. PASAJEROS PROCEDENTES DE PAISES QUE PERTENEZCAN A LA UNION EUROPEA C
PAISES ASOCIADOS SCHENGEN

A los pasajeros que lleguen a Espafia por via aérea o maritima procedentes de estos paises NO
se les exigira lpresentacion del formulario de control sanitario S{BHain Travel Healfimi de
un certificado COVHDO.

6.3.3.2. PASAJEROS PROCEDENTES DE PAISES QUE NO PERTENEZCAN A LA UNION EUROPEA
O NO TENGAN LA CONSIDERACION DE PAISES ASOCIADOS SCHENGEN

1. Los pasajas que lleguen a Espafia poiA AERE@&alvo los menores de 12 afios y aquellos
en transito internacional), desde paises que NO pertenezcan a la Unién Europea o NO
tengan la consideraciébn de paises asociados Schengen, deberan disponer de forma
obligatoria & uno de estos documentos:

1 Un CERTIFICADO COVID DIGITAL DE LA UE O EQUIVALENTE UE de vacunacion frente a
COVIEL9 o un certificado negativo de una prueba diagnéstica de infeccidén activa o un
certificado de recuperacién tras haber pasado esta enfermedad.

Puede consultar si su certificado es valido en la web https://www.spth.gob.es Se abrira
en una ventana nueva. 0 en la aplicacion Spain Travel Hegithd (Android, iOS,
Huawei).

A su llegada al aeropuerto siga las indicaciones que sefialen la VIA NARANJA

1 QR SpTH. Si NO dispone del Certificado COVID Digital de la UE o equivalente UE, debe
cumplimentar el Formulario de Control Sanitario SpTH a través de la web
https://www.spth.gob.es/ Se abrird en una ventana nueva. o de la aplicacién Spain
Travel HealtlgSpTH (Android, iOS, Huawei), introduciendo manualmente los datos de
su certificado de vacunacion, prueba diagndstica o recuperacion.

Al finalizar la cumplimentacién del FCS, el sistema le enviara un cédigo QR que tendra
gue presentar tanto en el momentoetiembarque, como a su llegada a Espafia. En el
control sanitario se le podré requerir que presente el correspondiente certificado de
vacunacion, prueba diagndstica o recuperacion.

A su llegada al aeropuerto siga las indicaciones que sefialen la VIA AZUL

2. Los pasajeros, a partir de los 12 afios, que lleguen a Espali#pbARITIMAesde paises
gue NO pertenezcan a la Union Europea o NO tengan la consideracion de paises asociados
Schengen, deberan estar en posesion de uno de los certificados sanitariasidegqu
(vacunacion, prueba diagnostica o recuperacion), ya se trate de CCD UE/Equivalente UE o
de otro tipo, sin que sea preciso que cumplimenten un formulario de control sanitario a
través de SpTH.

En el momento actual no existen paises a los que sexiggn medidas adicionales a las ya
comentadas. En el caso de que la situacion epidemiologica de un pais/territorio o zona
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empeorara de manera preocupante se podran aplicar medidas excepcionales de control
sanitario a los pasajeros procedentes de dichdsgsizonas.

CERTIFICADO COVID DIGITAL DE LA UE / CERTIFICADO EQUIVALENTE UE

Un Certificado COVID digital de la UE (CCD) es una acreditacion digital expedida por las
autoridades competentes de los paises de la UE de que una persona tiene una pauta de
vacuracion valida frente a COVID, se ha realizado una prueba diagnéstica con resultado
negativo o se ha recuperado de la COWID

Tendran la misma consideracion que un CCD de la UE los certificadosl@@¥ zacunacion,
pruebas diagndsticas o recuperaciéxpedidos por los paises con los que la UE ha establecido
equivalencia (Equivalente UE). Estos paises se pueden consultar en la pagina web de la Union
Europea (UEhttps://ec.europa.eu/info/livework-traveleu/coronavirusresponse/safecovid
19-vaccinessuropeans/eudigitalcovid-certificate_es

Cualquiera de estos tres certificados (vacunacion, recuperacion, prueba diagnostica) podra ser
utilizado por los viajeros para entrar en Espafia sin necesidad de cumplimentar un formulario de
control sanitario, siemre y cuando cumpla los siguientes criterios:

1. Certificado de vacunacion frente a COMI®

1 A partir del 1 de febrero de 2022, se acapteomo validos los certificados de
vacunacion expedidos por las autoridades competentes del pais de origen a partir
de los 14 dias posteriores a la fecha de administracién de la Ultima dosis de la pauta
vacunal completa (primovacunacion), siempre y cuanddaya transcurrido mas
de 270 dias desde la fecha de administracion de la Gltima dosis de dicha pauta. El
certificado de vacunacién con pauta completa de los menores de 18 afios no tiene
fecha de caducidad.

9 B certificado de vacunacidon debera reflejar ldn@nistraciéon de una dosis de
refuerzo. Estos certificados seran considerados validos desde el mismo dia en que
se administre la dosis de refuerzo.

