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Coronavirus: una nueva prueba para el
sistema sanitario internacional

Lic. Maria Alejandra Castilla®

RESUMEN

En diciembre de 2019 un nuevo coronavirus (2019-
nCoV) se detectd en personas con infecciones en las
vias respiratorias y fiebre, en la ciudad de Wuhan, pro-
vincia de Hubei, China. Hay preocupacion internacio-
nal por la propagacién de este nuevo virus que hasta
la fecha ha enfermado a mas de 50 000 individuos y se
ha cobrado la vida de mas de 1000 personas. El 2019-
nCoV, es un nuevo desafio para el sistema sanitario
internacional.

Los profesionales de la salud tienen la responsabilidad
de contar con informacion fidedigna y actualizada,
para prevenir y ser fuente de informacion basada enla
evidencia, en medio de la confusidén que provoca una
epidemia.
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ABSTRACT

In December 2019, a new coronavirus (2019-nCoV)
was detected in people with respiratory infections and
fever, in Wuhan City, Hubei Province, China. There is
international concern about the spread of this new
virus that to date has affected more than 50,000 indi-
viduals and has caused the death of more than 1000
people. The 2019-nCoV, is a new challenge for the in-
ternational healthcare system.

Health professionals have the responsibility of having
reliable and up-to-date information, to prevent and be

a source of evidence-based information, despite the
confusion caused by an epidemic.

Keywords: 2019-nCoV, prevention, epidemic.

Como citar: Castilla MA. Coronavirus: una nueva prueba para
el sistema sanitario internacional. Rev Enferm Neonatal. Abril
2020;32:3-6.

INTRODUCCION

En diciembre de 2019 un nuevo coronavirus (2019-
nCoV) se detectd en personas con infecciones de las
vias respiratorias y fiebre en la ciudad de Wuhan, pro-
vincia de Hubei, China.

El coronavirus forma parte de una gran familia de virus
que causan en general infecciones respiratorias, como
el sindrome respiratorio del Oriente Medio (MERS por
sus siglas en inglés) y el sindrome respiratorio agudo
grave (SARS por sus siglas en inglés).!

El brote ha sido vinculado con un mercado de venta
de animales, donde se ha verificado la transmision del
virus de animal a persona. Luego se ha descripto la
transmisién de persona a persona a través del contac-
to directo y del contacto respiratorio (a través de gotas
que se producen al toser y estornudar).

El 11 de febrero de 2020 la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) ha anunciado oficialmente el nombre de
la enfermedad causada por este nuevo coronavirus:
COVID-19.2
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El brote epidémico de infecciones respiratorias cau-
sadas por el nuevo virus constituye una preocupacion
para la salud publica mundial, especialmente debido al
escaso conocimiento que aun se tiene sobre las distin-
tas caracteristicas del virus. Por ejemplo es necesario
profundizar el estudio en relacién a como se disemina
entre personas, cuan grave puede ser la infeccion que
produce y como tratar este tipo de infecciones.

El nuevo coronavirus (2019-nCoV) puede infectar a
personas de todas las edades, con prevalencia en per-
sonas mayores y en quienes padecen ciertas enfer-
medades como asma, diabetes o cardiopatias. Estos
tienen mds probabilidades de enfermar gravemente
cuando adquieren la infeccion.?

El 98 % de los casos reportados hasta el momento (17
de febrero de 2020), han sucedido en China.*

SIGNOS Y SINTOMAS

Entre los signos y sintomas que se han identificado se
pueden mencionar fiebre, signos de infeccidn respira-
toria, tos y/o odinofagia.

No todas las personas que en la actualidad presentan
estos signos y sintomas deben ser considerados como
posibles casos. Durante el invierno boreal, al momen-
to de publicado este articulo, la influenza estacional y
otras infecciones respiratorias se encuentran presen-
tes y generan los mismos sintomas que COVID-19.

Para comprender mas claramente el escenario, es im-
portante conocer la definicion epidemioldgica de caso
sospechoso; de esta manera es posible identificar a
las personas que tienen mayor riesgo de haber sido
contagiadas.

