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Presentacion

A partir de las disposiciones publicadas por el Gobierno de la Republica de Guatemala el 6y
22 de marzo a través de los Decretos Gubernativos 05-2020'y 06-2020,”> donde se decreta el
estado de calamidad publica como consecuencia de la pandemia COVID-19, se cerraron los
centros educativos, suspendiendo de clases presenciales a una poblacion escolarizada de mas
de cuatro millones de estudiantes del Sisterma Educativo Nacional.

Ante esta emergencia, el Ministerio de Educacion (Mineduc) activa el Sistema de Gobernanza
para la Gestion de Riesgo y Desastres para la Seguridad Escolar®, donde se establecen lineas
de accion a ser desarrolladas a través del Plan integral para la prevencion, respuesta y
recuperacion ante el estado de calamidad publica derivado de la Pandemia COVID-19.
Asimismo, se elabora el presente protocolo con el propdsito de contar con un Marco comun
de accion en materia de seguridad, salud e higiene en las instalaciones del Ministerio de
Educacion.

El documento presenta los lineamientos administrativos y técnicos para promover ambientes
segurosy libres de contagio de los colaboradores y personal que labora en las instalaciones del
Ministerio de Educacion.

Es importante indicar que la COVID-19 es una enfermedad nueva y que aun queda mucho
por aprender acerca de la transmisibilidad y otras variables que todavia no se han estudiado
a profundidad, por lo que el protocolo esta sujeto a actualizaciones constantes o el avance en
pruebas de confirmacion.

Es necesario considerar que el Ministerio de Educacion esta identificado como un centro
de trabajo, por lo que debe dar cumplimiento a lo establecido en la Estrategia Nacional
de Control de la Epidemia de SARS-CoV-2 y bases para la desescalada de las medidas de
reapertura condicionada del confinamiento*.

"Decreto Gubernativo 5-2020, Presidencia de la Republica. [Organismo Ejecutivo]. Declarar el estado de Calamidad Publica en todo el
territorio nacional como consecuencia del pronunciamiento de la Organizacion Mundial de la Salud de la epidemia de coronavirus
COVID-19. 05 de marzo de 2020.

? Decreto Gubernativo 6-2020, Presidencia de la Republica. [Organismo Ejecutivo]. Se reforma el articulo 5 del Decreto Gubernativo
5-2020 respecto al plazo del estado de Calamidad Publica. 21 de marzo de 2020.

* Acuerdo Ministerial 247-2014 [Ministerio de Educacion]. Sistema de Gobernanza en la Gestion de Riesgo y Desastres para la Seguridad
Escolar. 23 de enero de 2014.

“Acuerdo Ministerial 146-2020 [Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social]. Estrategia nacional de control de la epidemia de SARS-
coV-2 y bases para la desescalada de las medidas de reapertura condicionada del confinamiento. 02 de junio de 2020.
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Estructura general
Objetivo

Establecer los lineamientos administrativos y
técnicos para que dentro de las Direcciones
Cenerales se implementen medidas en
materia de salud, higiene y seguridad

gue resguarden la integridad de todos los
colaboradores.

Objetivos especificos

« Explicar las generalidades de la
enfermedad COVID-19 y sus formas
de contagio para la sensibilizacion y
comunicacion de los colaboradores del
Ministerio de Educacion.

La estructura del documento presenta los

siguientes elementos:

« Especificar las medidas basicas de
prevencion ante la COVID-19 para ser
implementadas en los ambientes de

1. Disposiciones generales y generalidades
de la enfermedad: esta seccion aborda
los principales conceptos y definiciones

trabajo.
acerca de la enfermedad COVID-19 para
darle soporte a la comprension de la . Identificar a los grupos vulnerables y
misma y brindar los elementos basicos de determinar acciones especificas para
la enfermedad, su evolucion vy la situacion ellos.

actual que se vive.
« Exponery coordinar las acciones que

2. Administracién de seguridad y salud deben realizar cada uno de los actores
ocupacional: se describen las acciones involucrados en las actividades de
y medidas a tomar para el ingreso, la prevencion.
permanencia en el area de trabajoy el
uso de espacios comunes. « |dentificar, aislar y referir los casos

sospechosos en los ambientes laborales.
3. Acciones de monitoreo permanente y

evaluacién de casos: explica las acciones » Articular con el Ministerio de Salud
a llevar a cabo para realizar el monitoreo Publica y Asistencia Social (MSPAS)
permanente, las cuales permiten tener acciones para el reconocimiento,
ayude a la identificacion y referencia de sospechosos de COVID-19.

CasOos sospec hosos.

4. Vigilancia, notificacion, atencién
y seguimiento de casos COVID-19:
establece las acciones administrativas
a seguir para la correcta y oportuna
comunicacion y notificacion de casos.



1. Generalidades de la
enfermedad

1.1 Transmision de COVID-19

La COVID-19 es una enfermedad respiratoria
que se transmite de persona a persona

por las microgoticulas, es decir, pequenas
gotas que son expulsadas por una persona
infectada al hablar, estornudar o toser. De alli
la importancia de utilizar la mascarilla todo el
tiempo sobre todo cuando estamos con otras
personas®.

Sin embargo, algunas personas que no
presentan sintomas (asintomaticas) pueden
esparcir el virus. También es posible que
una persona se infecte con COVID-19 al
tocar una superficie u objeto que tenga el
virus y luego se toque la boca, la nariz o los
ojos. Actualmente no se cree que esta sea

la principal forma de propagacion, pero aun
se estd aprendiendo acerca de como se
propaga el virus. Por el momento, el riesgo
de propagacion de COVID-19 de animales a
personas se considera bajo.

El brote inicié en China y mientras los casos
eran importados y el foco epidémico estaba
localizado alli, la situacion era calificada de
epidemia. Sin embargo, en el momento en
que el virus llego a otros paises y empezo a
haber contagios comunitarios en mas de un
continente, se convirtié en pandemia.

1.2 Sintomas de COVID-19

La infeccion con SARS-CoV-2, el virus que
causa COVID-19, puede causar sintomas que
van de leves a graves y, en algunos casos
pueden ser fatal. Segun los Centros para el
Control y Prevencion de Enfermedades de
Atlanta (CDC), los sintomas de COVID-19
pueden aparecer entre dos o catorce dias
después de la exposicion y pueden ser:

« Fiebre (mayor a 37.5° centigrados) o
escalofrios

e ToOs

Falta de aliento o dificultad para respirar
Fatiga

Dolores musculares o corporales

Dolor de cabeza

Pérdida del gusto u olfato

Dolor de garganta

Congestion o secrecion nasal

Nauseas o vOmitos

Diarrea

Sintomas comunes

Zz

BaRy

Cansancio

Malestar o dolor de
cuerpo y/o cabeza

Tos seca

Sintomas probables

Congestién nasal
Dolor de garganta

Sintomas graves

Falta de aire

y,

>Figueras, A. (4 de abril de 2020). Coronavirus (CoVid19): Uso de mascarillas faciales de tela para ayudar a retrasar la propagacion de
COVID-19. Tutoriales. Madrimasd. https:/mww.madrimasd.org/blogs/ciencia_marina/2020/04/04/135644

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion
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1.3 Grupos vulnerables ante la
COVID-19

La proteccion de los colaboradores en el
Ministerio de Educacion dependera del
énfasisy practica diaria de las medidas
basicas de prevencion de infeccionesy
transmision de enfermedades incluyendo la

COVID-19 que se describen en este protocolo.

Se deberan priorizar los grupos vulnerables
por riesgo de contagio y por enfermedades
subyacentes.

Por el momento, se dispone de datos e
informacion limitada acerca del impacto de
las afecciones que las personas padecen y
si estas aumentan el riesgo de enfermarse
gravemente a causa de la COVID-19. Son
considerados como grupos de alto riesgo:
«mayores de sesenta aios, las mujeres
embarazadas o lactantes, las personas
que padezcan de enfermedad pulmonar
crénica, asma severa, hipertensiéon
arterial, condiciones cardiacas severas,
inmunodeficiencia, obesidad severa,
diabetes, enfermedad hepatica crénica

o enfermedad renal crénica que requiere
de dialisis. Los empleados deben reportar
estas condiciones de forma voluntaria y

el empleador debe abstenerse de hacer
indagacion mas alla del reporte de estas
condiciones de alto riesgo»®.

Por lo que se aconseja tomar en cuenta
estas afecciones y evaluar la posibilidad de
asignarles actividades en donde se tenga el
minimo contacto posible con otras personas
o actividades de teletrabajo, asi como
disminuir viajes y traslados.

También se debe considerar la clasificacion
de los colaboradores por su nivel de riesgo
por exposicion a COVID-19, debido a la labor
gue realizan’. Exposiciones mas frecuentes
o de mayor duracion pueden causar mas
riesgo.

