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1. MODIFICACIONS CON RESPECTO A VERSION ANTERIOR

CONTROL DE MODIFICACIONS CON RESPECTO A VERSION ANTERIOR
Paxinas Modificacions

6 No paragrafo que comeza por: "Considérase caso sospeitoso ..." substituiuse "sensacion de
falta de aire" por "dispnea".

8 No paragrafo que comeza por: "Se o resultado da PCR fose positivo, considerarase caso de
reinfeccion..." actualizouse a ligazén ao documento Vixilancia das primo e das reinfecciéns
por SARS-CoV-2.

9 No paragrafo que comeza por: "Resultado positivo de Ig G" eliminouse "non vacinada".

10 No paragrafo que comeza por: "A clasificacion de caso de reinfeccion..." actualizouse a liga-
z6n ao documento Vixilancia das primo e das reinfeccions por SARS-CoV-2.
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2. INTRODUCION

A COVID-19 é unha enfermidade infecciosa emerxente causada polo SARS-CoV-2 (severe
acute respiratory syndrome coronavirus 2), un coronavirus que se detectou por primeira vez en
decembro de 2019 na cidade de Wuhan, China. Este abrocho inicial en Wuhan propagouse
rapidamente, afectando a outras areas de China e posteriormente a outros paises, o que levou
a Organizacion Mundial da Saude (OMS) a declarar a pandemia mundial o dia 11 de marzo de
2020.

A rapida extension da infeccion por SARS-CoV-2 mostrou a importancia de dispoiier de probas
diagndsticas fiables e especificas que permitan identificar as persoas infectadas por este virus,

asi como a aquelas que xeraron anticorpos fronte ao mesmo.

Dentro das lifias de actuacion de vixilancia, prevencion e control da infeccion polo SARS-CoV-
2, faise indispensable a realizacion de probas diagnodsticas que permitan a deteccidén precoz de
novos casos de infeccion por este virus. No momento actual disponse de duas probas de de-
teccion de infeccion activa (PDIA), unha proba rapida de deteccidén de antixenos e unha de de-

teccion de ARN viral mediante unha RT-PCR ou unha técnica molecular equivalente.

Ata agora os estudos suxiren que os tests rapidos de deteccion de antixenos tefien unha alta
sensibilidade en pacientes sintomaticos nos 5 primeiros dias desde o inicio da sintomatoloxia
(a sensibilidade empeora pasado este periodo), nos que presumiblemente existe unha alta car-
ga viral. O 6 de outubro do ano 2020, a Comisién Clinica para a xestion da crise provocada
pola pandemia do Virus SARS-CoV-2, posicionou ditas probas e emitiu as correspondentes re-
comendacions para o seu uso en pacientes sintomaticos, xa que non hai evidencia suficiente,
polo momento, para a utilizacion desta proba en pacientes asintomaticos. Este posicionamento

inicial foi actualizado e aprobado de novo o 27 de novembro de 2020.

Os test rapidos de deteccidon de antixenos constitien unha técnica para realizar no mesmo
punto da atencion sanitaria tras a toma da mostra, cun procedemento sinxelo (Anexo 1);
preséntanse en pequenos kits que contefien todo o material necesario para facer as determina-
cions individualmente, mediante a recollida dunha mostra de exudado do tracto respiratorio su-

perior, segundo as indicacions do fabricante da proba (xeralmente exudado nasofarinxeo).
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Tratase dunha técnica cuxo principal potencial é o de proporcionar un diagnéstico rapido (15-20
minutos), que permite realizar as acciéns de control de forma inmediata. Hai que ter en conta
que estes tests presentan unha limitacion, que € o descenso da sensibilidade se se atrasa a
realizacion da proba dende a toma de mostra (debe realizarse nun maximo de 2 horas tras a
toma da mostra) e, do mesmo xeito que a PCR, producense falsos negativos por unha toma de

mostra inaxeitada.

As probas rapidas de deteccion de antixenos, polas suas caracteristicas técnicas, e o rapido
tempo de resposta, fanse indispensables no Servizo Galego de Saude para axilizar a confirma-
cion da sospeita diagndstica de COVID-19 nun/nunha paciente con cadro clinico compatible. O
seu uso é especialmente relevante naqueles casos onde se require unha resposta axil e no
menor tempo posible na atencion sanitaria, a un/unha paciente con sintomas de infeccion com-
patible coa COVID-19. Por iso, a aqueles/as pacientes que comenzan con sintomas de sospei-
ta de COVID-19, realizaraselles unha proba rapida de deteccién de antixenos, nas situacions e

cos procedementos que se describen neste protocolo.

3. OBXECTIVO

Establecer un procedemento comun de confirmacion da sospeita diagndstica de COVID-19,
mediante as probas rapidas de deteccion de antixenos en persoas con sintomas compatibles

Ccoa mesma.

4. CLASIFICACION DOS CASOS

41. Caso sospeitoso:

Considérase caso sospeitoso de infeccion por SARS-CoV-2 a calquera persoa cun cadro
clinico de infeccidn respiratoria aguda de aparicion subita de calquera gravidade que cursa,

entre outros, con febre, tose ou dispnea.

Ante a presenza doutros sintomas atipicos como odinofaxia, anosmia, axeusia, dores muscula-
res, diarrea, entre outros, € importante en primeiro lugar buscar signos ou sintomas adicionais
que permitan descartar ou confirmar outras patoloxias diferentes de COVID-19, dada a impor-

tancia de non demorar o inicio do tratamento oportuno.
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Unha vez descartadas outras enfermidades, cdmpre buscar indicios que apoien a sospeita da
infeccion por SARS-CoV-2. Sera o xuizo clinico do/da profesional o que determine a realizacién

de probas complementarias.

As persoas vacinadas que presenten sintomatoloxia compatible con infeccién por SARS-CoV-2
tamén seran consideradas caso sospeitoso e manexaranse como tales, sempre baixo criterio

facultativo en canto ao manexo clinico.
Considérase que unha persoa esta completamente vacinada se:

* Recibiu 2 doses de vacina separadas entre si un minimo de 19 dias se a primeira dose foi
de vacina Comirnaty (de Pfizer/BioNTech), de 21 dias tratandose de Vaxzevria (Oxford/As-
traZeneca) ou de 25 dias no caso de Moderna, e que transcorrera un periodo minimo des-
de a ultima dose de 7 dias se a ultima dose foi de Comirnaty, ou de 14 dias se foi con Va-

xzevria ou Moderna.
¢ Recibiu unha dose da vacina de Janssen hai mais de 14 dias.