Es importante aclarar que la definicion de caso sospe-
choso se modifica continuamente de acuerdo al pro-
greso del brote a nivel mundial. Al dia de la fecha (17
de febrero 2020), la definicidn del mismo es la descrip-
taenlaTabla 1.5

TIEMPO DE INCUBACION

El tiempo de incubacidn de la enfermedad COVID-19
es de entre 2 y 14 dias; en casos aislados se ha repor-
tado un tiempo mayor a 14 dias. Un estudio realizado
con 425 casos en China, ha arrojado como resulta-
do que el periodo de incubacion de la infeccién CO-
VID-19, fue en promedio de 5 dias.®

MODO DE TRANSMISION

Hasta el momento se ha confirmado el modo de trans-
mision de persona a persona: contacto directo e indi-
recto y contacto respiratorio (gotas), pero es necesa-
rio realizar mas estudios a fin de poder determinar si
existe otro tipo de transmision.

MEDIDAS DE CONTROL DE INFECCIONES

Tabla 1. Definicion de caso (04-02-20).
Ministerio de Salud de la Nacidn Argentina®

Las recomendaciones que se han difundido en la Ar-
gentina siguen las directivas generales de la Organiza-
cién Mundial de la Salud (OMS):®

CRITERIO EPIDEMIOLOGICO

CRITERIOS CLINICOS

Historial de viaje o residencia en China
continental en los 14 dias anteriores al inicio
de los sintomas, 0

Fiebre Y signos de infeccion
respiratoria (tos dificultad
respiratoria) Y requerimiento de
internacién Y sin otra etiologia
que explique completamente la
presentacién clinica

Trabajador de la salud en un entorno que
atiende a pacientes con IRAG de etiologia
desconocida.

Historial de viaje o residencia en la provincia
de Hubei (China) en los 14 dias anteriores al
inicio de los sintomas, 0

Contacto cercano conocido con un caso
probable o confirmado de infeccion por
2019-nCoV, en los 14 dias previos al inicio de

Fiebre Y signos de infeccién 3
sintomas, 0

respiratoria (tos, odinofagia, Y
dificultad respiratoria)

Exposicion en un centro de salud de un pais
donde se han asistido casos confirmados por
2019-nCoV, en los 14 dias anteriores al inicio
de los sintomas, 0

Visitado o trabajado en un mercado de
animales vivos en cualquier ciudad de China

¢ Aislamiento de contacto y de contacto respiratorio
(por gotas).

e Colocar al paciente en habitacion individual, de
ser posible con bafio privado, con ventilacién ade-
cuada.

e Cuando no haya habitaciones individuales disponi-
bles, los pacientes sospechosos de tener COVID-19
pueden ser agrupados.

¢ Todas las camas de los pacientes deben colocarse al
menos a 1 m de distancia independientemente de
si se sospecha COVID-19.

e Donde sea posible, los casos sospechosos o con-
firmados deberian ser asistidos por un equipo de
trabajadores sanitarios designados para atenderlos
de forma exclusiva, para reducir el riesgo de disemi-
nacion.
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¢ Higiene de manos, uso de soluciones alcohdlicas.
e Uso de guantes.

e Barbijo quirdrgico para todas las interacciones que
puedan involucrar el contacto con el paciente o
areas potencialmente contaminadas en el entor-
no del paciente. Proporcionar barbijo quirdrgico al
paciente para cualquier desplazamiento fuera de la
habitacién.

* Proteccién para los ojos o mascara facial.

La OMS recomienda el uso de barbijos N95 o de nivel
superior para los procedimientos invasivos que pue-
den provocar aerosolizacién tales como intubacion,
toma de muestras respiratorias o aspiracion de se-
creciones.

El Centro de Control y Prevencién de Enfermedades
de Estados Unidos (CDC)” y el Centro Europeo de Con-
trol y Prevencion de Enfermedades,® recomiendan el
uso de barbijos N95, cuando el personal de salud tie-
ne contacto con pacientes sospechados o casos con-
firmados de COVID-19. La recomendacion de ambos
centros es la de implementar aislamiento de contacto
y aislamiento respiratorio. Recomiendan ademas el
uso de habitaciones con presion negativa.