Por lo que considere:

« Laintensidad de la exposicion puede
reducirse al minimo mediante el
distanciamiento fisico, el uso de
mascarilla y la implementacion de
barreras fisicas.

« La frecuencia se minimiza reduciendo la
periodicidad con la que alguien esta en
contacto cercano con personas distintas.

« La duracion de la exposicion se puede
minimizar si se pasa menos tiempo en el
interior en estrecho contacto con otras
personas®.

También tome en cuenta que la propagacion
del virus se reduce al mantener un volumen
bajo de voz en los ambientes de trabajo.

6 Acuerdo Ministerial 146-2020 [Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social]. Estrategia nacional de control de la epidemia de SARS-
CoV-2 y bases para la desescalada de las medidas de reapertura condicionada del confinamiento. Capitulo IV, articulo 12, inciso 2. 02 de

junio de 2020.

7 Acuerdo Gubernativo 79-2020. [Ministerio de Trabajo y Prevision Social]. Articulo 8 sobre las Normas complementarias al reglamento
de salud y seguridad ocupacional, para la prevencién y control de brotes de SARS-CoV-2 en los centros de trabajo. 14 de junio de 2020.
8Jones, E., Young, A, Clevenger, K, Salimifard, P, Wu, E., Lahaie Luna, M., Lahvis, M., Lang, J., Bliss, M., Azimi, P., Cedeno-

Laurent, 3., Wilson, C.y, Allen, J. (2020) Healthy Schools: Risk Reduction Strategies for Reopening Schools. Harvard T.H.

Chan School of Public Health Healthy Buildings program. https://schools forhealth.org/wp-content/uploads/sites/19/2020/08/Harvard-
Healthy-Buildings-Program-Schools-For-Health-Reopening-Covid19-August2020.pdf



1.4 Estigma asociado al COVID-19

O A
!%P

El estigma consiste en discriminar, tener
creenciasy actitudes negativas a un

grupo especifico de personas, un lugar

O uUna nacion. Esta asociado a la falta de
conocimiento acerca de como se propaga la
COVID-19, la necesidad de culpar a alguien, el
temor a las enfermedades o a la muerte, y a
los chismes que fomentan rumores y crean
mitos.

Ninguna persona ni grupo de personas es
mMas propenso a transmitir COVID-19 que
otros. Las emergencias de salud publica,
como esta pandemia, son momentos
estresantes para las personasy las
comunidades. El temor vy la ansiedad con
respecto a una enfermedad pueden dar
lugar al estigma social.

Algunos grupos de personas pueden ser
estigmatizados durante la pandemia de
COVID-19, tales como:

« Personas con resultado positivo en la
prueba de deteccion de COVID-19, que
se han recuperado de la enfermedad del
coronavirus o han sido dadas de alta del
area de cuarentena por COVID-19.

« Personal de respuesta a emergenciasy
profesionales de atencion médica.

« Otros trabajadores en la primera
linea, como empleados de tiendas de
comestibles, encargados de entregasy
repartos o trabajadores agricolas y de
plantas de procesamiento de alimentos.

« Personas con discapacidades o
trastornos conductuales o del desarrollo
gue tengan dificultades para acatar
recomendaciones.

» Personas con afecciones cronicas que
causan tos.

« Personas que viven en entornos de
concentracion (viviendas grupales) o las
personas sin hogar.

El estigma nos perjudica a todos ya que
genera mas temor y resentimiento hacia

las personas, en lugar de poner el foco

de atencion en la enfermedad que esta
causando el problema. Puede hacer

gue las personas oculten los sintomas o
enfermedades, eviten buscar atencion
meédica de inmediato o impedir que adopten
conductas saludables. Esto hace que sea aun
mas dificil el poder controlar la propagacion
del virus.

Los grupos estigmatizados también suelen
ser discriminados. Esta discriminacion puede
manifestarse a través de:

« rechazo o evasion por parte de otras
personas,

« negacion de atencion médica, educacion,
vivienda o empleo;

« abuso verbal, psicologico, cibernético o
violencia fisica.

El estigma puede afectar de manera
negativa a la salud fisica, mental y emocional
de los grupos estigmatizadosy las
comunidades en las que viven. Las personas
estigmatizadas pueden sufrir aislamiento,
depresion, ansiedad o verguenza publica. Es
importante comunicar, detectar y terminar
con las conductas estigmatizadas para lograr
gue todas las comunidades y sus miembros
estén mas seguros y saludables.

Todos podemos ayudar a detener el estigma
relacionado con la COVID-19 al:

« Transmitir conocimientos sobre la forma
de propagacion de la enfermedad,
haciendo énfasis en que cualquiera
puede contraerla.

Protocolo institucional del Ministerio de Educacién
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Respetar la privacidad y confidencialidad
de la informacion de quienes buscan
atencion médica y de quienes pueden ser
parte de alguna investigacion de rastreo
de contactos.

Corregir el lenguaje negativo que puede
causar el estigma al difundir informacion
precisa acerca de como se propaga el
virus.

Usar los diferentes medios de
comunicacion (radio, television, impresos,
digitales y de telefonia inteligente),

para promover la NO estereotipacion y
estigmatizacion de grupos de personas
gue han padecido COVID-19.

Agradecer y apoyar a los trabajadores
de la salud, el personal de respuesta
a emergencias y demas personas en
puestos importantes que luchan en
primera linea contra la COVID-19.

Administracion de
seguridad y salud
ocupacional?

El Director General a cargo de cada
dependencia debe asegurarse de dar
cumplimiento a las siguientes medidas que
se encuentran dentro de un marco de
seguridad ocupacional. Esto incluye:

la modificacion de los ambientes de
trabajo, la adaptacion de controles fisicos

y administrativos, equipo de proteccion

personal (EPP), capacitaciony entrenamiento
a todo nivel, y acceso a apoyo en salud fisica

y mental.

» Todo el personal a su cargo debe ser
capacitado en la COVID-19 para promover
el autocuidado, asi como para estar
atento a la aparicion de fiebre, tos,
dificultad para respirar u otros sintomas
y especialmente para reportarlos a donde
corresponda.

» Esnecesario determinar el aforo de
los ambientes de trabajo (ver el anexo
3). El director asignara a la persona
responsable de este proceso, quien se
encargara del calculoy cumplimiento del
mismo.

« Enlasareas en donde se compartan
instalaciones con colaboradores de otras
direcciones, los directores a cargo de
las mismas deberan implementar en
conjunto estas acciones.

» Deben respetarse las medidas de
distanciamiento fisico establecidas
(al menos un metroy medio) lo cual
significa aproximadamente la distancia
gue existe cuando una persona adulta
extiende sus brazos hacia los lados tanto
en ambientes de trabajo como en areas
comunes (corredores, comedores, banos,
entre otros).

« Son Mmuy importantes, para prevenir la
propagacion de la COVID-19, acciones
como el lavado de manos frecuente con
suficiente agua y jabon (frotandolas

2 Acuerdo Ministerial 146-2020 [Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social]. Estrategia nacional de control de la epidemia de SARS-
CoV-2 y bases para la desescalada de las medidas de reapertura condicionada del confinamiento. 02 de junio de 2020.



vigorosamente aproximadamente
durante 20 segundos). Si no dispone
de aguay jabon, usar alcohol en gel
gue contenga al menos un 60 % de
concentracion.

Es necesario limpiar y desinfectar
frecuentemente las superficies que se
tocan.

Limitar la propagacion de las secreciones
respiratorias de una persona que pueda
tener la COVID-19 es fundamental, por

lo que se deben portar mascarillas

todo el tiempo adentro y afuera de los
ambientes de trabajo. Unicamente se
permite quitarlas durante el tiempo de
alimentacion.

Se recomienda que el personal con
mayor riesgo de exposicion debido a
actividades como la atencidon al publico
utilicen escudo facial®.

Es de caracter obligatorio contar con

un area de aislamiento para evitar

una mayor transmision de COVID-19:
«establecer un area especifica y temporal
de aislamiento fisico con el objeto de
realizar los procedimientos sanitarios
gue correspondan para aquellos casos
sospechosos con el propdsito de evitar
su contacto con otros trabajadores o
terceras personas mientras se atiende

la situacion por el Ministerio de Salud
PuUblica y Asistencia Social o el Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social, en el
marco de su competencia™. Dicha area

debe estar ubicada de tal manera que
sea un lugar ventilado, de poco transito
para personas, con puerta, piso, paredes
y equipo de material lavable o de facil
desinfeccion. Cualquier persona que
ingrese a la sala de aislamiento debe
estar debidamente registrada para los
propositos de rastreo de contactos. En el
caso de planta central esta area se ubica
en la clinica médica del Mineduc.

Cuando por la naturaleza de las
actividades laborales que se realicen sea
necesaria la atencion al publico, se deben
colocar pantallas o proporcionar escudo
facial al trabajador para que aislen tanto
al usuario como a la persona que preste
el servicio.