Se admitirA como valida cualquier vacuna autorizada por la Agencia Europea del
Medicamento o por la Organizacion Mundial de la Saluthmbién se admiten
certificados con vacunas no autorizadas por estos organismos, pero la Gltima dosis
administrada debe ser de una de las vacunas autorizadadef8een como pautas
vacunales completas las establecidas en la Estrategia de vacunacion frente el@0OVID
en Espaina

2. Certificado de prueba diagnéstica de SARS/2.

Seran validos aquellos con resultado negativo, cuya toma de muestra haya sido

obtenida:

T NAAT pruebas de amplificacion de acido nucleico (P.ej. PCR, TMA, LAMP, NEAR,
etc.), dentro de las 72 horas previas a la salida a Espafia

1 RAHest rapido de antigenos, dentro de las 24 horas previas a la salida a Espafia.
Puede consultar el listado de testipidos aprobados por la Comision Eurogea
https://health.ec.europa.eu/system/files/20206/covid19 rat_common
list_ en_O.pdf
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3. Certificado de recuperacion de la COMID.
Se aceptardn como validos los certificados de recuperacion expedidos por la autoridad
competente o por un servicio médico como minimo 11 dias después de la realizacion de
la primera prueba diagndstica NAAT o test rapido de deteccién de antigeno con
resultado positivo. El certificado tendra una validez de 180 dias después de la fecha del
primer resultado positivo.
Los test rapidos deberan estar incluidos en la lista comun de pruebas rapidas de
antigenos para el diagnostico de la COY9Dacordada por el Comité de Seguridad
Sanitaria de la Unidon Europedhttps://health.ec.europa.eu/system/files/2022
06/covid19 rat commoHist_en_0.pdfy estar realizados por profesionales sanitarios
0 por personal cualificado.

OTROS CERTIFICADOS

Los pasajeros procedentes de terceros paises no emisores de CCD UE o certificados equivalentes
UE, podréan viajar presentando algunolds certificados siguientesiempre y cuando cumplan

las mismas condiciones gue el Certificado COVID Digital de la UE y, ademas, deben cumplimentar
el formulario de control sanitario de SpTH

1 un certificado de vacunacion frente a la COVED

1 una prueba diagndéstica con resultado negativo (NAAT o RAT) realizada en las
72h(NAAT) / 24h(RAT) anteriores a la salida,

1 un certificado de recuperacion frente a la COYD Los pasajeros que estén en
posesidn de un Certificado de recuperaciéon que no sea difi€elo COVID Digital
de la UE o equivalentdeberan aportar ademas la prueba documental del test
diagnésticadel que deria dicho certificado de recuperacion. Se consideran validos
los certificados de recuperacion basados en pruebas rapidas de argigmhadas
en la lista acordada por el Comité de Seguridad Sanitaria de la Unién Europea
(https://health.ec.europa.eu/system/files/202P6/covid19 rat_ common
list_en_0.pdJy estar realizados por profesionales sanitarios o personal cualificado.

Hasta ge no esté en plena vigencia el Reglamento de la UE que regula el uso del Certificado
COVID Digital de la UE, los ciudadanos de los paises miembros de la UE podran seguir
presentando los certificados de que dispongan, tal y como se ha venido haciendalinasta
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6.3.4.COVIP19: VIAJAR A OTROS PAISES

Considerando la situacién generada por la pandemia de CT/IEn caso de que desee viajar
a otros paises:
I Se recomienda no viajar en caso de presentar sintomas compatibles con laX90VID
OFASONBYI RATFTAOdzZ GFR NBALANIG2NALF S (2aX00
1 Se recomiendéener su pauta de vacunacion completa y actualizada
1 Informarsede los requisitos sanitarios y la situacion epidemiolégica del pais al que se
dirige.

En el marco de la evolucion de la pandemia de lalDQ9, todo viajero debe contar con la
posibilidad de verse afectado en el extranjero por restricciones de cualquier tipo que impidan o
alteren su libertad de movimiento.

Con caracter general, los viajeros son responsables de las eventuales consecuerstias d
decision de viajar. La capacidad del Ministerio de Asuntos Exteriores, Uni6on Europea y
Cooperacion y de la red de Embajadas y Consulados de Espafia de prestar asistencia consular de
emergencia es limitada, se aplica exclusivamente a viajeros espaiicd¢gxterior y no puede,

en ningun caso, suplir las capacidades de otros sistemas nacionales de salud, exigir excepciones
a las normativas de terceros paises, facilitar o sufragar la eventual prolongacion de estancias en
el exterior, sean voluntarias orzosas, ni reemplazar el funcionamiento de las agencias de viajes

o de las compafiias de transporte.

Por ello, se reitera a todos los viajeros, independientemente de su destino o las circunstancias
de su viaje, la recomendacion de mantenerse informado afo tmomento, de viajar con
prudencia y de contar con un seguro que cubra todas las eventualidades durante el viaje.

Cualquier decision relativaa viajar, permanecer o abandonar un pais corresponde,
exclusivamente, al ciudadano. Se recuerda;walquier caso, que el viaje se realiza siempre por
cuenta y riesgo del viajero y que todos los gastos derivados de la hospitalizacion, el traslado de
heridos o la repatriacion de cadaveres corren a cargo del particular. Las prestaciolaes de
Seguridad Social no operan en el extranjero, salvo en algunos paises de la Union Europea y del
Espacio Econémico Europeo, por lo que es muy necesaria la contratacion de un seguro de viaje
que cubra los gastos correspondientes.

Para los desplazamientos demtde la Unién Europea y del Espacio Econémico Europeo, y
estando en posesion de la Tarjeta Sanitaria Europea (TSE), se debe tener en cuenta que las
prestaciones sanitarias no son idénticas en todos los paises, existiendo, por ejemplo, situaciones
en gue & obligatorio el copago. Por ello, se recomienda consultar, antes de viajar, la informacion
gue se proporciona en el portal de la Unién Europea sobre las condiciones de uso de la Tarjeta
Sanitaria European cada pais.