No se ha encontrado aun evidencia que fundamente
esta recomendacion, pero tratdndose de un nuevo
virus y conociéndose solo parcialmente su modo de
transmision, tanto las autoridades americanas como
europeas han extendido las precauciones. Ambos cen-
tros recomiendan ademads el uso de camisolines de
manga larga, confeccionados con material repelente a
los liquidos. A efectos de evaluar la efectividad de esta
medida es necesaria la realizacién de estudios clinicos.

VACUNACION

Hasta el momento no se encuentra disponible ninguna
vacuna.

LIMPIEZA Y DESINFECCION

La limpieza y desinfeccion de las superficies con las
que el paciente ha tomado contacto debe realizarse
siempre y sin excepcion.

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la salud, el vi-
rus no sobrevive mucho tiempo sobre superficies ina-
nimadas, solo “unas horas”,® pero no se ha determina-
do aun el tiempo exacto de supervivencia.

La recomendaciones del Ministerio de Salud de la Na-
cién® mencionan que los virus de la familia coronavirus

se inactivan tras 5 minutos de contacto con desinfec-
tantes de uso habitual como lavandina doméstica, y
agrega:

La limpieza y desinfeccion se realizard con un des-
infectante incluido en la politica de limpieza y des-
infeccion del centro sanitario o con una solucion
de hipoclorito sddico que contenga 1000 ppm de
cloro activo (dilucién 1:50 de lavandina con con-
centracion 40-50 g/l preparada recientemente).

El personal de limpieza utilizard equipo de protec-
cion individual adecuado para la prevencion de in-
feccion por microorganismos transmitidos por go-
tas y por contacto que incluya: bata impermeable,
barbijo quirdrgico, guantes y proteccion ocular de
montura integral.

Hasta el momento no se encuentra a la venta nin-
gun desinfectante que haya sido probado y evaluado
frente al coronavirus 2019-nCoV. EI CDC ha recomen-
dado el uso de los mismos desinfectantes eventual-
mente utilizados para la desinfeccion de superficies
contaminadas con otros tipos de coronavirus.’

INFORMACION vs. DESINFORMACION

Los profesionales de la salud tienen la responsabilidad
de contar con informacién fidedigna y actualizada, ob-
tenidas de los sitios oficiales; estos son los Unicos que
cuentan con respaldo cientifico. Consecuentemente
solo se deben seguir las recomendaciones publicadas
por entes nacionales, internacionales y sociedades
cientificas.

Desafortunadamente al presente se encuentra dispo-
nible en sitios de internet una cantidad de material
carente de rigor cientifico que solo aporta confusién y
alarma en los lectores.

Esta situacion tiende a generar creciente preocupa-
cién publica y el uso, en muchos casos, de materiales
de proteccidn personal fuera del ambito hospitalario.

La OMS ha desmentido cierto contenido informativo
publicado en redes sociales y varios sitios de internet,
aclarando entre otros puntos los siguientes:?

e El nuevo coronavirus NO PUEDE transmitirse a tra-
vés de picaduras de mosquitos.

e Laorinainfantil NO PUEDE proteger frente al nuevo
coronavirus.

e La cocaina NO PUEDE proteger frente al nuevo co-
ronavirus.

e El nuevo coronavirus (2019-nCoV) NO PUEDE llegar
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hasta 8 metros de distancia de una persona que
tose o estornuda.

Solo deben aplicarse medidas de control de infeccio-
nes con fundamento cientifico. Asimismo no debe ol-
vidarse que COVID-19 es nueva y reciente, por lo tanto
las recomendaciones para su prevencion y tratamien-
to serdn objeto de cambio constante. Las mismas evo-

lucionaran y se adaptaran de acuerdo a nuevos des-
cubrimientos emanados de procesos de investigacion
formal y al progreso del brote.

En “tiempos de epidemia”, las recomendaciones basa-
das en la evidencia son la Unica herramienta eficaz con
la que cuentan los trabajadores de la salud.

~
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