* Ten 65 ou menos anos de idade, pasou a enfermidade (foi caso confirmado con infeccion
activa ou caso resolto) e recibiu unha dose de calquera das vacinas, pasado o periodo mi-

nimo igual ao establecido para as segundas doses.

* Recibiu unha pauta heteréloga, na que se utilizou Vaxzevria en primeira dose e unha das
vacinas de mRNA en segunda, e transcorreu un periodo minimo desde a segunda dose de

7 dias se foi con Comirnaty, ou de 14 dias se foi coa vacina de Moderna.

As persoas sintomaticas que xa tiveron unha infeccion por SARS-CoV-2 confirmada por unha
proba de deteccién de infeccion activa (PDIA)" nos 90 dias anteriores, non seran consideradas
casos sospeitosos de novo. As excepcidons a esta consideracion seran os traballadores de cen-
tros sanitarios e sociosanitarios, dada a vulnerabilidade da sua contorna laboral, as persoas
con condicidns clinicas que impliquen unha inmunosupresién grave, sempre tras unha valora-

cion clinica e aqueles casos nos que se sospeita que a infeccidn pode ser por unha variante di-

1. No momento actual disponse de duas probas de deteccion de infeccién activa (PDIA), unha proba rapida de deteccion de
antixenos e unha de deteccion de ARN viral mediante unha RT-PCR ou unha técnica molecular equivalente.
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ferente da que se detectou na infeccion previa, en cuxo caso non se tera en conta o periodo de

tempo transcorrido.

4.1.1. Caso sospeitoso de reinfeccidn

Consideraranse sospeitas de reinfeccion aqueles casos con sintomas compatibles de COVID-
19 que tiveron unha infeccién confirmada por PDIA de SARS-CoV-2 fai mais de 90 dias. Nes-

tes casos indicarase a realizacién dunha PCR.

Se o resultado da PCR fose positivo, considerarase caso de reinfeccion, en funcién dos crite-
rios recollidos na definicion de caso de reinfeccion, dispofible no documento Vixilancia das pri-
mo e das reinfeccions por SARS-CoV-2, actualizado a 30 de novembro de 2021
(https://www.sergas.es/Saude-publica/Documents/6507/01_VixilanciaCoV-2019_20.pdf).

Seran considerados tamén como reinfeccion aqueles casos asintomaticos que xa tiveron unha
infeccion confirmada por PDIA de SARS-CoV-2 fai mais de 90 dias e que se lles realizou unha
nova PDIA con resultado positivo (por estudo de contactos, cribados...). Se nestes casos a pro-

ba positiva fose unha proba rapida de antixenos, realizaraselles unha PCR.

En ambos casos, se a PCR fora negativa, e a sospeita clinico-epidemiolédxica alta, repetirase a
PCR.

Consideracions especiais ante casos con infeccion resolta nos 90 dias previos

Ainda que de forma xeral non estea indicada, pode haber casos con infeccidn resolta nos 90
dias previos, nos que se realiza unha PDIA e obtense un resultado positivo. Ante esta situacion
€ necesario establecer unha valoracion do significado desta nova PDIA positiva e 0 seu mane-
x0. Se a nova PDIA positiva € unha proba rapida de deteccion de antixenos, recomendarase

realizar unha PCR. Se esta PCR fose negativa, descartarase a infeccion activa.

Se a PCR ¢é positiva considerarase valorar o umbral de ciclos (Ct) no que a mostra é positiva.
Segundo a evidencia cientifica dispofiible, asumese que un umbral de ciclos alto (Ct) >30 (sera
identificado no laboratorio como ARN residual) equivaleria a unha carga viral sen capacidade
infectiva. Non obstante, debido a heteroxeneidade da mostra tomada e dos diferentes equipos
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de realizacion de PCR, este criterio debe ser validado polo laboratorio responsable en cada

caso e definir o umbral de ciclos no que unha mostra se considera con alta ou baixa carga viral:

* Ante un Ct baixo estariamos ante un caso de infeccion activa e manexariase como tal,
con illamento e busca de contactos, independentemente do resultado das probas sero-

I6xicas se se realizaron.

* Ante un Ct alto estariamos ante un caso de infeccion resolta, independentemente do re-

sultado das probas seroloxicas se se realizaron.

4.2. Caso probable:

Persoa con infeccidn respiratoria aguda grave con cadro clinico e radioléxico compatible con

COVID-19 e resultados de PDIA negativos, ou casos sospeitosos con PDIA non concluinte.

4.3. Caso confirmado con infeccion activa:

* Persoa que cumpre criterio clinico de caso sospeitoso e con PDIA positiva.

« Persoa asintomatica? con PDIA positiva que non & primoinfeccion resolta e non tivo un
resultado positivo noutra PDIA realizada nos 90 dias previos. En situacions de cribado,

unicamente considerarase caso confirmado se se obtén unha PCR positiva

44. Caso descartado:

Caso sospeitoso con PDIA negativa no que non hai unha alta sospeita clinico-epidemiolodxica.
4.5. Caso resolto:

Resultado positivo de Ig G por seroloxia de alto rendemento capaz de diferenciar entre
resposta inmune por infeccion natural ou por vacinacion, realizado nunha persoa asintomatica

na que se descartou infeccion activa.

2. Persoa asintomatica: a que non ten sintomas compatibles cos de caso sospeitoso desde hai mais de 14 dias.
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4.6. Caso de reinfeccion:

A clasificacién de caso de reinfeccion pode consultarse no documento Vixilancia das primo e
das reinfeccions por SARS-CoV-2, dispoifible a través da seguinte ligazodn:
https://www.sergas.es/Saude-publica/Documents/6507/01_VixilanciaCoV-2019_20.pdf.

5. DETECCION DE CASO (Anexo 2)

A todo caso sospeitoso de infeccidn activa polo virus SARS-CoV-2 realizaraselle nas primeiras
24 horas unha proba diagnostica de infeccion activa (proba rapida de deteccién de antixenos
ou PCR). A utilizacion en pacientes con sintomas compatibles con COVID-19 sen criterios
de hospitalizacion dunha proba rapida de deteccidén de antixenos ou dunha PCR, seguira os

seguintes criterios:

* Nos primeiros 5 dias de evolucion desde o comenzo dos sintomas, realizarase unha pro-
ba rapida de deteccion de antixenos de SARS-CoV-2 ou unha PCR, dependendo da si-

tuacion do caso.
¢ Se a evolucion dos sintomas € maior de 5 dias, realizarase unha PCR.
Cando o resultado da PDIA sexa positivo, sera un caso confirmado.

