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1) Temas urgentes y prioritarios (COVID y no COVID)

A)Poblacionadultamayor.Clasificarlapoblacién:en Covid 19yno Covid 19y en|Institucionalizada
y no-institucionalizada. Necesidad de actuar desde una légica de que esta poblacién (constituye
un grupo heterogéneo y que lo Unico que la homogeniza es la edad, la evidencia se disipa a
medida que la poblacion envejece.

Se deberia considerar por lo menos dos escenarios: adulto mayor en residenciales y en
domicilio. Los residenciales deberia ser objeto de vigilancia especifica para la post normalidad

(buscar soluciones urgentes a los mas fragiles.)

B) Necesidad de instrumentar medidas para reactivar el proceso de atencidon a patologias
prevalentes (No Covid -19) en la poblacién adulta. Frente a la interrupcion de la atencién de

enfermedades cronicas
C) Protocolizar las medidas de prevencién, frente a la realidad epidemiolégica, desde una

perspectiva sistémica, a partir de la evaluacién del riesgo segun los diferentes procesos

laborales.
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2) Contexto y experiencia internacional
A) Documento Dr. Alberto Sosa

B) Casuistica planteada por Dra. G. Ormaechea

C) Planteo de Dr. F.Tomasina . Documento de OSHA
3) Otros asuntos a considerar

El adulto mayor y su atencién sanitaria (tanto en domicilio o en centro de salud) con
la necesidad de asistencia de enfermedades prevalentes (odontoldgica, cardioldgicas,
psiquiatricas, oftalmologicas, etc.). Necesidad de una reingenieria de la atencién primaria de

salud, contemplando los cambios ocurrido durante la actual pandemia.

Vigilancia epidemioldgica del personal de salud, incluido los cuidadores, en particular datos
de convalecientes. Importa conocer el cargo, lugar de desempefio de todo el personal (todos
los lugares donde trabaje), ademas su formacion (especializacion) Situacidon inmunoldégica,
es jerarquico identificar y contener fuentes de contagio. Fortalecer medidas de proteccion

colectiva.
Atencién de otros impactos a la salud entre los adultos mayores (aislamiento social, situaciones

de soledad),de los trabajadores de la salud (sobrecarga laboral, violencia, desgaste profesional,

sindrome de estrés post-traumatico, impacto de crisis econémica, etc.).
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4) Sugerencias y recomendaciones

Asistencia Sanitaria: Volver a la normalidad supone antes conocer la situacion de los
residenciales en cuanto: a planta fisica, recursos humanos (calificacién), nimero de internado,

perfil Institucional.

Es fundamental para iniciar la desescalada hacia la normalidad de una buena articulaciéon en la

asistencia entre el residencial y el prestador integral de salud.

Asistencia en unidades aisladas y dedicadas a pacientes con COVID-19, separarlos del resto
de los usuarios de la residencia y evitar la propagacion de la enfermedad. De no ser posible

referirr a unidades de medio camino o prestador de salud (proveedores sanitarios.

Es necesario pautar los controles basicos de enfermeria integral. Vigilancia especifica de la

situacion del personal de cuidado y enfermeria.

Vigilancia epidemiologica: monitorizacion de la transicion en esta poblacion fundamentalmente
en lugares de larga estancia, establecer indicadores y protocolos de vigilancia que rapidamente

identifique casos y se actue en consecuencia con celeridad.
Se debe considera el grupo de los adultos mayores, como el ultimo en lograr normalidad.
El instrumentar la visita de los familiares seria el primer paso para lograr el proceso de

normalizacién.

Necesidad de identificar y actuar en las situaciones criticas de vulnerabilidad, realojamiento

inmediato.
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