El riesgo de contagio de la COVID-19 en
ambientes interiores es superior al riesgo
en el exterior. Por eso, las actividades en
el exterior son siempre preferibles, pues a
mayor ventilacion, menor es el riesgo de
contagio.

En ambientes interiores, las particulas
en suspension llamadas aerosoles son
susceptibles de contener virus pudiendo
causar el contagio. Si la actividad es

en interior, asegurese de contar con
ventilacion natural, especialmente
ventilacion cruzada (ventanasy puertas
en lados opuestos abiertas). Se puede
favorecer la ventilacion natural usando un
ventilador junto a una ventana colocado
con el flujo de aire hacia el exterior, de
manera que favorece la extraccion del
aire interior.

Senalizar en el ambiente de trabajo las
normas técnicas de distanciamiento
fisico al formar fila o en areas de

espera, uso de mascarilla, ubicacion

de dispositivos con alcohol en gel,
espacios que se pueden utilizar, areas de
aislamiento, entre otras™

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion

10 Acuerdo Gubernativo 79-2020. [Ministerio de Trabajo y Prevision Social]. Sobre las Normas complementarias al reglamento de salud y
seguridad ocupacional, para la prevencién y control de brotes de SARS-CoV-2 en los centros de trabajo. 14 de junio de 2020.

T Acuerdo Gubernativo 79-2020. [Ministerio de Trabajo y Prevision Social]. Sobre las Normas complementarias al reglamento de salud y
seguridad ocupacional, para la prevencion y control de brotes de SARS-CoV-2 en los centros de trabajo. 14 de junio de 2020.

2 Acuerdo Gubernativo 79-2020. [Ministerio de Trabajo y Prevision Social]. Articulo 8 sobre las Normas complementarias al reglamento

de salud y seguridad ocupacional, para la prevencion y control de brotes de SARS-CoV-2 en los centros de trabajo. 14 de junio de 2020.
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Sefalizar las rutas de desplazamiento en
una sola direccion para ingreso y egreso
de los ambientes de trabajo y pasillos.
Velar porgue estas se cumplan.

Favorecer las sesiones de trabajo
haciendo uso de la tecnologia. En caso
de que esto no sea posible, considerar el
aforo del espacio asignado segun el nivel
de alerta vigente.

Evitar que los colaboradores compartan
objetos de oficina y personales entre si.

Evitar compartir comidas y bebidas.

Asegurar que los sistemas habilitados
para el registro de casos se encuentren
actualizados.

Establecer un registro de ausentismo y
Sus causas.

Velar porque no exista estigmatizacion
o discriminacion alguna contra

una persona que sea sospechosa o
confirmada de contagio con COVID-19.

Equipo de proteccién personal
(EPP)

Los colaboradores del Ministerio de
Educacion deben utilizar siempre

de forma correcta la mascarilla
asegurandose de cubrir por completo la
bocay nariz.

= §
s Y

« El personal operativo debe utilizar
siempre el equipo de proteccion personal
al hacer limpieza y desinfeccion de las
instalaciones. Este consiste en mascarilla,
escudo facial, guantes y prenda de vestir
de tela o plastico que cubra el cuerpoy
pueda ser lavada o desechada luego de
SU USso.

2.2 Medidas de ingreso y salida de

las instalaciones

/ / / /
/ / / /

Nivel de alerta:
amarillo
Aforo:

10 personas

« Entodas las instalaciones de las
Direcciones debe estar colocado de
forma visible el aforo permitido y el
nivel de alerta vigente. Por ninguna
circunstancia es permitido albergar mas
personas de esa cantidad.

« Ingresar a las instalaciones de manera
ordenada respetando el distanciamiento
fisico de 1.5 metros. Es necesario realizar
la sefalizacion respectiva.

« Laatenciéon y asistencia de publico o
usuarios de forma directa y presencial
Unicamente puede realizarse cumpliendo
con el distanciamiento social de 1.5
metros por persona y preferentemente
con el uso de divisiones o pantallas de
proteccion. Sera necesario establecer un
limite de tiempo para la permanenciay
atencion de los usuarios.

« Sies necesario utilizar el servicio de
elevador, se debe asegurar que el
colaborador comprende las medidas a
seguir (ocupacion maxima y ubicacion
fisica en el mismo).



« Al momento del ingreso se procedera a

la toma de temperatura con termometro
infrarrojo en la frente; si la lectura indica
375 grados centigrados o mas, se le
solicitara a la persona permanecer afuera
por cinco minutos. Pasado el tiempo
establecido se tomara de nuevo la
temperatura y de continuar a 37.5 grados,
se restringira el ingreso a las instalaciones
vy se hara de conocimiento del jefe
inmediato superior, para ser referido al
servicio de salud correspondiente. Si se
tratara de un usuario, se debera solicitar
los datos personales, sugerir que se vaya
inmediatamente al centro de salud y se
reportara al Ministerio de Salud Publicay
Asistencia Social (MSPAS).

Si se observan sintomas como fiebre,
tos, molestia en la garganta, cansancio,
problema respiratorio, pérdida del olfato
0 gusto, diarrea, dolor de cabeza, entre
otros, en algun colaborador o usuario,
se debe activar el protocolo para caso
sospechoso de COVID-19.

Al ingresar de manera inmediata se debe
realizar el lavado de manos o desinfeccion
por medio de la aplicacion de alcohol en
gel, concentrado a un 60 %.

Toda persona debe utilizar de manera
obligatoria y correcta la mascarilla. No

se recomienda el uso de mascarilla con
valvula en los ambientes de trabajo,
debido a que esta protege Unicamente al
usuario.

« A suentrada, el colaborador debe

dirigirse a su area especifica de trabajo,
evitar reuniones en grupo y mantener en
todo momento el distanciamiento fisico
de 1.5 metros.

Es necesario llevar el control de asistencia
con nombre, dependencia o lugar de
procedencia y numero telefénico de
quienes ingresan a las instalaciones y
resguardarlo para evitar confusiones en
las fechas.

Limitar el acceso de personas ajenas a

la institucion y permitirlo Unicamente

en situaciones estrictamente necesarias
destinando un control de asistencia

para ellas en especifico en donde se
incluya nombre, Documento Personal de
Identificacion (DPI), direccion y teléfono
de contacto.

2.3 Uso de las oficinas y salones

Evitar el saludo de mano, besos o abrazos.

Mantener las ventanasy puertas abiertas
en todos los ambientes para que exista
circulacion cruzada.

Mantener el distanciamiento social
1.5 metros entre personas, evitando el
hacinamiento.

Identificar el aforo por area de las
instalaciones y sefnalizarlo.

Organizar a los colaboradores de la
Direccion en «burbujas».

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion
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Dividir al personal en «burbujas»
considerando el aforo maximo, segun
el nivel de alerta vigente y del espacio
de trabajo, quienes pueden distribuirse
en diferentes dias de trabajo presencial
dependiendo de la cantidad de espacio
disponible en la Direccion. El término
«burbuja» es nuevo y se utiliza como
estrategia para restringir el contacto
entre el personal limitando que solo
tengan proximidad social con otros
miemlbros de la misma burbuja. Se
recomienda que la clasificacion de los
equipos de trabajo se realice en funcion
de sus responsabilidades, intentando
donde sea posible que las personas que
comparten funciones no compartan la
misma burbuja. Esto con el propdsito
de que en todas las burbujas haya
personas con la mayoria de funciones.

La practica de la burbuja ayuda a
prevenir la propagacion de la COVID-19.

- Disminuye las oportunidades de
exposicion o transmision del SARS-
CoV-2.

- Reduce el contacto con superficies de
uso compartido.

- Facilita un rastreo de contactos de
forma rapida y eficiente si aparece
un caso positivo de COVID-19 en las
instalaciones.

- Facilita la deteccion y establecimiento
de las medidas de cuarentena o
aislamiento orientadas a una misma
burbuja, en lugar de tomar medidas
drasticas para el cierre de toda la
Direccion si se produce un caso o un
grupo de casos positivos.

o Las areas de consumo de alimentos
deben utilizarse de manera coordinada
y con horarios alternos para cumplir con
el aforo y distanciamiento fisico. Evitar
que las personas se sienten a comer una
frente a otra.

« Evitar reuniones en espacios pequenos
y encerrados. De ser necesarias las
reuniones presenciales, se debe llevar
una bitacora de las personas que
asistieron a las mismasy el tiempo que
permanecieron en contacto entre ellas.

La ventilacién es un factor importante para
evitar que el virus que causa la COVID-19 se
propague en espacios interiores (OMS, 2020).

2.4 Uso de servicio sanitario

En los servicios sanitarios se deben extremar
las medidas de higiene, asi como organizary
registrar su uso.

Es necesario:

« Limitar el tiempo de uso y aforo en
funcion del tamano de los mismos

« Recordar a los colaboradores del Mineduc
que, durante el uso del bano o sanitario,
deben usar la mascarilla y respetar las
normas de acceso.