Se o resultado da PDIA é negativo o caso dase por descartado en ausencia de alta sospeita

clinico-epidemioléxica (a alta sospeita clinica enténdese como persistencia da sintomatoloxia).

No caso de que o resultado da PDIA sexa negativo e o/a paciente continie cunha alta sospeita

clinico-epidemioléxica de COVID-19, realizaraselle antes de 48 horas unha nova proba:

» Se a proba inicial foi unha proba rapida de deteccion de antixenos, realizarase unha
PCR.

* Se a proba inicial foi unha PCR, repetirase a mesma.

No suposto de que o resultado da segunda PDIA (PCR) sexa positivo, considerarase caso con-

firmado.
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Cando o resultado da segunda PDIA (PCR) sexa negativo o caso dase por descartado en au-

sencia de alta sospeita clinico-epidemioléxica.

Se o resultado da segunda PDIA (PCR) é negativo, persiste a alta sospeita clinico-epidemio-
l6xica de COVID-19, e transcorreron polo menos 7 dias desde o inicio dos sintomas, realizara-
se un test seroloxico de alto rendemento (ELISA ou outra técnica de inmunoensaio de alto ren-
demento), capaz de diferenciar entre resposta inmune por infeccion natural ou por vacinacion,

para orientar o diagnodstico.

Non se consideraran para o diagnéstico de infeccion activa os resultados de ningun tipo de pro-

ba seroldxica.

As probas de autodiagnostico non seran consideradas para o diagnostico de confirmacion de
infeccion activa, nin en persoas con sintomas nin en asintomaticos. Os resultados positivos
nestas probas consideraranse casos sospeitosos, que deberan confirmarse nun centro sanita-

rio mediante unha PDIA.

6. PROCEDEMENTO DE MANEXO DO CASO SOSPEITOSO/PROBABLE/CONFIRMA-
DO EN ATENCION PRIMARIA CANDO A PDIA INICIAL SOLICITADA E UNHA PROBA
RAPIDA DE DETECCION DE ANTIXENOS?®

No caso de que o/a paciente contacte telefonicamente co centro de saude ou punto de
atencion continuada (PAC) seguirase a mesma secuencia de actuacién que presencialmente,
agas as indicacions que fan referencia a recepciéon do/da paciente no centro, a avaliacion

clinica presencial e a toma de mostra.

Se o/a paciente se presenta no centro de saude/PAC, seguiranse 0s pasos que se exporfien a

continuacion:

* A persoa que identifique o caso sospeitoso, avisara ao/a profesional sanitario/a que
corresponda e dirixira ao/a paciente a zona habilitada para o seu manexo, co fin de

evitar o contacto con outras persoas. Este/a profesional levara o equipo de proteccién

3. A abordaxe do caso sospeitoso/probable/confirmado cando a PDIA inicial solicitada é unha PCR, preséntase no Protocolo
para a deteccion e manexo de casos de infeccion activa polo virus SARS-CoV-2 (COVID-19) en atencion primaria, dispofiible a
través da seguinte ligazon: https://coronavirus.sergas.gal/Contidos/Atencion-primaria.
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persoal adecuado segundo o risco de exposicion. A esta zona s6 accedera o persoal

esencial para a atencion e coidado do/da paciente.

Unha vez ali, o persoal sanitario completara a anamnese para verificar que o/a paciente
cumpre os criterios clinicos de caso sospeitoso de infeccidn por SARS-CoV-2,
indagando sobre a presenza de sintomas de sospeita e se tivo contacto estreito con

casos de COVID-19 (datas concretas, exposicions de risco, etc.).

No caso de que o/a paciente non cumpra criterios de sospeita de infeccion por SARS-
CoV-2, o/a profesional de atencién primaria realizara a atencion da forma habitual,
sempre cumprindo coas precaucidons universais que incluen medidas como a hixiene de

mans e hixiene respiratoria.

Se o/a paciente cumpre criterios de caso sospeitoso, o persoal médico de atencion
primaria rexistrara a informacién na historia clinica electrénica (IANUS), nun episodio co
coédigo A77.04 (sospeita de infeccidn debida a coronavirus, non confirmada). Ademais
empregaranse outros a maiores en funcion do cadro clinico que presente o/a paciente

(bronquite, infeccion respiratoria de vias altas, etc), asociando os dous episodios.

A todos os casos sospeitosos indicaraselles illamento domiciliario obrigatorio ata que
polo menos tefian o resultado da PDIA, proporcionandolle recomendaciéns sobre
medidas xerais de hixiene e tratamento sintomatico [facilitaranselle as recomendacions
de illamento domiciliario en espera de resultados, publicadas na web corporativa do
Servizo Galego de Saude (Ligazdn)]. A todos os casos sospeitosos o persoal médico
tera que dicirlles que vaian elaborando unha listaxe dos seus contactos estreitos.* desde

dous dias antes do inicio dos sintomas ata 0 momento no que se puxo en illamento (en

4. -Calquera persoa que proporcionase coidados a un caso ou estivese en contacto coas suas secrecions e fluidos: persoal
sanitario ou sociosanitario, que NON utilizase as medidas de proteccidon adecuadas, membros familiares ou persoas que tefian
outro tipo de contacto fisico similar ou calquera persoa que manipulara mostras bioloxicas sen as debidas medidas de protec-

-De forma xeral, a nivel comunitario, considerarase contacto estreito a calquera persoa que estivese no mesmo lugar que un
caso, a unha distancia menor de 2 metros e durante un tempo total acumulado de mais de 15 minutos en 24 horas. En contor-
nas nas que se poida facer unha valoracion do seguimento das medidas de prevencion, podera realizarse unha valoracion indi-
vidualizada polo servizo de prevencién de riscos laborais ou o/a responsable que sexa designado para ese fin. A hora de esta-
blecer o risco, teranse en conta determinadas circunstancias como espazos nos que haxa risco elevado de xeracion de aero-
sois ou outras caracteristicas persoais ou sociais da contorna na que se avalie a posible transmisién.

-No contexto dos centro educativos, seguirase o establecido na Guia de actuacién ante la aparicion de casos de COVID-19 en
centros educativos.
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casos asintomaticos confirmados por PDIA os contactos buscaranse desde 2 dias antes
da data da toma da mostra para diagndstico). A listaxe incluira o nome, apelidos e un

numero de teléfono.