Por tanto, se ruega encarecidamergee sigan las recomendaciones de viaje del Ministerio de
Asuntos Exteriores, Unién Europea y Cooperacion, extremen las medidas de precaucion, eviten
situaciones de riesgo y desplazamientos innecesarios y se inscriban en la Embajada o Consulado
General de §pafa correspondiente.
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Ademas, antes de realizar un viaje al extranjero, se recomienda registrarse en el Registro de
Viajeros informatico del Ministerio de Asuntos Exteriores, para facilitar la atencién en
eventuales situaciones de emergencia o necesidad
http://www.exteriores.gob.es/portal/es/serviciosalciudadano/siviajasalextranjero/paginas/ins
cribeteenelregistrodeviajeros.aspx

Se puedeacceder a Recomendaciones de Viaje por paisgsla web del Ministerip
http://www.exteriores.gob.es/portal/es/serviciosalciudadano/siviajasalextranjero/paginas/rec
omendacionesdeviaje.aspronde se rcuentra un listado de paises por orden alfabético. Al
hacer clic sbre el paishay queselecciona"Recomendaciones de Viaje"
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6.3.5.VIAJES DENTRO DEL TERRITORIO NACIONAL

Si va a realizar un viaje dentro del territorio nacional, por favor, consulte la informacién
proporcionada por la€omunidades Autbnomas en relacion con sus requerimientos al viajero a

través del siguientenlace:
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/enlacesCC

AA.htm
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7. SEGUIMIENTO DEL PLAN

Para el desarrollo del Plaandlisis, implantacion de medidas, seguimiento, etaniaersidad
ha designada un Comité dedgisticaCOVID especifigoara realizar la coordinacion de las
actividades excepcionales de prevencion durdatgandemiade la COVIBELY, que espunto de
referencia para el conjunto de los trabajadongsalumnos Dicho Comité se retneon la
periodicidad necesaria pa hacer el seguimiento del plan.

El Comité de Logistica COVID, conjuntamente con el Coordinador COVID de la UCJC vy los
Responsable€OVID de las Facultades y el Centro de estudios Profesionales velaran por el
cumplimiento de este Plan y nombraran a los Responsables de las diferentes Areas y
Departamentos como colaboradores necesarios para la ejecucion y seguimiento del mismo.

Cuando sa necesario, el Coordinador COVID de la UCJC establecera las acciones oportunas
coordinacién con las autoridades sanitarias, segun estén establecidas normativamente por
estas.
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8. VIGENCIA Y ACTUALIZACION DEL PLAN

El presente documento se elabora en el momesriqque & evolucién de la epidemia de COVID
19y las coberturas de vacunacién que se estan alcanzando en Espafia permiten plantear el inicio
de una reducciéprogresiva de algunas de las medidas de control de la transmision.

Este proceso, culminara, en ultima instancia, cuando las coberturas de vacunacion del total de
la poblacion y en cada uno de los grupos que la componen, se sitle por encima del 70 % o al
menos en los grupos diana para la vacunacion y la situacion epidemioldgica se mantenga de
forma estable, en todos los territorios, por debajo del nivel de alerta 1, en lo que se ha dado en
llamar «Nueva Normalidad», en el documento «Actuaciones de respuaestdinada para el
control de la transmision de COVIB» del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de
Salud

De esta manera, es importante apuntar que el contenido de este docunmmar el curso
académico 202-23, estaraCONDICIONADO POR LAS SJY RITMOS QUE INDIQUEN LAS
AUTORIDADESANITARIAEN IAS FECHAS SUCESIVA
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9. ANEXOS

9.1. ANEXOI: QUIRONPREVENCION: NORMAS PARA LA PREVENCION DE LA
INFECCION POR COYD

Qquironprevencion

www.quironprevencion.com

911221452

R e e e T .

NORMAS PARA LA PREVENCION DE LA INFECCION PORCOVID-19

EMPRESA: CENTRO DE ENSEN ANZA UNIVERSITARIA SEK S.A,
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Qquironprevencion

1. OBJETIVO

El presente documento se elabora para disponer de las normas basicas para la prevencién de la
infeccion por Coronavirus eempresas no sanitarias o sociosanitarjas incluidas entre los
operadores criticos de servicios esenciafesdecos,TIC, la energia (electricidad, gas y petrgleo)
industria nuclearel sistema financieraransporte (aéreo, carreteras, ferrocarril y maritimo)

agua espaciqindustria quimicatransporte urbano y nteopolitano, alimentacion y salud

TODAS LAS NORMAS INCLUIDAS EN EL PRESENTE DOGEMENTO

ELABORAN EN BASE A LA INFORMACION SUMINISTRADA POR LAS
AUTORIDADES SANITARRAEL MOMENTO ACTURUDIENDO SHR
MODIFICADAS CON EL TIEMPO SI HUBIERA NUEVA INIBDRMAC
SOBRE LA EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD.

2. NORMAS GENERALES

Es imprescindible reforzar las medidas de higiene personal en todos los ambitos de trabajo
y frente a cualquier escenario de exposiciéon. Para ello se facilitaran los medios necesarios
para que las personas trabajadoras puedan asearse adecuadamente siguiendo estas
recomendaciones. En particular, se destacan las siguientes medidas:

1 Lahigiene de mano®s la medida principal de prevencion y control dafieccion.
9 Higiene respiratoria
0 Cubrirsed nariz y la boca con un pafiuelo al toser y estornudar, y desecharlo
a un cubo de basura con tapa y pedal. Si no se dispone de pafiuelos emplear
la parte interna del codo para no contaminar faanos.
o Después de haber tosido o estornudado y antes de todarbeca, la nariz o
los ojos, deberan lavarse las manos de forma cuidadosa con agua y jabon.
o Evitar tocarse los 0jos, la nariz dtzca.
o +SNIfF LYF23INFFNI a.dzSylFa t NI OGAOFag ¢
 Mantener distanciamiento social de5 metros.