« Los usuarios no pueden permanecer
en el pasillo o en el interior del bano o
sanitario mientras no sea necesario.

« Evitar la permanencia para peinado o
planchado de peloy maquillarse.

» Se recomienda el uso de basureros
de pedal que limiten el contacto para
desechar el papel.

« Mantener a disposicion el jabon de
manos o alcohol en gel con el 60 % de
concentracion.



« Mantener toallas de papel para el secado
de manos.

« Cuando se termina de utilizar el bafio o
sanitario, se debe limpiar y desinfectar
la palanca del inodoro y los picaportes
0 aldabas de las puertas. Puede utilizar
alcohol en espray (aerosol) para el efecto.

« Sihay varios urinarios juntos, inhabilitar
algunos de manera que exista una
separacion entre quienes los utilizan.

« Es necesario la supervision frecuente del
uso, limpieza y desinfeccion de los banos.

Aspectos a tomar en cuenta

« Considere mejorar la ventilacion natural
y tomar otras medidas para aumentar la
circulacion de aire puro en los banos.

« Es aconsejable agregar barreras fisicas
como separadores de plastico flexibles
0 marcos de cartén con plastico entre
los lavamanos de los banos, en especial
cuando no se pueda colocar una
separacion de al menos 1.5 metros entre
cada uno.

« Cologue rotulos acerca de como reducir
la propagacion de COVID-19 en lugares
visibles.

« Refuerce el lavado frecuente de manos
con aguay jabon por al menos 20
segundos.

2.5 Limpieza y desinfeccién de areas

%)

Se establecen lineamientos que deben
aplicarse para la limpieza y desinfeccion
periddica en las instalaciones en donde

se desarrollan las distintas tareas de los
colaboradores, asi como de las areas de uso
comun.

Es necesario dar a conocer al personal que
se encarga de la limpieza las indicaciones
sobre el uso adecuado de los insumos de
limpieza y desinfeccion indicados en el
presente protocolo. Se debe tomar en cuenta
lo siguiente:

« Eliminar de todas las oficinas material
gue sea de dificil desinfeccion (carteles,
plantas decorativas y cajas, entre otros).

« Gestionar con antelacion y a donde
corresponda, la adquisicion de insumos
de limpieza y desinfeccion con la
finalidad de evitar el desabastecimiento.

« Promover y verificar el uso de guantes
protectores para realizar la limpiezay
desinfeccion de los sanitarios.

« Manejar adecuadamente los insumos de
limpieza y desinfeccion de acuerdo con
SuUs caracteristicas para evitar el traslado
de contaminacion, intoxicacion, ingesta
accidental, entre otros.

« Almacenar los insumos de limpiezay
desinfeccion en un espacio seguro y fuera
del alcance de personas ajenas a estas
actividades.

o Priorizar areas de desinfeccion de
acuerdo con afluencia y frecuencia de
uso, asi como riesgo de contagio: banos,

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion
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lugar de consumo de alimentos, areas
de espera, areas de atencion a usuarios y
otras que se consideren necesarias.

2.6 Eliminacion de desechos

» Establecer horarios y frecuencia de
limpieza y desinfeccion de los espacios
fisicos y banos.

« Para la limpieza de cualquier lugar o
superficie no se debe realizar a través de
medios secos, debido a que aumenta

la dispersion de polvo v particulas
portadoras de gérmenes en el medio
ambiente.

Debe establecerse con el personal que realiza
la limpieza el procedimiento utilizado para
eliminar adecuadamente los desechos que
se produzcan por las distintas actividades
gue se realizan. Para este fin es importante:

« Evite el uso de los mismos implementos
(trapos o panos) para limpiar distintas
areas y de esa manera impedir la
contaminacion cruzada.

« Lalimpieza de las superficies se debe _ 4
» Gestionar el lugar en que se deben ubicar

16

realizar en una sola direccion (de arriba
abajo o de lado a lado sin retroceder).

Utilizaciéon de cloro para desinfectar

« El cloro es un producto econémico

vy accesible para la desinfeccion de
superficies y objetos en el centro
educativo. Para garantizar su buen uso es
necesario identificar la concentracion del
cloro que se utilizara.

La solucion de cloro y agua no debe llevar
mucha concentraciéon de cloro porque

es toxico, ni debe ser muy poca porgue
pierde efecto de desinfeccion. Lo ideal

es tener una disolucion al 0.5 %, como se
muestra en el anexo 4.

El cloro comercial es el que se encuentra
en el supermercado y tiendas. Su otro
nombre es hipoclorito de sodio.

1.25% Agua
Cloro

+g:
sUggepge

los desechos producidos, para evitar el
ingreso de recolectores.

Identificar un recipiente especial
(basurero con tapadera) para los
desechos de material contaminado
como: mascarillas, guantes, papeles
utilizados para higiene (estornudos y
secreciones) entre otros; colocarle un
rotulo que diga «Material Contaminado».

Establecer la frecuencia que deben ser
recolectados los desechos producidos.

En caso de haber utilizado guantes
desechables cuando se toque o se
tenga contacto con sangre, heces o
fluidos corporales como saliva, moco,
vomito y orina de un sospechoso o
persona enferma, hay que tirar los
guantes en el lugar designado para
ese tipo de desechos, dentro de una
bolsa anudada para evitar contaminar
a las otras personas o a los recolectores
de los desechos. Lavarse las manos

de inmediato, con suficiente aguay
jabon, por un lapso de por lo menos 20
segundos.



2.7 Recomendaciones sobre el uso
de mascarillas

L

El uso de mascarilla limita la propagacion de
determinadas enfermedades respiratorias, en
particular la COVID-19. Sirven también para
proteger a las personas sanas, cuando estas
las emplean al entrar en contacto con una
persona infectada o si una persona infectada
la utiliza para no contagiar a otros.

La mascarilla no es la Unica barrera que

evita la propagacion del virus; es necesario
complementarla con otras recomendaciones
para que el riesgo disminuya. Las
limitaciones de una accion de seguridad se
fortalecen con la implementacion de otras.

Para el adecuado uso de la mascarilla, es
necesario cumplir con lo siguiente:

« Ajustar perfectamente tanto por debajo
de la barbilla como en el puente de la
nariz, sin dejar ningun espacio por el que
pueda entrar el aire.

o Las mascarillas estan fabricadas con
tejidos transpirables, lo que ayuda a que
no se acumule la humedad en la entrada
de las vias respiratorias. Estas pueden ser
de tela.

« LLas numerosas capas pueden hacer
de barrera para evitar el virus de
forma eficaz. Se recomienda el uso de
mascarillas con dos 0 mas capas®.

« Las mascarillas deportivas suelen
incorporar una o dos valvulas que
facilitan la entrada y la salida de airey a
su vez ayudan a reducir la humedad. Sin
embargo, la utilizacién de valvulas en
mascarillas no es aconsejable por la OMS,
ya que brinda proteccion para el usuario,
pero No para la propagacion a otros
individuos. Si se utilizan se recomienda
gue solo sea mientras se realiza ejercicio y
se mantenga distanciamiento fisico de al
menos 2.5 metros.

- Las mascarillas son de uso personal y
no se deben compartir. £s necesario
cambiarlas si se humedecen o esta
visiblemente sucias.

- Antes de colocar la mascarilla es
necesario que el usuario se lave las
manos.

« Para retirar la mascarilla se debe evitar
tocarla por el frente y no se deben tocar
los ojos ni la boca. Se retira tomandola
por los elasticos. Es necesario lavarse las
manos inmediatamente.

» Es posible almacenar la mascarilla
temporalmente para utilizarla mas
tarde. Se puede guardar en una bolsa
secay transpirable (bolsa de papel) para
mantenerla limpia entre usos. Al reutilizar
la mascarilla se delbbe mantener el mismo
lado hacia afuera.

« Sila mascarilla de tela estd mojada
O sucia por el sudor, la saliva u otros
liquidos o sustancias, se debe guardar
en una bolsa de plasticoy lavar lo antes
posible para evitar que se enmohezca.

¥ National Center for Immunization and Respiratory Diseases (NCIRD), Division of Viral Diseases. (29 de octubre de 2020). How to select,
wear and clean your mask [Como seleccionar, usar y limpiar tu mascarilla]. Centers for Disease Control and Prevention. https:/mwww.cdc.
gov/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/about-face-coverings.html

“National Center for Immunization and Respiratory Diseases (NCIRD), Division of Viral Diseases. (28 de octubre de 2020). How to

store and wash masks [Como almacenar y lavar las mascarillas]. Centers for Disease Control and Prevention. https:/Awww.cdc.gov/
coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/how-to-wash-cloth-face-coverings.html

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion

17



3. Monitoreo y evaluacion de

@

Positivo

Casos

3.1 Definiciones operacionales

a. Caso confirmado: se considera caso
confirmado al paciente que presenta una
prueba positiva de laboratorio avalada por
el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social (MSPAS), independientemente de los
signos y sintomas clinicos (MSPAS, 2020a).