* No caso de que o/a paciente cumpra a definicidon de caso sospeitoso e tefia criterio
clinico de gravidade, debe ser trasladado/a ao hospital. Sera o 061 quen organice o
traslado, polo que € preciso informarlles de que se trata dun posible caso de COVID-19,
para que poidan dispofier dos equipos de proteccion persoal recomendados durante a

avaliaciéon presencial do/da paciente.

* Se o/a paciente cumpre a definicibn de caso sospeitoso pero non presenta criterio
clinico de gravidade, o procedemento a seguir para a utilizacion destes test rapidos de

antixenos é o seguinte:

6.1. Atencidon desde o centro de saude en xornada ordinaria (Anexo 3)

Se o/a paciente contacta cun centro de saude en xornada ordinaria nos primeiros 5 dias de
evolucion desde o comenzo dos sintomas, o persoal médico de atencion primaria creara unha
solicitude no xestor de peticiéns (XPE) para a prestacion “COVID-19. TEST DE ANTIXENOS
SARS-COV-2 + CITA MAP”, dirixida ao persoal da area administrativa do centro de atencion
primaria, indicando se a proba se realizara no centro de saude ou no domicilio do/da paciente,
co fin de que este o cite para realizar a proba. Esta peticion quedara rexistrada na historia
clinica do/da paciente. No momento da solicitude da citacion o persoal médico informara ao/a
paciente ou ao seu titor/representante legal que se o resultado é negativo, pero continua cunha
alta sospeita clinico-epidemioloxica (a alta sospeita clinica enténdese como persistencia da
sintomatoloxia) de COVID-19 (persistencia da sintomatoloxia), debera contactar de novo co
seu centro de saude para completar o circuito de deteccion, de acordo coas instrucidons

expostas no apartado 5 (deteccidn de caso).

O paso seguinte sera que o persoal da area administrativa do centro cite en SIGAP ao/a
paciente para a realizacion do test nas primeiras 24 horas, no primeiro oco dispofiible dunha
axenda de sala COVID de enfermeria creada especificamente para esta prestacion (SALA
TEST DE ANTIXENOS SARS-COV-2), nun acto denominado “XVC2 - COVID-19. TEST DE
ANTIXENOS SARS-COV-2”.
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Ademais o persoal da area administrativa citara presencialmente por defecto a todos/as os/as
pacientes aos/as que se lle vaia realizar a proba, na axenda dun/dunha médico/a do centro de
saude (preferiblemente na do/da que tefia asignado), para a mesma quenda na que se realice
a proba, nun oco cronoloxicamente posterior (como minimo 15 minutos despois) a hora
establecida para realizar o test de antixenos, co fin de que poida facerlle unha avaliacién clinica

presencial se o resultado da proba € negativo.

A continuacién o/a profesional da area administrativa chamara por teléfono ao/a paciente para
informarlle do lugar de realizacion da proba (centro de saude/domicilio), do dia e da hora, asi
como dos datos da cita presencial que se lle asignou co/coa médico/a de atencion primaria.
Nesta chamada o persoal da area administrativa confirmara o teléfono de contacto co/coa

paciente.

O/A profesional de enfermeria recollera unha mostra (exudado nasofarinxeo) e procesara o test

de antixenos de acordo co descrito no Anexo 1.

Para o rexistro do resultado da proba rapida de deteccién de antixenos o/a profesional de en-
fermeria de atencion primaria accedera a lista de traballo en IANUS “Mis pacientes citados en
sala” e rexistrara o resultado, abrindo dende o episodio A77.04 a aplicacién do laboratorio (Ser-
volab en Lugo e A Coruia, Openlab en Santiago e Pontevedra e Modulab en Vigo, Ourense e
Ferrol). No momento no que o/a profesional de enfermeria acceda ao aplicativo de laboratorio

enchera un cuestionario epidemioloxico.

O/A paciente esperara no centro de saude a que o persoal de enfermeria lle proporcione o re-
sultado da proba. Se é negativo o persoal médico faralle ao/a paciente unha avaliacion clinica
presencial. Cando o resultado sexa positivo, 0 equipo de atencion primaria valorara as seguin-

tes opcions:

* Indicar ao/a paciente que vaia ao seu domicilio en illamento, transformando a cita para

consulta presencial co persoal médico nunha telefénica.

* Ou ben, avaliar presencialmente ao/a paciente.
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No caso de que un/unha paciente con sintomas de sospeita de COVID-19 contacte cun centro
de saude en xornada ordinaria na véspera dun festivo ou un sabado pola mafna, no limite hora-
rio de atencion, e da valoracion clinica por persoal médico se derive a realizacion dunha proba
rapida de deteccidon de antixenos, o persoal da area administrativa podera crear desde o centro
de saude unha asistencia programada de enfermeria e médica no PAC para a realizacién da
proba (poderase ver a asistencia creada nunha lista de traballo de asistencias programadas

“Pacientes citados en PAC”).

6.2. Atencion desde o PAC (Anexo 4)

Se o/a paciente contacta cun PAC nos primeiros 5 dias de evolucién desde o comenzo dos
sintomas, o persoal médico de atencion primaria do PAC solicitara ao persoal da area
administrativa a creacidn dunha asistencia programada para o/a paciente, co fin de que se lle
realice a proba e se lle faga unha valoracion médica presencial posterior no caso de que o
resultado sexa negativo, indicando se se lle realizara a asistencia no PAC ou no domicilio. Esta
peticion quedara rexistrada na historia clinica do/da paciente. No momento no que o persoal
médico decida solicitar a creacion da asistencia programada informara ao/a paciente ou ao seu
titor/representante legal que se o resultado é negativo, pero continua cunha alta sospeita
clinico-epidemioléxica (a alta sospeita clinica enténdese como persistencia da sintomatoloxia),
debera contactar de novo co seu centro de saude para completar o circuito de deteccion, de

acordo coas instrucions expostas no apartado 5 (deteccion de caso).

O paso seguinte serd que o persoal da area administrativa do PAC cree unha asistencia
programada en SIGAP-PAC para persoal de enfermeria e médico. A continuaciéon se o/a
paciente contactou co PAC por teléfono, chamarano/a para informarlle do lugar de realizacion
da proba (PAC/domicilio), do dia e da hora (sempre sera nas primeiras 24 horas). Se o/a
paciente acude ao PAC sen chamar con anterioridade, informaraselle de que se lle vai realizar

a proba nese momento.