Se potenciara el uso de carteles y sefializacion que fomente las medidas de higiene y prevencion.

Ademas de la higiene personal, se pondran los medios necesarios para garantizar la

higiene de los lugares de trabajo, que debera intensificarse en relacion con la practica

habitual. Es crucial asegurar una correcta limpieza de las superficies y de losiespa

tratando de que se realice limpieza diaria de todas las superficies, haciendo hincapié

Sy IFljdzSttlra RS O02yidlFOd2 FNBOdzZSYyidS 02Y2 LRY?2
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Los detergentes habituales son suficientes. Se prestara especial atencion a la
proteccion del personal trabajador que realice las tareas de limpieza.

La primera y mejor medida es el confinamiento domiciliario de las personas en las que pueda
existir la sospecha de posible infeccion por coronavirus, siguiendo las instrucciones que se
detalan a continuacion.

3. TRABAJADMSESPECIALMENTE SENSIBLE

El servicio sanitario del SPRL debe evaluar la presencia de personal trabajador especialmente
sensible en relaciéon a la infeccion de coronavirus SERAR, establecer la naturaleza de
especial senbilidad de la persona trabajadora y emitir informe sobre las medidas de
prevencién, adaptacién y proteccion. Para ello, tendra en cuenta la existencia o inexistencia de
unas condiciones que permitan realizar el trabajo sin elevar el riesgo propio dediaiéorde

salud de la persona trabajadora.

Con la evidencia cientifica disponible a fecha 23 de marzo de 2020, el Ministerio de Sanidad ha
definido como grupos vulnerables para COWDlas personas con diabetes, enfermedad
cardiovascular, incluida hipemsion, enfermedad hepética crénica, enfermedad pulmonar
cronica, enfermedad renal crénica, inmunodeficiencia, cancer en fase de tratamiento activo,
embarazo y mayores de 60 afios. Para calificar a una persona como especialmente sensible para
COVIBL9, debeaplicarse lo indicado en el parrafo anterior.

La empresa deberiaformar a sus trabajadoregue si alguno de ellos esta en alguna de esas
condiciones de especial sensibilidad, debera comunicarlo a la empresa (sin comunicar el tipo de
sensibilidad, para gantizar el aracter confidencial de los datos referentes a su Salpara que

ésta lo ponga eaonocimiento de Quirénprevencioén a través de su contacto habitual

Una vez comunicado, el area sanitaria de Quironprevencion evaluara la presencia de personal
trabajador especialmente sensible en relacién a la infeccion de coronavirusCaARS
establecera la naturaleza de especial sensibilidad de la persona trabajadora y emitira informe
sobre las medidas de prevencion, adaptacion y proteccion.

4. ESTUDIO Y MANEJO DE CONTACTOS

Se clasifica como contacto estrecho de casos posibles, probables o confirmados:

1 Cualquier persona que haya proporcionado cuidados mientras el caso presentaba
sintomas: trabajadores sanitarios que no han utilizado las medidagprateccion
adecuadas, miembros familiares o personas que tengan otro tipo de contacto fisico
similar.

1 Convivientes, familiares y personas que hayan estado en el mismo lugar que un caso
mientras el caso presentaba sintomas a una distancia menor de 2 sraérante un
tiempo de al menos 15 minutos, sin proteccion.

Si se presentara la situacion de encontrarse con una sospecha de infeccion, por la aparicion de
sintomas, o etos casos de contacto estrecloprimera medida seria:
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1 No debe acudir al centro deabajo, debiendo solicitar atencién médica a su centro de
salud, y seguir sus instrucciones, si tiene sintomas leves (fiebre, dolor de garganta, tos
aSol X0 o

1 Si han mantenido contacto estrecho segun lo comentado mas arriba, deberan
someterse a aislamientanesus domicilios durante 15 dias, aunque no tengan sintomas

1 Enlos casos posibles (caso con infeccion respiratoria aguda leve sin criterio para realizar
test diagndstico), se indicard aislamiento domiciliarie.d&bera de llamar al teléfono
habilitado paa cada comunidad autbnoma, para asi evitar la sobrecarga de las lineas
del 112 y del 061.

Comunidad Autonoma | Teléfono de contacto

Andalucia 955 54 50 60 informacidn coronavirus
900400061 sintomas coronavirus

Aragoén 976 696 382

Asturias 112

Cantabria 900612112

Castilla La Mancha 900 122 112 informacién coronavirus
900 232323 sintomas coronavirus

Castilla y Ledn 900 222 000

Catalufia 061

Ceuta 900 720 692

Comunidad de Madrid 900 102 112

Comunidad Valenciana 900 300 555

Extremadura 112

Galicia 900 400 116

Islas Baleares 061

Islas Canarias 900 11 20 61

La Rioja 941 29 83 33

Melilla 112

Murcia 900 12 12 12

Navarra 948 29 02 90

Pais Vasco 900 20 30 50

1 Para informar sobre la aparicién de sintomas, viajes de procedencia de las zonas de
riesgo o preguntar sobre las actuaices a realizar si ha aparecido alguno de los
sintomas, se SIGUEN manteniendo OPERATIVOS el 112 y [l @Blamiento se
mantendra hasta transcurridos Idias desde el inicio de los sintomas, siempre que el
cuadro clinico se haya resuelto. El seguinoeytel alta seran supervisados por su
médico de atencion primaria.