Protocolo institucional del Ministerio de Educacién

b. Caso sospechoso: se considera caso
sospechoso al paciente que cumpla con uno
de los siguientes criterios:

« Persona con infeccion respiratoria aguda
de cualquier nivel de gravedad que
incluya al menos uno de los siguientes
signos/sintomas: fiebre, tos, dolor de
garganta o dificultad respiratoria o con
alguno de los siguientes condicionantes:

- Haya tenido contacto con casos
confirmados por la COVID-19 en los 14
dias previos al inicio de sintomas.

- Haya tenido contacto en los 14 dias
previos al inicio de sintomas, con
cualquier persona que haya viajado
recientemente fuera del pais (menos
de 14 dias antes del contacto con el
paciente).

- Haya tenido contacto con alguna
persona con infeccion respiratoria
aguda o grave que incluya al menos
uno de los siguientes signos/sintomas:
fiebre, tos o dificultad respiratoria y

que requiere hospitalizacion y sin otra
etiologia que expliqgue completamente
la presentacion clinica.

Los contactos pueden ser miembros

de la familia, otros parientes, vecinos,
visitas, colegas, maestros, companeros de
trabajo, trabajadores sociales o sanitarios
o0 miemlbros de un grupo social.

Contacto: Los contactos son todas las

personas que estan asociadas con algun

ambito de actividad al caso y puedan
tener una exposicion similar o de otro
tipo a la del caso.

c. Caso recuperado: se considera caso
recuperado a la persona que cumple con:

« Paciente sintomatico: lleva al menos

10 dfas desde el inicio de los sintomas
y al menos tres dias sin sintomas (sin
necesidad de hacer una prueba control).

« Pacientes asintomaticos: lleva al menos

diez dias desde la toma de muestra que
salié positiva (sin necesidad de hacer
prueba control)”.

3.2 Acciones generales con casos

sospechosos y confirmados de
COVID-19

Mantener actualizados los teléfonos de
emergencia de los bomberos, centro de
salud mas cercano, IGSS, entre otros que
considere pertinentes para ser utilizados
si el caso lo amerita.

Socializar con los colaboradores
informacion acerca de los signos y
sintomas de la COVID-19.

Informar a los colaboradores que al
presentar signos y sintomas de COVID-19
como fiebre, dolor de cabeza, dolor de
garganta, tos, secrecion nasal, pérdida
de sentido de gusto y olfato, malestar
general, dificultad respiratoria, sintomas
gastrointestinales (nauseas y vomitos),

>Circular VIGEPI 24-2020 [Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social]. Actualizacion guia epidemioldgica por COVID-19 al 18 de

marzo del presente afio. 18 de marzo de 2020.
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abstenerse de asistir al trabajo, informar
a su jefe superior inmediato y acudir al
centro de salud o IGSS mas cercano para
su diagndstico y tratamiento.

En caso de que la persona sospechosa
presente dificultad para respirar o
dificultad para buscar atencion médica
por sus medios, se debe contactar a las
autoridades del MSPAS a los nimeros
telefénicos 2444-7474 0 1517 o al ICSS al
teléfono 24151800.

Los colaboradores que estan bien de
salud, pero conviven con un familiar que
ha sido declarado positivo para COVID-19,
deben entrar en cuarentena preventiva,
notificar al jefe inmediato superiory

se les llevara un estricto seguimiento

de sintomas en forma diaria. Se debe
notificar al centro de salud.

Llevar un listado de los colaboradores
gue han sido enviados a cuarentena
preventiva y registrarlos en el Sistema
Integral de Recursos Humanos (e-SIRH).

3.3 Acciones especificas con caso

confirmado de COVID-19

@

Positivo

« Proporcionar informacion solicitada por
las autoridades competentesy crear un
listado preliminar de contactos de los
Ultimos catorce dias (alto y bajo riesgo) y
dar aviso a su jefe superior inmediato.

« Todo miembro del personal
administrativo, operativo y docente,
puede presentarse al centro educativo
0 a la Direccion Departamental de
Educacion hasta haber sido declarado

COVID-19 NEGATIVO por la autoridad
competente, haber guardado 14 dias
de cuarentena y no presentar sintomas
durante cuatro dias consecutivos.

Mantener visibles y actualizados los
teléfonos de emergencia de Bomberos
Voluntarios y del centro de salud mas
cercano para poder utilizarlos si el caso lo
amerita.

Ante un posible caso de contagio en el
area laboral: si presentase algun signo

o sintoma durante las horas laborales,

se deberd trasladar al espacio asignado
para aislamiento. Todo caso sospechoso
debe ser notificado inmediatamente al
Ministerio de Salud y Asistencia Social
(por teléfono 2444-7474 0 1517) y el enlace
de recursos humanos debera registrarlo
e informar a la Direccion de Recursos
Humanos. Para ello hay que ingresar el
caso en el Médulo de Plan de Prevencion,
gue se encuentra dentro del e-SIRH para
llevar el debido control institucional.

Establecer lineamientos y procedimientos

internos para la referencia y transporte
de personas sospechosas de contagio
y envio a cuarentena preventiva a las
personas de la «burbuja» con la que

el sospechoso de contagio ha tenido
contacto.

Se debera cerrar el area de trabajo donde
permanecio el empleado clasificado
como sospechoso o confirmado por

24 horas, manteniendo ventanasy
puertas abiertas y realizar la limpiezay
desinfeccion de dicha area.

Informar a las personas que seran
responsables de limpiar y desinfectar el
area de su posible exposicion a COVID-19
sin descuidar la confidencialidad.
Monitorear la salud del personal durante
una semana después de la limpieza y
desinfeccion realizada.

Limpiar las superficies con suficiente
aguay jabon.

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion
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« Redactar una carta de solidaridad, a cargo del director de la dependencia, para el personal
que cumple cuarentena.

« Redactar una carta de bienvenida al personal que se reincorpora al trabajo.

3.4 Proceso de notificaciéon y retorno

El colaborador debe informar a la brevedad al jefe inmediato superior, la presencia de signosy
sintomas relacionados con COVID-19.

« Debe enviar la constancia de suspension de labores o confirmacion de caso positivo por la
autoridad competente.

« Debera presentar constancia de la autoridad competente donde se le autoriza el inicio de
labores y finaliza su periodo de aislamiento.

3.5 Lineamientos para informar al Ministerio de Trabajo y Previsiéon Social

« En el caso de las Unidades Ejecutoras concentradas, deberan informar a la Direccion de
Recursos Humanos para que se haga la notificacion electronica.

« Elenlace de Recursos Humanos de cada unidad ejecutora desconcentrada, debera
ingresar a la pagina del Ministerio de Trabajo y Prevision Social para hacer la notificacion
en el sistema que corresponde.

3.6 Instructivo para reportar los casos confirmados con COVID-19, al
Ministerio de Trabajo y Prevision Social

PasoN.’1

Ingresar a la pagina del Ministerio de Trabajo y Prevision Social
https://www.mintrabagjo.gob.gt/, luego ingresar al menu que indica COVID-19 SSO.

INICIO NOSOTROS v DOCUMENTACION v SERVICIOS v CONTACTO ’A
Quédate
en casa
GOBIERNO (- T
GUATEMALA
MINISTERIO DE coRoNAVIRUs|1517
PREVISION SOCIAL COVID-19 ; qué es el Coronavirus?
47 RECOMENDACIONES L]  sISTEMAS

EN TU AREA DE TRABAJO DENUNCIAS LABORALES
MEDIDAS DE CONTENCION COVID-19 SSO

DESISTIMIENTO DE REGLAMENTO INTERIOR DE TRABAJO




PasoN.” 2

Para el primer registro (cuenta nueva) es necesario ingresar al menu «Registrate» (botdn color

azul), si ya tiene cuenta creada ingresar a «Inicia sesion» (botdn color blanco).

GOBIERNO /¢ MINISTERIO DE

TRABAJO Y
GUATEMALA PREVISION SOCIAL

Bienvenido a Salud y Seguridad Ocupacional /

COVID-19
n "
-

Plataforma para reportar casos positivos de tu empresa y subir tus planes de salud y
seguridad ocupacional
* Acuerdo 146-2020 Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
Acuerdo 79-2020 Ministerio de Trabajo y. Previsién Social
Reglamento Salud y Seguridad Ocupacional

.

L ¢
¢Ya Tienes Cuenta? (Eres Nuevo?
d »
N L
PASON.’3

Ingresar la informacion requerida y oprimir «Registrar» (botdn color azul).

GOBIERNO /¢ MINISTERIO DE
GUATEMALA | TRABAIOY
DR. ALEJANDRO GIAMMATTEI PREV'SION SOCIAL

Nit de la Empresa (¥) Obligatorio (No ingresar guiones)
Nombre de la Empresa (¥) Obligatorio
Correo Electronico (¥) Obligatorio
Contraseiia (¥) Obligatorio (8 digitos)
Confirmar contraseia (¥) Obligatorio (8 digitos)

Protocolo institucional del Ministerio de Educacion
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PASON.’ 4

Ingresar la informacion requerida y oprimir «Guardar» (botdén color azul).