Garantirase que o persoal da area administrativa confirme co/coa paciente o seu teléfono de
contacto.

O persoal de enfermeria recollera unha mostra (exudado nasofarinxeo) e procesarase o test de

antixenos de acordo co descrito no Anexo 1.
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Para o rexistro do resultado da proba rapida de deteccién de antixenos o persoal de enfermeria
do PAC accedera & lista de traballo en IANUS “Pacientes citados en PAC” e rexistrara o resul-
tado abrindo dende o episodio A77.04 a aplicacion do laboratorio (Servolab en Lugo e A
Coruia, Openlab en Santiago e Pontevedra e Modulab en Vigo, Ourense e Ferrol). No momen-
to no que o persoal de enfermeria acceda ao aplicativo de laboratorio enchera un cuestionario

epidemioloxico.

O/A paciente esperara no PAC a que o persoal de enfermeria lle proporcione o resultado da
proba. Se € negativo o persoal médico do PAC faralle ao/a paciente unha avaliacion clinica
presencial, se é que non lla fixo previamente. Cando o resultado sexa positivo o persoal sanita-

rio do PAC valorara as seguintes opcions:

* Indicar ao/a paciente que vaia ao seu domicilio en illamento e que persoal médico con-

tactara posteriormente con el/ela telefonicamente.
* Ou ben, avaliar presencialmente ao/a paciente.

No caso de que o resultado da PDIA sexa negativo, e se non hai unha alta sospeita clinico-epi-

demioldxica, o caso dase por descartado e finaliza o illamento do mesmo.

Se o resultado da proba € positivo 0 caso sospeitoso pasa a ser caso confirmado, que sera co-
dificado polo persoal médico de atencion primaria co cédigo CIAP-2 A77.01 (infeccidn debida a

coronavirus, non especificada).

Todos os casos confirmados/probables xeraran a apertura automatica do perfil na plataforma
tecnoléxica TELEA "Paciente en illamento domiciliario COVID-19" para o seu seguimento polo
equipo de atencion primaria. Nos/Nas pacientes nos/nas que non sexa posible o seguimento a
través de TELEA farase mediante atencién telefonica. Se o persoal médico ou de enfermeria
responsables do seguimento estan ausentes, sera o xefe/a ou o/a coordinador/a de servizo

quen xestionara a continuidade asistencial do/da paciente.
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Nos casos confirmados/probables (Anexo 5) manterase o illamento ata transcorridos 3 dias
desde a resolucién da febre e do cadro clinico, nos que o/a paciente estivese sen antitérmicos
ou outros farmacos que puidesen enmascarar a sintomatoloxia, cun minimo de 10 dias desde o

inicio dos sintomas.

No momento no que a Central de seguimento de contactos (CSC) visualice na listaxe automati-
zada de “casos confirmados” un/unha novo/a paciente con resultado positivo, contactara con
el/ela, para realizarlle unha enquisa epidemioloxica e pedirlle a listaxe de contactos estreitos.

Os casos probables manexaranse do mesmo xeito que os casos confirmados, e codificaranse
co codigo CIAP-2 A77.01.

Nas reinfeccions os casos probables e confirmados manexaranse do mesmo modo que unha

primeira infeccion, o que implica illamento e busca de contactos tras o novo resultado.

Para a atencion a pacientes con sospeita de infeccion por SARS-CoV-2, os/as profesionais
usaran as medidas de proteccion persoal mais apropiadas de acordo co establecido no Plan
especifico para a prevencion de riscos ante a exposicion laboral ao novo coronavirus (SARS-

CoV-2) (dispofiible en: https://coronavirus.sergas.gal/Contidos/Saude-laboral-PRL), en funcion

do risco de exposicion e a dinamica de transmision.
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7. CRITERIOS DE ALTA DE ILLAMENTO DOMICILIARIO DE CASOS SOSPEITOSOS/
PROBABLES/CONFIRMADOS DE COVID-19 EN POBOACION XERAL

Taboa 1. Criterios de alta de illamento domiciliario* de casos sospeitosos/probables/confirmados de
COVID-19 na poboacién xeral

PACIENTE EN ILLAMENTO DOMICILIARIO QUE NON ESTIVO HOSPITALIZADO/A
TIPO DE CASO ALTA DE ILLAMENTO

Resultado de probas negativo e ausencia de sinto-

Caso sospeitoso .
matoloxia.

Transcorridos 3 dias desde a resolucion da febre e
do cadro clinico, nos que o/a paciente estivese sen
antitérmicos ou outros farmacos que puidesen en-

mascarar a sintomatoloxia, cun minimo de 10 dias
Caso confirmado/probable desde o inicio dos sintomas.

Nos casos asintomaticos o illamento manterase ata
transcorridos 10 dias desde a data da toma da mos-
tra para o diagnostico.

PACIENTE EN ILLAMENTO DOMICILIARIO TRAS A ALTA HOSPITALARIA
TIPO DE CASO ALTA DE ILLAMENTO

Podera recibir a alta hospitalaria se a sua situacién
clinica o permite ainda que a sua PCR siga sendo
positiva, pero debera manter illamento domiciliario
con monitorizaciéon da sua situacion clinica polo me-
nos 14 dias desde o inicio dos sintomas (en caso de
Caso confirmado a alta hospitalaria enfermidade grave ou inmunodepresion este periodo
alongarase a 21 dias), sempre que transcorresen 3
dias desde a resolucién da febre e o cadro clinico,
nos que o/a paciente estivese sen antitérmicos ou
outros farmacos que puidesen enmascarar a sinto-
matoloxia.

*Durante o illamento domiciliario todos/as os/as pacientes precisan seguimento da sua situacion clinica.