1 Los casos probables (caso cuyos resultados de laboratorio paraC8¥RS$ho son
concluyentes) y confirmados (caso que cumple criterio de laboratorio PCR de screening
positiva y PCR de camhacién también positiva) que han requerido ingreso hospitalario
podran recibir el alta si su situacion clinica lo permite aunque su PCR siga siendo positiva,
pero debera mantener aislamiento domiciliario con monitorizacion de su situacion
clinica al mens 10 dias desde el alta hospitalaria o hasta que se obtenga un resultado
de laboratorio negativo. Los casos ingresados que al alta tengan un resultado de
laboratorio negativo podran ir a su domicilio sin aislamiento.

1 Si los sintomas aparecen durante langada laboral, se le facilitaruna mascarilla
quirargica (a ser posible), apartdndole del puesto y remitiéndole a su domicilio.
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1 En cuanto al resto del personal de la empresa que haya podido estar en contacto
estrecho con esta persona (segun la definigidencionada), si los servicios sanitarios
determinan que el primer trabajador es un caso confirmado, probable o posible de
infeccion, seguiran las normas que se mencionan a continuacién

Estudio y manejo de contactos

No se hard un seguimiento activo des contactos, Unicamente se les indicara realizar
cuarentena domiciliaria durante 10 dias. Si durante losdi&3 posteriores a la exposicion el
contacto desarrollara sintomas y la situacion clinica lo permite, debera hacer autoaislamiento
inmediato domiciliario y contactar con los servicios de atencion primaria.

Los casos confirmados deben ser comunicadosmegargente a los servicios de salud publica.

5. GESTION DE LA INCAPACIDAD TEMPORAL

Al objeto de proteger la salud publica, se consideraran, con caracter excepcional, situacion
asimilada a accidente de trabajo, exclusivamente para la prestacion econdniiceagacidad
temporal del sistema de Seguridad Social, aquellos periodos de aislamiento o contagio de las
personas trabajadoras provocado por el virus SBR&.

Seran los médicos del Sistema Publico de Salud los que emitan los partes de baja y dtia en to
los casos de afectacion por coronavirus, tanto en las situaciones de asilamiento como de
enfermedad y a todos los trabajadores y trabajadoras que por su situacion clinica o indicacion
de aislamiento lo necesiten.

Previamente a ello, el servicio sanitadel Servicio de Prevencién de la empresa debe elaborar

un informe para que quede acreditada la indicacién de incapacidad temporal, con el fin de
facilitar a los servicios de atencién primaria, su tramitacion en los casos probables (los resultados
de laloratorio no son concluyentes), posibles (con infeccion respiratoria aguda leve) o
confirmados, asi como los contactos estrechos de casos probables, posibles o confirmados, y de
los trabajadores con especial sensibilidad en relacion a la infeccién de eiousna

Para la elaboracion de este informe que permita la emision del parte de baja la empresa debera
ponerlo enconocimiento de Quirdnprevencion a través de su contacto habitual

6. NORMAS EN LOS CENTROS DE TRABAJO

Se exponen a continuacion las normasites para el mantenimiento de la actividad en
condiciones de seguridad en las@npresas no sanitarias o0 sociosanitarjas incluidas entre
los operadores criticos de servicios esencial@gslecos, TIC, la energia (electricidad, gas y
petroleo), industria nuclear el sistema financieratransporte (aéreo, carreteras, ferrocarril y
maritimo), agua espaciq industria quimicatransporte urbano y metropolitan@limentacién y
salud.

1 Deberéareducirse en lo posible la presencia de trabajadores y otras psrearas zonas
de trabajo.
1 Debe potenciarse laealizacion de teletrabajo siempre que sea posible
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1 Enla medida de lo posible, deben utilizarse gafas y no lentillas.
1 Debe propiciarse que durante toda la jornada se pueda conservar la norma de mantener
sienpre una distancia prudencial entre [babajadores u otras personas (Ifetros).
1 Enelcaso de cruces inevitables por espacios estrechos (pasillos, por ejemplo) sin utilizar
proteccion respiratoria, ser realizaran en el menor tiempo posible, sin ganagirando
la cara hacia el lado contrario donde esta la otra persona.
1 Como norma general, laareas que no puedan hacerse conservadgd metros de
separacion, deben suspenderse o hacerse con EPIS.
0 Agquellas tareas que deban realizarse en colaboraanbreevarias personas en
las que no pueda conservarse esta distancia de seguridad, deberian
suspenderse, o0 bien realizarse con EPIs adecuados, al masoarilla FFP2 y
guantes de proteccién frente a microorganismosoy resistencia a la rotura
(UNE374 y UNE 388). Esto puede ser complicado en la actual situacion de
desabastecimiento de EPIs, con lo que la opcion de suspension de estas tareas
seria la mejor posibilidad.
o /da yR2 RSo6l IGSYRSNES |t L}gofAad2 oO06NBOSLI
propidar el gue se puedan mantener estas distancias de seguridad:

A

A

Se limitara el aforo de ser necesario, colocando carteles bien visibles en
las entradas.

Se olocaa cinta aislante en el suelo delante #&s mostradorey en

las posiblescolas cadal,5m.

Si debe hacerse algun pago, deberd intentase que sediaggre con
tarjeta paraevitar el intercambio de dinero, o colocar bandejas para
ello.

Seextremaranlas medidas de lavado de manman toda la frecuencia
posible.

De ser posible se colocaran de tegias con elementos transparentes.

De ser posible estas barreras serdn de metacrilato o materiales
similares. Una solucion menos vistosa pero igual de eficaz es improvisar
barreras con cualquier plastico trasparente que cuelgue desde el techo,
0 improvsando unos travesafos de la mejor forma posible. No es
necesario cubrir toda la zona del mostrador, con que llegue a la altura
de la boca de los clientes o personas que lleguen a la recepcién o
mostrador, seria suficiente.