DATOS DE LA INSTITUCION

ATENCION:

e EL CORREO ELECTRONICO SOLICITADO EN ESTE FORMULARIO, SERA AL CUAL SE LE ENVIEN LAS NOTIFICACIONES DE TODOS SUS PROCESOS DENTRO DEL

SISTEMA.
Direccion Fiscal (¥)
Nombre de la Institucién (¥) Correo electrénico de la Institucion (¥)
Departamento (*) Municipio (*) No. de IGGS (¥)
Representante Legal (¥) Total de Hombres Trabajadores (*) Total de Mujeres Trabajadoras (¥)
;emplea personas con discapacidad? (*) (Emplea personas menores de edad? (¥)
PASON.’5

Ingresar la informacion requerida y oprimir «Agregar al listado» (botéon color azul).

DATOS DE EMPLEADO

Edad (*): Género (¥): Posible lugar de contagio (*):
Ingrese la edad v Ingrese posible lugar de contagio
Departamento (¥) Municipio (¥) Fecha diagndstico COVID19(¥):
s v dd/mm/aaaa

Funciones bdsicas del empleado(¥):

Describa las funciones bdsicas del empleado

AGREGAR AL LISTADO

ADO DE CASOS POSITIVOS (COVID-19) PENDIENTES DE INGRESAR

# Edad Genero Fecha resultado Lugar contagio acciones



PASON.” 6

Concluido el paso N° 5, aparecera en la pantalla una pestana que indica «Guardar Datos»
(botdn color verde).

DATOS DE EMPLEADO

Edad (*): Género (*): Posible lugar de contagio (*):
Ingrese la edad v Ingrese posible lugar de contagio
Departamento (*) Municipio (¥) Fecha diagndstico COVID19(*):
s v dd/mm/aaaa (]

Funciones basicas del empleado(*):

Describa las funciones basicas del empleado

AGREGAR AL LISTADO GUARDAR DATOS

LISTADO DE CASOS POSITIVOS (COVID-19) PENDIENTES DE INGRESAR

# Edad Genero Fecha resultado Lugar contagio acciones

1 40 Masculino 2020-12-01 OFICINA m

Finalizado el proceso, el Ministerio de Trabajo y Prevision Social enviara la constancia del caso
reportado y este se deberd enviar al Vicedespacho de Educacion Extraescolar y Alternativa y
registrar en el sistema e-SIRH. En el caso de las Direcciones Departamentales de Educacion,
procederan de igual manera al enviar copia a la Direccion General de Coordinacion de
Direcciones Departamentales de Educacion.
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3.7 Tramite para legalizar la suspension en el Instituto Guatemalteco de

Seguridad Social (IGSS)

» La legalizacion debera tramitarla el paciente con apoyo del enlace o jefe de recursos
humanos, quien debera estar informado para acompanar el proceso y agilizar los
documentos institucionales que sean requeridos.

« Para iniciar el proceso es necesario que se cuente con la Prueba de COVID-19 Positivo y se
adjunten los documentos requeridos por el IGSS.

‘% Instituto Guatemalteco de

¢ ']és;'b" Seguridad Social

¢Qué documentos debo presentar para la legalizacion de suspension por servicios médicos

particulares, por los riesgos de Enfermedad, Maternidad y Accidente?

¢ Certificado de Trabajo donde conste que mantiene vigente relacion laboral al dia de inicio de la enfermedad, de inicio
del descanso pre y post parto, de ocurrido el aborto 6 de ocurrido el accidente.

¢ Debe aparecer en el Certificado el reporte de los 3 6 4 meses o periodos, segun sea el caso, anteriores al inicio de la
suspension por enfermedad, de inicio del descanso pre y post parto, de inicio de la suspension por aborto ¢ al mes de
ocurrido el accidente.

Para hospitales privados y médicos particulares

Certificado Médico con Timbre Médico, especificando fecha de inicio de la enfermedad, asi como complicaciones del
embarazo y accidente si los hubiera.

En el caso de hospitales nacionales

En sustitucion del Certificado Médico, deben presentar informe en hoja membretada con la firma del médico tratante y visto
bueno del jefe del departamento que se trate, debiendo incluir fecha de inicio de la enfermedad.

* Presentar fotocopias de informes escritos de: exdmenes de laboratorio, rayos X, ultrasonido y otros estudios afines al
diagndstico.

¢ Original y fotocopia completa del DPI.

e Carné de afiliacion al IGSS.

Si se trata de casos por maternidad

¢ Debe de presentar los mismos documentos anteriores, con la diferencia que este se debe de hacer dentro de las 32
semanas de embarazo.

e Para las afiliadas que si llevaron los controles de embarazo en forma normal y acreditan derecho a pago de subsidio,
para evitar el retraso en la parte final del subsidio de los 84 dias, deben presentarse a la Unidad de Policlinica 17 calle
6-87 zona 1.

Requisitos:

¢ Fotocopia del certificado de nacimiento del hospital o sanatorio privado donde fue atendido el parto y original y 2
fotocopias de la Certificacion de Nacimiento extendida por RENAP.



Para solicitar la suspension puede utilizar los medios digitales que ha establecido el IGSS
segun el boletin de prensa N.° 23-2020 publicado el 25 de junio.

Boletin de prensa ﬁ

No. 23-2020 Poivica ‘ﬁés_éf‘i‘

Informacion COVID-19 2Bt et G s

www.igssgt.org O @MinSaludGuate @noticias_IGSS oNo‘ticias igss

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social
a los afiliados y patronos

informa:

Que se autorizé el envio de suspensiones y altas médicas de forma
electronica o via WhatsApp para que los trabajadores presenten a
sus patronos estos documentos, los cuales les serviran para
ausentarse o reincorporarse a sus labores.

Los trabajadores deben contactar a uno de nuestros operadores de
Call Center para solicitar el envio de estos documentos.

Se deben de proporcionar los siguientes datos:

® Nombre completo del paciente

B Numero de Documento Personal de Identificacion (DPI)

H Correo electrénico

® Namero de celular

® Unidad médica en que se le atendio

El Seguro Social le pide a la poblacién absternerse de llegar a los
hospitales en este momento en el que la propagacién del nuevo
coronavirus esta en su punto mas critico para no comprometer su
salud, a menos que sea una emergencia.

@WhatsApp 53214477 @ Call Center 1522

Guatemala, 25 de junio de 2020

)

]
AT Inférmate sobre el COVID-19 (CORONAVIRUS)
¥a Escanea el cédigo QR o visita- www.igssgt.org/covid-19-sala-virtual/
Si tienes dudas llama al: 2415-1800

#1GSScontraCoVID19
#JuntosSaldremosAdelante
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3.8 Requisitos para suspender el aislamiento

« Informe del alta al patrono emitido por Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS).

« Presentar la constancia de haber cumplido con los criterios médicos establecidos por
la autoridad competente, para suspender el aislamiento, siempre y cuando su situacion
meédica haya sido determinada como caso sospechoso o confirmado, y deberd acudir al
Centro de Salud correspondiente segun sea su domicilio. EI médico de turno evaluara con

para proceder con la notificacion correspondiente.

Social

Protocolo institucional del Ministerio de Educacién

base en los parametros indicados, si puede extender el documento correspondiente, y este
llevara la instruccion que amerite su caso. El documento sera recibido por el jefe inmediato

3.9 Instrucciones para informar al Ministerio de Salud Publica y Asistencia

« Cada unidad ejecutora debera enviar un oficio al Distrito de Salud mas cercano o al
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, informando de los casos sospechosos. Este
debera ir firmado y sellado por la autoridad superior de cada unidad ejecutora. Se debe
tener especial cuidado en que sea firmado y sellado de recibido por el ente responsable, lo
cual servira como constancia de la notificacion de los casos.

« Todo caso sospechoso debe ser notificado inmediatamente al Departamento de
Epidemiologia del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (por teléfono al numero
2445-4040 o al correo electronico epidemiologiamspas@mspas.gob.gt) y se debera
registrar con el delegado de Recursos Humanos del Mineduc.

« Para poder determinar el Distrito de Salud mas cercano, debera ingresar a la pagina del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social: https:/www.mspas.gob.gt. o comunicarse
al nUmero teleféonico 2444-7474. En la pagina principal pero debajo de los anuncios,

presionar «Direccion fisica Servicios de Saludb.

INICIO

GOBIERNO /- | MINISTERIO OE
LUD PUBLICA Y
CUATEMALA | RSisTencia sociat

Servicios
Publicos

En esta seccién puede encontrar varios
de los servicios que presta el Ministerio
de Salud y que estan disponibles desde

el sitio web.