Non é necesaria a realizacion dunha PCR para levantar o illamento dun caso
confirmado/probable nin para reincorporarse a actividade laboral, agas nos seguintes

casos:

o QO persoal sanitario e sociosanitario dos centros sanitarios e sociosanitarios que re-
sulte caso confirmado/probable e non requira ingreso hospitalario manexarase da
mesma forma que a poboacion xeral en canto ao illamento, podendo reincorporarse

ao seu posto de traballo tras 10 dias do inicio dos sintomas sempre que permaneza
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sen sintomas respiratorios nin febre polo menos nos 3 ultimos dias, nos que o/a pa-
ciente estivese sen antitérmicos ou outros farmacos que puidesen enmascarar a sin-
tomatoloxia, e tras a realizacién dunha proba de diagnostico que poida indicar unha
ausencia de transmisibilidade, ben sexa por unha determinacion positiva de Ig G por
unha técnica de alto rendemento ou por unha PCR negativa ou que, ainda sendo po-
sitiva, o sexa a un umbral de ciclos (Ct) > 30, que seria equivalente a unha carga vi-
ral sen capacidade infectiva (non obstante, este criterio debe ser validado polo labo-
ratorio responsable en cada caso).

o O persoal sanitario e sociosanitario dos centros sanitarios e sociosanitarios que re-
quirise ingreso hospitalario podera recibir a alta hospitalaria se a sua situacién clinica
o permite, ainda que a sua PCR siga sendo positiva, pero debera manter illamento
domiciliario con monitorizaciéon da sua situacién clinica polo menos 14 dias desde o
inicio dos sintomas. En caso de enfermidade grave ou inmunodepresién, este perio-
do alongarase a 21 dias. A partires deste periodo, sempre baixo criterio clinico,
poderase finalizar o illamento se transcorreron 3 dias desde a resolucién da febre e o
cadro clinico, e para a sua reincorporacion seguiranse 0s mesmos criterios que no

paragrafo anterior.

o Nos/Nas profesionais sanitarios dos centros sanitarios a PCR ou a determinacién de
Ig G por unha técnica de alto rendemento para a reincorporacién ao seu posto de tra-

ballo, solicitarase desde os servizos de medicina preventiva/saude laboral.

o No caso dos/das profesionais dos centros sociosanitarios, e de entidades adscritas
ao Servizo Galego de Saude que desenvolvan a sua actividade laboral en contacto
directo con pacientes, esta PCR solicitarase desde atencidon primaria e cando sexa
necesaria unha determinacion de Ig G por unha técnica de alto rendemento, pedirase

de acordo co procedemento establecido en cada Area Sanitaria.

8. REXISTRO NA HISTORIA CLIiNICA ELE(}TR()NICA DA INFORMACION AO CASO
SOSPEITOSO/CONFIRMADO SOBRE INDICACION DE ILLAMENTO

Na actualidade esta disponible en IANUS HCEPRO, para todos os/as profesionais sanitarios,

unha funcionalidade que lles permite visualizar:
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o

@)

Os diferentes estados polos que pasou un/unha paciente en relacion a infeccién polo
virus SARS-CoV-2.

Os casos confirmados.

A “Orde de 29 de agosto de 2020 pola que se aproba o Protocolo de actuacidon da Conselleria

de Sanidade en materia de saude publica en relacion con illamentos e corentenas para a pre-

vencion e o control da infeccion polo SARS-CoV-2 e se ditan instruciéns para a tramitacion dos

procedementos sancionadores nestes casos” (Ligazén), recolle o deber dos/das profesionais

sanitarios/as de informar aos casos sospeitosos/confirmados da necesidade de illamento, asi

como de rexistrar esta circunstancia na historia clinica electrénica.

Con motivo da atencion sanitaria, presencial ou telefénica, prestada por parte dun/dunha profe-

sional do Servizo Galego de Saude:

@)

a persoas con sintomas compatibles coa infeccion por SARS-CoV-2, sen diagnostico
confirmado, no momento en que se soliciten as probas diagndsticas correspondentes

e mentres se atopen pendentes do resultado das mesmas.

a persoas con diagnoéstico confirmado da devandita infeccion, que, polo seu estado
de saude, non deban permanecer hospitalizadas, no momento de informarlles do re-

sultado positivo da proba.

Indicaraselles a estas persoas:

o

a necesidade de gardar illamento no seu domicilio ou no lugar de illamento elixido,
sen poder abandonar 0 mesmo en ningun caso, salvo autorizacion expresa da autori-

dade sanitaria por causas debidamente xustificadas,
as medidas hixiénico-terapéuticas que proceden durante o illamento,

que o incumprimento do illamento que se lle indica pode levar aparellado a apertura
dun expediente sancionador, pola posible comision dunha infraccion grave que impli-
caria sancions econémicas que van desde os 3.005,07 € e que poderian ser incre-

mentadas en funcidén dos riscos ou dos prexuizos ocasionados.
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O/A profesional sanitario/a do Servizo Galego de Saude que se pona en contacto co caso sos-
peitoso (para avalialo, solicitar as probas diagndsticas correspondentes e darlle as indicaciéns
de illamento mentres se atope pendente do resultado) ou co caso confirmado (para informarlle
do resultado e darlle as indicacions de illamento establecidas), debera deixar constancia na his-
toria clinica de que o/a paciente foi informado/a sobre a necesidade do illamento asi como das

consecuencias que se poden derivar do seu incumprimento.

As restantes actuacions en relacion co manexo dos casos sospeitosos/probables/confirmados,
asi como o manexo dos contactos, realizaranse de acordo co Protocolo para a detecciéon e ma-
nexo de casos de infeccion activa polo virus SARS-CoV-2 (COVID-19) en atencion primaria,
dispofiible na paxina web corporativa do Servizo Galego de Saude a través da seguinte liga-

zon: https://coronavirus.sergas.gal/Contidos/Atencion-primaria.
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9. ANEXOS

ANEXO 1. TOMA E PROCESADO DA MOSTRA

E recomendable, na medida do posible, designar equipos especificos para a toma das mostras,

Xa que isto minimiza a exposicién dos/das profesionais.

As citacidons no centro de saude e a creacién de asistencias programadas no PAC axustaranse

a unha cadencia que evite as aglomeracions.

En cada centro de atencidon primaria no que se vaian recoller as mostras, habilitarase unha
zona con este fin, que estara separada mais de 2 metros do resto de usuarios/as do centro,
con medidas fisicas de separacion, e preferiblemente, se as condicidons do centro asi o permi-
ten, nunha area o mais proxima posible a porta de entrada do centro. E necesario que todo o

persoal do centro cofieza a existencia desta area e a sua localizacion.

Débese disporfier de dispensadores con solucion hidroalcohdlica ao alcance da poboacion e do

persoal, asi como de contedores de residuos, a ser posible con tapa de apertura con pedal.

O/A profesional de enfermeria que realice a toma da mostra, usara as medidas de proteccion
persoal mais apropiadas de acordo co establecido no Plan especifico para a prevencion de ris-
cos ante a exposicion laboral ao novo coronavirus (SARS-CoV-2) (dispofiible en:
https://coronavirus.sergas.gal/Contidos/Saude-laboral-PRL), en funcién do risco de exposicién

e a dinamica de transmision.