Fecha de actualizaci@Y de junio de 202 56



@® Universidad
A/ Camilo José Cela COVIEL: Planificacién Curso 222023

1 No deben utilizarse otraselramientas o utensilios que los propios. Evitar por ejemplo
utilizar los teléfonos de otras personagilizando sélo el movil propio. Cualquier otro
equipo debera ser también de uso exclusivo y personal. Y si ello no resultara posible,
deber& desinfectese antes de su utilizacion por otra persona.

1 Deben suspenderse las formaciones internas o externas que no puedan realizarse por
telepresencia, o en las que no segola mantener la separacion de Iietros entre los
asistentes.

1 Idéntica medida deberia deplicarse a las reuniones.

91 Durante la jornada debera evitarse tocar a ninguna persona, minimizar en lo posible el
tocar cualquier objeto, y seguir las normas de lavado de manos tantas veces como sea
necesario, y siempre al acabar el trabajo y nuevamentegaesar al domicilio.

1 El trabajador deber@&bservar su propio estado de salud ante la posible aparicion de
alguno de los siguientes sintomas: fiebre, tos, sensacion de fiebre alta, dificultad
respiratoria, sensacion de falta de aire. En caso de que peesdguno de estos
sintomas, debera abandonar el centte trabajq volver a su domicilio, y comunicarlo a
su responsable.

1 Para el traslado entre el domicilio y la empresa, asi como para los traslados necesarios
en el tiempo de trabajo (de ser el caso)bdeevitarse en la medida de lo posible el uso
de transporte publico (autobus, tranvia...) en horarios en los que sea previsible una alta
ocupacion, lo que impediria el mantenimiento de las distancias de seguridad.

1 Transporte en vehiculos de hasta 9 plazas:
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NUMERO DE OCUPANTES EN VEHICULOS
(ACTUALIZADO 25/03/2020)

ORDEN TMA 278/2020, de 24 de marzo, sobre el numero de ocupantes:

“El transporte publico, privado complementario y particular de personas en vehiculos de
hasta nueve plazas, incluido el conductor, llevado a cabo en el marco de los supuestos de
desplazamiento autorizados en el articulo 7 del Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo, en
los que deba viajar mas de una persona en el vehiculo, respetara que vaya como maximo una
persona por cada fila de asientos, manteniéndose la mayor distancia posible entre los
ocupantes. Por lo que desde este momento, en cuanto a la ocupacion de transporte publico,
privado complementario y privado particular un vehiculo de hasta nueve (9) plazas incluido
el conductor, sélo podra ir ocupado por una persona en cada fila de asientos y en diagonal,
respetando asi la mayor distancia entre ellos.

IMPORTANTE: Puede haber excepciones cuando se traslade a hijos menores que no
puedan dejarse solos, personas discapacitadas efc..., en cuyo caso podrian ir mas de una
persona por fila.... Pero en desplazamientos al centro de trabajo y similares, queda claro
desde este momento, por lo que el interviniente debera valorar esas excepciones.

o8 @ ge (e

Vehiculo de 5 plazas Vehiculo de 6 plazas Vehiculo de 7 plazas
a0 maw
= J i =
Vehiculo de 8 plazas Vehiculo de 9 plazas

Definiciones:

Transporte publico. El realizado por una empresa que presta un servicio de transporte de
viajeros a terceras personas o empresas con medios propios de vehiculos y/o con personal
de la propia empresa (trabajadores o conductores).

Transporte privado complementario. El desarrollado por una empresa que tiene como
actividad economica principal una actividad distinta a la de transporte y que presta el
transporte de manera complementaria a la actividad principal. En este supuesto, es la
misma empresa la que lleva a cabo el transporte de viajeros con medios propios (personas
y vehiculos).

El transporte privado particular. El desarrollado por particulares para satisfacer sus
necesidades personales y familiares de movilidad, sin que estén vinculadas al ejercicio de
ninguna actividad economica. Con caracter general este tipo de transporte se realizara con
vehiculos tipo turismo.

7. LIMPIEZA DE SUPERFICIES

Segun estudiode los Institutos Nacionales de Satlel EEUUla Universidad de Princeton y la
Universidad de California, Los Angeles, coronavirus puede sobrevivir varias horas en
diferentes superficies, lyasta dos o tres dias enateriales com@lésticoo acero inoxidable.
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La lejia y los productos de limpieza con efecto desinfectante (los que se utilizan habitualmente
para la limpiea de cocinas y bafios) son dos elementos basicos indispensables que cumplen la
funcion de desinfectantes. La lejia se recomienda para todas aquellas zonas como sanitarios,
grifos, lavabos, radiadores y superficies de contacto. La limpieza puede hacersd con
detergente habitual y la desinfeccién con solucién de hipoclorito sodico (lejia) con una
concentracion al 0,1% (ver parrafo siguiente), o productos de limpieza con efecto desinfectante.

La solucién de lejia al 1% se prepara de la siguiente forma2@oyalilitros de la lejia que tiene

en el centro de trabajo (no importa la marca), échelos en una botella de litro y llene con el agua
del grifo hasta completar. Cierre y dele la vuelta varias veces. Ya la tiene preparada al 1:50, en
cantidad de 1 litro. Mje la bayeta en esta disolucion para limpiar y desinfectar las superficies.
Limpie a bayeta con agua del grifo tras cada uso y vuelva a impregnarla con esta disolucion de
lejia.

En especial deben desinfectarse con mayor frecuencia los elementos questetmerados por

diferentes personas: manillas de las puertas, botoneras, pantallas tactiles de uso no individual,
SELISYRSR2NI & RS GSYRAYy3S ol 32ax KSNNI YASY (!l
Independientemente de ello, se reforzara la instruccion del lavamédnos tras tocar estas

superficies de uso multitudinario.