Direccion fisica

Servicios de Salud Open
Government
Partnership

Direccién de servicios de salud, mirm

hospitales, centros de salud, puestos

de salud y otros.

26

INSTITUCIONAL

NOTICIAS CovVID-19 !

Datos
Abiertos

En esta seccién puede encontrar
informacién que genera el Ministerio
de Salud, sobre la salud del pafs.
Morbilidad, Nacidos vivos, Planificacién
familiar etc.

Gobierno
Abierto

Compromiso 18 hito de 1 a 5.
Compromiso 9 hito 3.



Se despliega el directorio a nivel nacional por departamentos:

Q. 2444-7474 Escribir un mensaje

GOBIERNO /- | MINISTERIO DE
JALA SALUD PUBLICA ¥
I I 9':"&!5'.“---.« ASISTENCIA SOCIAL

V;A “ O -- Numeral 2: Direccion y Teléfonos Y

Inicio Buscar  Regresar

Categoria: Numeral 2: Direccién y Teléfonos

s

(36 votes)

1;‘ Alta Verapaz

Alingresar al departamento, se desplegara la informacion por Dependencia, Direccion y
Teléfono y asi podra ubicar el Centro de Salud mas cercano.

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
Y ASISTENCIA SOCIAL

Articulo 10, Numeral 2. Direccion y Teléfonos

ALTAVERAPAZ

I

B [ -

sl l CATALOGADO COMO DIRECCION
DIRECCION DE AREA DE SALUD DE ALTA VERAPAZ ALTA VERAPA 7 calle 6-24 z0na 11 ala par del Hospital Regional A. V. 7910-4300
HOSPITAL DISTRITAL FRAY BARTOLOME DE LAS CASAS ALTA VERAP, Barrio Magisterio, Fray Bartolome de las Casas PBX 79319100 - 79319124
HOS| DISTRITAL SANTA CATALINA LA TINTA ALTA VERAP. BARRIO EL HOSPITAL ZONA 11, SANTA CATALINA LA TINTA, ALTA VERAPAZ. 31286996
HOSPITAL NACIONAL DE COBAN ALTA VERAP. 8a. (alle 1-24, Zona 11 79316333
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA DE COBAN E INSTITUTO DE ALTA VERAP. 3a. Calle 5-18 zona 3 coban A.v. 77938888
ADIESTRAMIENTO PARA PERSONAL DE SALUD DE LAS VERAPACES

551" I CATALOGADO COMO 7 DISTRITO DIRECCION ‘ﬂm

PUESTO DE SALUD Sepoc Aldea Sepoc SID
PUESTO DE SALUD Cojaj Aldea Cojaj S/D
PUESTO DE SALUD Sesajal Aldea Quetzalito, Chajul 78231180
PUESTO DE SALUD San Agustin Aldea San Agustin, (ﬁahal S
PUESTO DE SALUD Chitocan Aldea Chitocan S/D
STO DE SALUD Choval Aldea Choval S/
STO DE SALUD Puribal Aldea Puribal S/
STO DE SALUD Saxoc Aldea Saxoc S/
Secocpur Aldea Secocpur S/
PUESTO DE SALUD Salacuim Aldea Salawin S/D
PIFSTONF SATTI Ralonca KideaRalonca- Frav Rarfolome Ne Tas (asas n
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3.10 Notificacion interna
« Enviaran copia a la autoridad competente.

« Los directores realizaran los procesos administrativos y financieros que permitan el
resguardo de la salud de los colaboradores.

« Elresguardo de la informacion del registro electronico queda a cargo del departamento
de recursos humanos de la unidad ejecutora o Direccion de Recursos Humanos para las
Direcciones concentradas.

« Elregistro fisico quedara bajo resguardo del enlace de recursos humanos.

« Ingreso al Sistema de Registros Mineduc, sistema e-SIRH.

3.11 Proceso del registro de prevencion del personal del Ministerio de
Educacion

Los permisos de acceso a este sistema se brindaron de forma automatica a todos los enlaces
de Recursos Humanos de las Direcciones Generales del Ministerio de Educacion.

« Se debe ingresar con su respectivo usuario y clave al Sistema Integral de Recursos
Humanos (e-SIRH) por medio de las diferentes modalidades de acceso.

a. Intranet: http./frontesirh/mineduc.esirh.web/frmlLogin.aspx
b. Internet: https./apps2.mineduc.gob.gt/mineduc.esirh.web/frmLogin.aspx

« Ingresar al modulo de registro de personal y posteriormente seleccionar la opcion «Plan de
prevenciony.

« Enla opcion de Plan de prevencion el sistema le permitira seleccionar Unicamente la
unidad ejecutora correspondiente, donde podra ubicar por medio del nombre de la
persona haciendo clic al botdn de buscar.

Plan de Prevencion

DIRECCION GEMERAL DE EVALUACION, INVESTIGACION ¥ ESTANDS W

Unidad Ejecutara:

Buscar Por: {®) Nombrs Persona

Criterio de Busqueda:

No. de Registros Encontrados: 0

Imprimir Reporte Exportar a Excel |

Administracion de Solicitudes

Catdlogos

Generacién de Consultas

Repories Estéticos
Justificacion da Marcaje
Mess de Reportes

& Soporta




« Una vez ubicado al personal que se desea registrar, debe hacer clic sobre el boton de
edicion de lapiz para ingresar la informacion respectiva.

Plan de Prevencion
Unidad Ejecutora: DIRECCICH GEMERAL DE EVALUACION, INVESTIGACION ¥ ESTANDE %

Buscar Por: ® nombre Persona

Criterio de Bisqueda: |eduardu | No. de Registros Encontrados: (2)
Buscar ‘
Imprimir Reporte || Exportar a Excel
= = - Fecha Ultima
Unidad Ejecutora Nombre Persona Puesto Oficial DPI

Actualizacién
120 - DIRECCION GEMERAL DE

EVALUACION E INVESTIGACIOM - EDUARDO S ASISTENTE PROFESIONAL III -
EDUCATIVA
120 - DIRECCIOM GEMERAL DE

@ EVALUACION E INVESTIGACION S8 EDUARDO & ASESOR PROFESIONAL ESPECIALIZADO IT -
EDUCATIVA

« Al momento de hacer clic en el lapiz aparecera un cuadro de dialogo para registrar la
informacion de la persona, ingresando el motivo, la descripcion, la fecha de registro y el
estado correspondiente.

Mantenimiento de Registros del Plan de Prevencion

No. Registro: 0 Nuevo Registro
Unidad Ejecutora: | DIRECCION GENERAL DE EVALUACION, INVESTIGACION ¥ ESTANDARES EDUCATIVOS (DIGEL ¥ |
Nombres: #8 EDUARDO &

Motivo: | caso posimivo ~]
Estadao: | conFlRMADO CoviD-19 ~]

Facha del Evento: ﬁ

Descripcion del Estado: | |

Caso sospachoso por: [ contacts Familiar [ contacts sacial [Jcontacts Laboral

Lugar donde fue atendido: =S v

« Elregistroy seguimiento de los datos por empleado se podra visualizar simultaneamente,
ordenado por fecha, en la parte inferior del mismo cuadro de didlogo.

Cualquier duda en relacion con este proceso, se puede realizar la consulta a los correos de
Edgar Ramirez eramirezr@mineduc.gob.gt y Lcda. Jenniffer Molina jmolinai@mineduc.gob.
gt.
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Anexo 1. Conceptos basicos

1.

Aislamiento: es una medida que se adopta
para las personas con sintomas de COVID-19 o
es un caso confirmado leve o moderado, para
evitar infectar otras personas de la Direccion,
incluidos sus familiares, durante 14 dias,
incluso si se siente bien.

. Brote: es una clasificacion usada en la

epidemiologia para denominar la aparicion
repentina de una enfermedad debido a una
infeccion en un lugar especificoy en un
momento determinado.

. Caso probable de COVID-19: persona fallecida

sin muestra adecuada para prueba de SARS-
CoV 2 con sintomas respiratorios y que fue
contacto de un caso confirmado; la causa
basica de muerte registrada en el certificado
es COVID-19 (MSPAS, 2020b).

. Caso confirmado por nexo epidemiolégico:

caso sospechoso que no requiera
hospitalizacion que estuvo en contacto de
un caso confirmado por laboratorio (MSPAS,
2020Db).

. Centro de trabajo: todo lugar del sector

publico y del sector privado en que se
efectUan trabajos industriales, agricolas,
comerciales o de cualquier indole,

. Confinamiento: Accion o resultado que

conlleva el encierro o resguardo de las
personas en un lugar especifico para evitar
el contagio o transmision del virus dentro del
area nacional.

. Contagio: es |la transmision de una

enfermedad por contacto directo o indirecto.