Recomendarase aos/as pacientes que, na medida do posible, acudan sds/soas ao centro sani-
tario para realizar a proba, sempre cumprindo as normas de seguridade no desprazamento ata

o centro de saude.

No caso de pacientes inmobilizados, seran os/as profesionais sanitarios/as os/as que se des-

pracen ao lugar de residencia dos cidadans para a toma da mostra.

Cando o/a paciente con sintomas compatibles con infeccion por SARS-CoV-2 acuda a un cen-

tro de atencion primaria cunha mascara hixiénica, daraselle unha mascara cirurxica, que obri-
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gatoriamente debera levar sempre posta, recomendaraselle que faga hixiene de mans e incor-

porarase ao circuito diferenciado de pacientes con sintomatoloxia COVID-19.

Para a recollida e procesado da mostra utilizaranse probas rapidas de deteccién de antixenos
validadas polo Instituto de Salud Carlos Ill, entre as que esta o sistema Panbio™ COVID-19 Ag
Rapid Test Device (Nasopharyngeal), da compafia Abbott, que € unha proba rapida de diag-
nostico in vitro para a deteccion cualitativa do antixeno do SARS-CoV-2 en mostras de hisopa-
dos nasofarinxeos humanos, de individuos que cumpren cos criterios clinicos e/ou epidemio-
l6xicos de COVID-19 (no caso de utilizar outros tipos de probas rapidas de deteccion de antixe-

nos, seguiranse as especificacions técnicas que correspondan).

(ol

Abbott

Scale Up COVID-19

Antigen Testing

Panbio~ COVID-19 Ag Rapid Test Device

Materiais subministrados

- Dispositivos de proba con desecante en bolsa de aluminio individual
- Solucién tampén (1 x 9 mL/frasco)

- Tubo de extraccion

- Tapas de tubo de extraccion

- Hisopo control positivo

- Hisopo control negativo

- Hisopos nasofarinxeos esterilizados para a recoleccién de mostras
- Pousatubos

- Guia de referencia rapida (nasofarinxea)
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- Instruciéns de uso

) Abbott:

COVID-19Ag

COVID-19 Ag RAPID
' | | Testoevice
|| ===

: REF] 41FK10 Cola
[_]
- o

Almacenamento e estabilidade

I

000
000
000

- O kit da proba debe almacenarse a unha temperatura entre 2 e 30 °C.

- A botella de tampdn pddese abrir e volver a selar para cada proba. A tapa do tampoén debe
selarse firmemente entre cada uso. O tampodn é estable ata a data de caducidade se se mantén
entre 2-30 °C.

- Realice a proba inmediatamente despois de extraer o dispositivo da proba da bolsa de alumi-

nio.

- As mostras de hisopo directo deben analizarse inmediatamente despois da recoleccion. Se o
procesado inmediato non é posible, a mostra de hisopo pédese manter nun tubo de extraccion
cheo de tampon de extraccion (300 uL) a temperatura ambiente (15-30 °C) ata duas horas an-

tes da proba.
Procedemento da proba

Todos os compofientes do kit deben estar a unha temperatura entre 15 e 30 °C durante 30 mi-

nutos antes da realizacidén da proba.

1. Extraia o dispositivo da proba da bolsa de aluminio e coléqueo sobre unha superficie plana,

horizontal e limpa.
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) Abbott

coi: D1 Ag

2. Sostefia o frasco de tampodn verticalmente e encha o tubo de extraccidn con solucion tampdn
ata que flua ata a lifia de enchido do tubo (300 uL). Precaucion: se a cantidade de tampodn é

excesiva ou insuficiente, pode producirse un resultado de proba incorrecto.

4. Incline a cabeza do/da paciente lixeiramente cara atras entre 45° e 70 ° para endereitar o

paso desde a parte dianteira do nariz.

Insira o hisopo a través da fosa nasal paralela ao padal. Precaucioén: utilice un hisopo nasofa-

rinxeo especifico para a recoleccion de mostras.
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O hisopo debe alcanzar unha profundidade igual a distancia desde as fosas nasais ata a aber-
tura exterior do oido. Precaucion: se atopa resistencia durante a insercién do hisopo, retireo e

intente inserilo na fosa nasal oposta.

Refregue e xire suavemente o hisopo, 3 a 4 veces, déixeo durante varios segundos para que

absorba as secrecions.

3-4x

5. Retire lentamente o hisopo mentres o xira e introduzao no tubo de extraccion.

Xire a punta do hisopo na solucién tampdn dentro do tubo de extraccién, empuxando cara a pa-
rede do tubo de extraccidon polo menos 5 veces e logo esprema o hisopo apertando o tubo de

extraccion cos dedos.

6. Rompa o hisopo no punto de ruptura e peche a tapa do tubo de extraccion.
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7. Abra a tapa da boquilla de goteo na parte inferior do tubo de extraccion.

|

8. Dispense 5 gotas da mostra extraida de maneira vertical na cunca de mostra (S) do dispositi-
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vo. Non manipule nin mova o dispositivo de proba ata que a proba estea completa e lista para
ler. Precaucioén: as burbullas que se forman no tubo de extraccion poden dar lugar a resulta-
dos inexactos. Se non pode crear suficientes gotas, isto pode deberse a unha obstrucién na bo-
quilla dispensadora. Axite o tubo suavemente para liberar o bloqueo ata que observe a forma-

cion de gotas libres.
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9. Peche a boquilla e desbote o tubo de extraccion que contén o hisopo usado de acordo co

protocolo de eliminacion de residuos de risco bioloxico.

WM ¥
2

10. Pofa o temporizador. Lea o resultado aos 15 minutos. O resultado invalidase aos 20 minu-

tos.

) Abbott

Panbio™
COVID-19 Ag

S 20 _ N\
N\-IN '_--) :

-
~ -

3

soose

©

11.Desbote o dispositivo usado segundo o protocolo de eliminacion de residuos de risco bio-

l6xico.

12. As mostras clinicas deben ser tratadas como potencialmente infecciosas e considéranse de
categoria B, polo que no caso de que se necesite transportalas féra do centro sanitario ou do

domicilio, necesitase tripla embalaxe.