Se recomienda asimismo la ventilacion de los espacios cerrados, con objeto de mantener una
buena calidad del aire interior, garantizando que ese aire es seguro de respirar. El hacinamiento
y la flta de aportacion de aire fresco son factores que favorecen la transmision del virus.

[2a OSYyiGNR& Sy f2a [jdzS LHzZSRSYy &a4SNJ gAaAldlR2a LR
en los que se deben adoptar medidas preventivas, a la entrada y a la dalliddsmo. Se

seguiran las pautas recogidas en este punto. Importante: desinfectar con frecuencia mediante

la desinfeccion arriba descrita:

Las puertas de entrada.

Los manillares.

Los ascensores y los botones de llamada, pantallas tactiles multiuso, etc.
Los guardamanos de las escaleras y cintas mecanicas.

9 Las zonas de autoservicio.

=a =4 4 A

Tras realizar la limpieza, el personal encargado de la misma, deberé lavarse las manos siguiendo
el procedimiento indicado en el presente protocolo.

La utilizacién de ozono ow desinfectante no es recomendable, ya que el ozono desinfecta el
ambiente, pero es un contaminante quimico, irritante para las vias aéreas, y generaria otros
problemas. EIl contagio de este virus no es aéreo, no haydgsiefectarel ambiente. El
contagio es por contacto con personas o superficies infectadas. Una desinfeccion normal con
los detergentes habituales con efectos desinfectantes, o la solucion de agua con lejia de la que
estamos hablando siempre es mas que suficiente.
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8. EPIS

Con el fin de evitar contagios, los casos posibles, probables o confirmados deben llevar
mascarillas quirurgicas.

Las mascarillas quirtrgicas deben cumplir la norma -EINEL4683:2019+AC: 2019). La
colocacion de la mascarilla quirdrgica a una persona iconsatologia respiratoria supone la
primera medida de proteccion para el trabajador.

En el caso de que llevasen en lugar de una mascarilla quirdrgica una mascarilla autofiltrante, en
ningln caso ésta incluird valvula de exhalacion ya que en este casme edsaexhalado
directamente al ambiente sin ningun tipo de retencion y se favoreceria, en su caso, la difusion
del virus.

La proteccion respiratoria generalmente recomendada para el personal sanitario que pueda
estar en contacto a menos de5 metros con casos en investigacion o confirmados es una
mascarilla autofiltrante tipo FFP2 o media mascara provista con filtro coattiplasP2. Este

tipo de proteccion respiratoria sera también la recomendada cuando la evaluacién especifica
del riesgo asi lo requiera. En caso de escasez de equipos de proteccién el personal sanitario
también podra usar mascarillas quirtrgicas en cm&tion con otras medidas preventivas

Las mascarillas autofiltrantes (que deben cumplir la norma-EINE49:2001 +A1:2009) o, en

su caso, los filtros empleados (que deben cumplir con las norma€=NNE:2001) no deben
reutilizarse ypor tanto, deben descharse tras su uso. Las medias mascaras (que deben cumplir
con la norma UNEEN 140:1999) deben limpiarse y desinfectarse después de sRaisoello se
seguiran estrictamente las recomendaciones del fabricante y en ningln caso, el usuario debe
aplicar méodos propios de desinfeccidn ya que la eficacia del equipo puede verse afectada.
Pero actualmente nos encontramos con una situacion de desabastecimiento de estos EPIs, que
KF LINBLAOAIR2 fI 3ISYSNIOAsysI LIR2N S2SYMsL:23 RSt
Estrategias alternativas en situacion de ctiséaborado por el Instituto Nacional de Seguridad

y Salud en el Trabajo, revisado y aprobado por la Ponencia de Salud Laboral.

Ante esta circunstancia, la medida prioritaria deberia ser suspendarda que no pueda
hacerse con las debidas condiciones de seguridad sin disponer de estos EPIS.

Pero nos encontramos con la disyuntiva de que hay determinadas actividades que deben seguir
manteniéndose, para evitar la pardlisis de la actividad y el desatiaéento de elementos
necesarios para la activida las empresas que proveen dervicios esencialegue necesitan

a su vez en este mundo interconectado del mantenimiento de otras actividades.

Al encontrarnos en esta situacion, debemos hacer lasesitgs advertencias en relacion con el
uso de guantes.

El guante de proteccion es una medida eficaz so6lo si después de cada utilizacion se quita
(siguiendo las normas incluidas al final de este documento) y se desecha. Si se lleva el guante
de forma contimada hay que prestar atencion a mientras se lleva puesto no tocar nada méas que
superficies y nunca a otras personas, y luego tirarlo siguiendo las normas de retirada de guantes
y lavado de manos.

Fecha de actualizaci@Y de junio de 202 60



@® Universidad
// Camilo José Cela COVIBLY: Planificacién Curso 202023

Si se utilizan los guantes en periodos prolongados tocardiferentes personas o instalaciones
(como los dependientes al recoger el dinero y entregar el cambio) y se llevan guantes, puede ser
peor que no llevarlo, ya que aporta una falsa sensacion de seguridad. Si se ha tocado a un
contagiado con la mano, o ursaiperficie contaminada, una vez que los trabajadores se laven
bien las manos, se soluciona el riesgo de infeccion. En cambio, si se toca con un guante a esa
persona u objeto infectado y se conserva puesto, se esté difundiendo el virus por todosdos sitio
donde se toque después con el guante o donde se deje depositado, y cada vez que el trabajador
se lo pongay se lo quite se contaminara. Y es muy improbable que nadie pueda llevar un guante
durante una jornada laboral y no se toque la cara con él puesto.