. Cuarentena: significa separarse de los

demas porque ha estado expuesto a alguien
con COVID-19 aunque no tenga sintomas.
Durante la cuarentena, debe vigilar su estado
para detectar sintomas. El objetivo de la
cuarentena es prevenir la transmision. Dado
que las personas que enferman de COVID-19
pueden infectar a otros inmediatamente, la
cuarentena puede evitar que se produzcan
algunos contagios.

9.

10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

Epidemia: se utiliza cuando una enfermedad
se propaga activamente debido a que el brote
se descontrola y se mantiene en el tiempo. De
esta forma, aumenta el nUmero de casos en
un area geografica concreta.

Grupos de riesgo: estan clasificadas

como personas en riesgo todos aquellos
adultos mayores de 60 anos, personas con
enfermedades cronicas y degenerativas como
hipertension arterial, diabetes, obesidad,
afecciones cardiacas y pulmonares, sistema
inmunitario debilitado, mujeres embarazadas
y lactantes.

Habitos de higiene: |a higiene establece las
medidas para prevenir y mantener un buen
estado de salud. La practica de las normas de
higiene, con el transcurso del tiempo, se hace
un habito.

Pandemia: cumple con dos criterios: que
el brote epidémico afecte a mas de un
continente y que los casos de cada pais ya
no sean importados sino provocados por
trasmision comunitaria.

Prevencién: se le llamaala

implementacion de medidas que cumplen

el propdsito de prevenir la aparicion de la
enfermedad, reducir los factores de riesgo,
detener su avance y reducir sus consecuencias
una vez desarrollada (Vignolo et al., 2011).

Promocién de la salud: implementacion de
procesos que proporciona a los individuos y
las comunidades los medios necesarios para
ejercer un mayor control sobre su propia salud
y asi poder mejorarla (Vignolo et al., 2011).

Signo: es una sefal que puede ser vista por
otra persona, un doctor, enfermera u otro
profesional de atencion médica. Por ejemplo,
fiebre, respiracion acelerada y sonidos
anormales de los pulmones.

Sintoma: es una sefal que la persona que lo
experimenta siente o nota, aunque puede que
otras personas no la noten facilmente. Por
ejemplo, debilidad, dolor muscular y dificultad
para respirar puede que sean sintomas de una
pulmonia.



Anexo 2. Marco legal

Constitucion Politica de la Republica de
Guatemala. Articulos 1,2,3 Seccion Cuarta:
Educacion. Y los articulos 94-98.

Ley de Orden Publico. (Decreto
Numero 7).

Decreto Gubernativo Numero 5-2020.
Declaracion de estado de calamidad
publica, en todo el territorio nacional
como consecuencia del pronunciamiento
de la Organizacion Mundial de la Salud
de la epidemia de coronavirus COVID-19
como emergencia de salud publica de
importancia nacional y del Plan para la
Prevencion, Contencion, y Respuesta

a casos de coronavirus (COVID-19) en
Guatemala del Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social y ampliaciones
correspondientes.

Codigo de Salud. (Decreto Numero 90-
97).

Plan para la prevencion, contencion y
respuesta del caso de coronavirus en
Guatemala

Reglamento Organico Interno del
Ministerio de Salud PuUblica y Asistencia
Social (Acuerdo Gubernativo 115-99).

Plan Nacional de Salud y sus 38
lineamientos especificos por COVID- 19.

Reglamento Sanitario Internacional
(2005).

Anexo 3 componente de vigilancia
epidemiolodgica de infeccion respiratoria
aguda por COVID 19.

Decreto Numero 12-91. Ley de Educacion
Nacional.

ACUERDO GUBERNATIVO NUMERO
225-2008 REGLAMENTO ORGANICO
INTERNO DEL MINISTERIO DE
EDUCACION.

Acuerdo Gubernativo Numero 79-2020.
Normas complementarias al reglamento
de salud y seguridad ocupacional, para la
prevencion y control de brotes de SARS
COV-2 en los centros de trabajo.

Acuerdo Ministerial No. 146-2020
Estrategia Nacional de Control de
la Epidemia de SARS COV-2 y bases
para la desescalada de las medidas
de reapertura condicionada del
confinamiento.

Acuerdo Ministerial No. 300-2020.
Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, Normas Sanitarias para la
prevencion y control de infecciones por
SARS-CoV-2 vy otras epidemias, para los
centros educativos del sistema nacional.
22 de diciemlbre 2020

Circular VIGEPI N.° 22-2020 de fecha 29
de mayo 2020.

Circular VIGEPI N.° 24-2020 de fecha 09
de junio 2020.

Decreto 109-96 del Congreso de la
Republica de Guatemala, Ley de la
Coordinadora Nacional para la Reduccion
de Desastres -CONRED.

Reglamento de la Ley de CONRED
(Acuerdo Gubernativo Numero 49- 2012).

Marco de Sendai.

Politica Centroamericana de Gestion
Integral de Reduccion de Riesgos.

Acuerdo Ministerial 247-2014: Sistema de
Cobernanza para la Gestion de Riesgo y
Desastres para la Seguridad Escolar.

Acuerdo de Direccion N° D-2020-97 de la
Oficina Nacional de Servicio Civil de fecha
27 de julio de 2020.

Circular N° DIREH 16-2020 de fecha 16 de
marzo 2020.

Circular N° DIREH 24-2020 de fecha 20
de mayo 2020.

Circular N° DIREH 40-2020 de fecha 30
de junio 2020.

Circular N° DIREH 52-2020 de fecha 31 de
julio 2020.

Circular N.° DIREH-DAF-UI-58-2020 de
fecha 20 de agosto 2020.
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Siglas

CDC: Centros para el Control y Prevencion de
Enfermedades de Atlanta.

EPP: Equipo de proteccion personal.

e-SIRH: Sistema Integral de Recursos
Humanos.

IGSS: Instituto Guatemalteco de Seguridad
Social.

MINEDUC: Ministerio de Educacion.

MSPAS: Ministerio de Salud Publicay
Asistencia Social.

OPF: Organizacion de Padresy madres de
Familia.

OMS: Organizacion Mundial para la Salud.
SIRE: Sistema de Registros Educativos.

UNICEF: Fondo de las Naciones Unidas para
la Infancia.

Anexo 3. Establecimiento de
aforo

El aforo de las areas se calcula multiplicando
el ancho por el largo en metros de los
ambientes. Posteriormente se divide dentro
del nUmero que establece el color de la tabla
gue aparece a continuacion.

4 m? por persona

1.5 m? por persona

Amarillo
2.5 m? por persona

Fuente: Con base en el Acuerdo Ministerial No. 300-2020.
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social®.

Ejemplo: En un ambiente de siete metros de
ancho por ocho metros de largo (7 mx8m
=56 m?), obtenemos el area del ambiente,
este lo dividimos dentro de 2.5, que
corresponde a un municipio catalogado

en color Amarillo(56/2.5 = 22 personas), el
resultado es el aforo de dicho ambiente.

Por ninguna circunstancia esta permitido
albergar mas personas de esa cantidad.

Se debe colocar un rétulo que indique el
aforo maximo de personas permitido en el
ambiente de trabajo segun el color de alerta
vigente.

16 Acuerdo Ministerial 233-2020 [Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social]. Aprobar la norma de reapertura segura de las
instituciones de educacion superior y centros de capacitacion técnica durante la epidemia de SARS-CoV-2 (COVID-19). 30 de

septiembre de 2020



Anexo 4. Preparacion de desinfectante a base de cloro

comercial

Pasos para la preparacion del cloro al 0.5 %
para desinfeccion de superficies

Paso 1: Utilice equipo personal de seguridad
(mascarilla y guantes). No tocarse los ojos ni
la nariz mientras prepara la solucion. Realice
la disolucion segun se indica en el paso 2.

Paso 2: Verifique en la etiqueta del producto
la concentracién que contiene.

Si el cloro comercial esta al 1.25 % por cada
2 partes de cloro, utilizar 3 partes iguales de
agua.

Si el cloro comercial estad al 2.6 % por cada
parte de cloro, utilizar 4 partes iguales de
agua.

Si el cloro comercial viene al 3.5 % por cada
parte de cloro, utilizar 6 partes iguales de
agua.

Si el cloro comercial esta con una
concentracion al 5 % por cada parte de cloro,
utilizar 9 partes iguales de agua.

Agua

Paso 3: Revolver por 10 segundos.
Paso 4: Tapar bien.

Paso 5: Etiquetar: “Cloro al 0.5 % para
desinfectar NO utilizar para beber.

Paso 6: Cuardar en un lugar en donde no
reciba el sol directo.

Tomado de Coémo preparar una solucion de cloro fuerte
(0.5 %) a partir de lejia liquida. (https:/Aww.cdc.gov/
vhf/ebola/pdf/cleaning-handwashing-5percent-liquid-
bleach.pdf)
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Escriba aqui sus anotaciones y apuntes mas relevantes de los temas de este protocolo. Esto le

servira para tener a la mano las ideas clave sobre el proceso de retorno a clases.
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