Interpretacion da proba

- Resultado negativo: a presenza de sé unha lifia de control (C) e ningunha lina de proba (T)

dentro da venta de resultados indica un resultado negativo.
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) C

T

- Resultado positivo: a presenza da lina de proba (T) e a lifia de control (C) dentro da venta

de resultados, independentemente da lifia que apareza primeiro, indica un resultado positivo. A

presenza de calquera lifa de proba (T), ainda que sexa débil, indica un resultado positivo.

 C

) T

- Resultado non valido: se a liia de control (C) non é visible dentro da venta de resultados

despois de realizar a proba, o resultado considérase non valido.

Hisopo de control positivo/negativo

Os controis estan especificamente formulados e fabricados para garantir o rendemento de
Panbio™ COVID-19 Ag Rapid Test Device e utilizanse para verificar a capacidade do usuario

para realizar correctamente a proba e interpretar os resultados. O control positivo dara un re-
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sultado de proba positivo e producira unha lifia de proba visible (T). O control negativo produci-

ra un resultado de proba negativo.

As boas practicas de laboratorio suxiren o uso de controis positivos e negativos para asegurar-

se de que os reactivos de proba estan funcionando e que a proba realizase correctamente.
Os controis poden executarse:

- por un novo operador antes de realizar probas en mostras de pacientes,

- ao recibir un novo envio de proba,

- a intervalos periddicos.

-Procedemento

- Mantefia o frasco de tampdn verticalmente e encha o tubo de extraccidon con solucion tampoén
ata que flua ata a lifia de enchido do tubo (300 pL). Precaucién: se a cantidade de tampodn é

excesiva ou insuficiente, pode producirse un resultado de proba incorrecto.
- Coloque o tubo de extraccion no pousatubos.

- Insira o hisopo de control positivo ou negativo no liquido tampdn dentro do tubo de extracciéon
e empape o hisopo durante 1 minuto. Xire a punta do hisopo de control na solucién tampodn
dentro do tubo de extraccién, empuxe cara a parede do tubo de extraccion polo menos 5 veces

e logo esprema o hisopo apertando o tubo de extraccion cos dedos.

- Desbote o hisopo de control usado segundo o protocolo de eliminacién de residuos de risco

bioldxico.
- Peche a tapa do tubo de extraccion.

- Siga o procedemento de proba anterior.
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Premendo nas seguintes ligazéns podese acceder a un video no que se explica atoma e
procesado da mostra co sistema Panbio™ COVID-19 Ag Rapid Test Device (Nasopharyn-

geal):

https://www.youtube.com/watch?v=8IXgDO2XwPc.

https://www.globalpointofcare.abbott/es/product-details/panbio-covid-19-ag-antigen-test.html.
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*“H—Faciente con sintomas de sospeita COVID-19 =
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ANEXO 2: / : sen criterios de hospitalizacion
= - Infecch iratoriz agoda IRA [febre, tose, di b
DETECCION DE CASO - Sdina?aggipr;asmri: ;-c:gra.llsuiaJ J'nildrt'lar*?J d'lasfrea:sapn“:a outres {conindicios
\h_ GuEe Epoien 3 sospeita de SARSCOV-2)
¥

Realizacion de probe de deteccion de infeccion activa (PDIA)

nes primeiras 24 h

*—| Tempo evolucion sintomas

PROBA RAFIDA DE DETECCION S
DE ANTIXENOS OU PCR

¥ L ¥

i ) i i
P Y . : g i
n:GCa confirmad _,..-’:I Descartado ) | Ders:.liﬁdu‘ -:l Ca nfirmado

Alta sospeita clinica (persistencia dos
sintomas) ou epidemioloxica de COVID-19

Y

REALIZACION DE PCR

ik oity

Persistencia de alta sospeita clinico-epidemio loxica
tras 7 dias desde o inicio dos sintomas

}

PROBA SEROLOMICA
{ELISA pu similar}
pam orientar o diagnostico
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Quen lle vaia comunicar o resultado ?

SERVIZO
+ Resultado positivo « Chamada telefénicado seu/sta médico/a de de SAUDE
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+ Resultado negativo « SMS
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Vostede foi diagnosticado como

Covid Positivo

Ten un caso leve de Covid, e debe illarse
nun cuarto do seu domicllio.

? Condiciéns
& goillamento

« Deberd quedar illada nun cuarto e
a portaestard pechada.

= Dispord dun bafio propio.
Se non for posible, este debera
desinfectarse conlixivia antes do
seu uso por outros conviventes,

Dispofia dun cubo con pedal para
refugar o lixo. A bolsa do lixo
estard ben atada antes de
desbotala.

0" d = Lave as mans de forma
4 .a‘ ' frecuente conagua e xabén ou

xel hidroalcohdlico.
« Ventile con frecuencia o cuarto
onde seencontre.

- Quedan prohibidas as visitas ao seu domicilio. Se
for necesario que o axuden coas compras, estas

deixaranas na porta dacasa,

Wg Xacobeo 21-22

Vosteds &

Coidadora
dunha persoa con

Covid Positiva .-

E considerada como un contacto estreito. '

<
=

s,

= Useluvas s6 se ten contacto
con secrecidns da persca illada.

= Usemadscara cirtrxica ou FFP2
cando compartan espazo.

= Lave as mans antes e despois

de usar luvas.

plas

LY

Vostede foi identificade como

Contacto estreito

E unha persoa sa considerada como un contacto

estrelto polo que debe corentenarse no seu domicillo.

Obxective da corentena_ Bloguear a transmisidn do virus
gueproducea Covid-19, Evite ter contacto conoutras

p
aenfermidade & contaxiar outras persoas,

te periodo, xa que poderfan desenvolver

Por que & importante a corentena_ 0 virus da Covid-19 pode

transmitirse dande 2 dias antes do inicio dos sintomas,

nt: icas op dod

inclusoporp

on da
enfermidade pode ser de ata 14 dizs, poloque ainds que a

PCR sexanegativa, debegardara no seu

@ Condicions
@ dacorentena [

= Deberd permanecer na casa sen poder

salr & via pblica.
= Seconvive con persoas sas, levard
méscara cirlirtica sempre na casa.
Q@ Tentard non ter contactocon elese
extremar as medidas de precaucién

que eviten o contaxio.

< = Dispor4 dun bafio propio. Senon for

» ! posible, este debera desinfectarse
=" con lixivia antes do seu uso por outros
e

conviventes.

= Os conviventes coa persoa en
corentena deberan utilizar tamén

méscara cirlintica no domicilio.

A pesar de ter un resultado negativo no test da Covid,
é obrigatorio gardar estritamente a corentena o

tempo establecido ataa alta.
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