Si no se dispone de guantes en numero suficiente para poder cambiarlos tras tocar a una

persona o acabar una tarea, ofrece mejor garantia volver a incidir en el mantenimiento de las
distancias, organizando las tareas para que labajadores puedan diahciarse 1,5metros

unos de otros, separando mesas de los mostradores, sefializando el suelo con cinta para que se
mantengan las distancias de seguridad, solicitando el pago con tarjeta para minimizar el
O2yidl Otz S@GAGlIYyR2 St O2yidl Ot2 02y 20N} & LISNE?2)

Si se utilizan guantes de forma que no se puedan cambiar después de cada uso, los
trabajadores deberan actuar de la misma manera que si no los llevalaandose las manos
con agua y jabdn tantas veces como sea necesario, con los guantes puestos

Es tindamental incidir en la importancia de que los trabajadores deban lavarse las manos con
toda la frecuencia posible, y entre lavado y lavado no tocarse la cara ni otras partes del cuerpo.
Y limpiar las superficies que estén tocando otras personas corcaguajia o detergente tan a
menudo como se pueda.
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Infografia Buenas Préacticas
Qquironprevencion

BUENAS PRACTICAS EN LA
PREVENCION FRENTE AL
NUEVO CORONAVIRUS
(COVID-19)

EN CASC DE SUFRIR UNA
INFECCION RESPIRATORIA,
EVITA EL CONTACTO
CERCANO CON OTRAS
PERSONAS

EVITA TOCARTE LOS OJOS,
NARIZ ¥Y LA BOCA

i

LAVATE LAS MANOS
FRECUENTEMENTE
CON AGUA ¥ JABON

AL TOSER O ESTORNUDAR,
CUBRETE LA BOCA Y LA NARIZ
CON EL CODO FLEXIONADO O

CON UN PANUELO
DESECHABLE

SI NOTAS SINTOMAS DE
FIEBRE, TOS O FALTA DE AIRE,
CONTACTA CON EL 112/061

@

REDUCE EL RIESGO DE
CONTAGIO

www.gquironprevencion.com
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NOTA IMPORTANTEe debera de llamar al teléfono habilitado para cada comunidad
autobnoma, para asi evitar la sobrecarga de las lineas del 112 y del 061.

Normas para el lavado de mandgentre 40 y 60 segundos)

Q’quironprevencion

BUENAS PRACTICAS EN LA

PREVENCION FRENTE AL NUEVO
CORONAVIRUS (COVID-19)

Sigue estos pasos durante el lavado de manos:

J O

4 ~
Mdjate las manos Deposita la cantidad Frétate las palmas de
suficiente de jabdn en las manos
las palmas
Frotate las palmas con Frotate los dedos de Enjudgate las manos
los dedos entrelazados una mano con la palma con agua

de la opuesta

o
o B

Sécate las manos con Usa la misma toalla Tira la toalla a la
una toalla desechable para cerrar el grifo basura

WWW.uironprevencion.com
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Normas para la colocacién y retirada de mascarillas

Como ponerse y quitarse adecuadamente
un respirador desechable

LAVESE BIEN LAS MANOS ANTES DE PONERSE Y QUITARSE EL RESPIRADOR.

Si ha usado con anterioridad un respirador que le ha ajustado bien, use el mismo tamafio, modelo y la misma marea.

Revise si el respirador estd en buenas condiciones. Si el respirador parece estar dafiado, NO LO USE. Reemplécelo con uno nuevo.

Evite que haya vello facial, hebras de cabello, joyas, lentes, prendas de vestir o cualquier ofra cosa entre el respirador y su cara o que esté previniendo la colocacién adecuada
del respirador.

Siga las instrucciones que vienen con el respirador.!

Colocacion del respirador

Coloque el respirador en la palma Agarre el respirador en la La banda superior (en respiradores Coloque la punta de los dedos de
de su mano con la parte que se palma de la mano (con la mano de banda dnica o doble banda) ambas manos en la parte superior
coloca sobre la nariz tocando ahuecada), dejando que las se coloca sobre la cabeza, del gancho de metal que cubr la
los dedos. bandas caigan sobrju mano. descansando en el drea superior de nariz (si fiene gancho). Deslice
Sostenga el respirador debajo la parte de atrés de la cabeza. La hacia abaijo la punta de los dedos
de la barbilla con la parte que banda inferior se coloca alrededor por ambos lados del gancho de
se coloca sobre la nariz mirando del cuello y debajo de las orejas. metal que cubre la nariz para
hacia arriba. iNo cruce las bandas una sobre moldear el drea y que tome la
a ofral forma de la nariz.

Revision del ajuste?

Con las manos todavia tapando Si el aire se filira alrededor de la Si no puede obtener un ajuste y
completamente el respirador, bote nariz, reajuste la pieza de la nariz sello adecuado, pida ayuda o
el aire por la nariz y la boca. Si segin lo indicado. Si el aire se pruébese ofro tamaiio o modelo.
siente que el aire se filira, no hay filtra por los lados de la mascarilla,

un ajuste adecuado. reajuste las bandas a lo largo de

la cabeza hasta que obtenga un

ajuste adecuado.

Coloque ambas manos sobre el
respirador y aspire un poco de

aire para revisar si el respirador se
ajusta totalmente a su cara.

Para quitarse el respirador

iNO TOQUE La parte de adelante Quitese el respirador halando la Bote el respirador en el recipiente
del respirador! jPuede estar banda inferior sobre la parte de de deshechos jLAVESE
contaminadal atrés de la cabeza sin tocar el LAS MANOS!

respirador y haciendo lo mismo con
la banda superior.
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Normas para la retirada de guantes
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