
Elementos de Protección Personal según área:

Personal que realiza el triage:

Medidas de barreras físicas: ventanas de vidrio/plástico/sistemas de ventilación

Personal o pacientes / Actividad Tipo de EPP o procedimiento

Examen preliminar no involucrando contacto 
directo

Mantener la distancia espacial de al 
menos 1 (un) metro: No se requiere 
EPP

Paciente con síntomas Barbijo quirúrgico al paciente

Higiene de manos frecuente con agua y jabón o alcohol en gel

 
Camilleros: 

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente
Cuando trasladen pacientes sospechosos o casos 
confirmados de COVID-19

Barbijo quirúrgico, camisolín, guantes,
protección ocular (antiparras).

Una vez realizado el traslado del caso 
sospechoso se retira el EPP y lo 
descarta en bolsa roja y se lava las 
manos

Enfermeros:

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente (5 Momentos)

Cuando asistan a pacientes sospechosos o casos 
confirmados de COVID-19

Barbijo quirúrgico, camisolín, guantes, 
protección ocular (antiparras)

Si realiza un procedimiento que genere aerosoles Sumar a lo anterior: barbijo N95 



Médicos:

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente (5 Momentos)

Cuando asistan a pacientes sospechosos o casos 
confirmados de COVID-19

Use barbijo quirúrgico, camisolín, 
guantes, protección ocular.

Cuando se realicen procedimientos generadores de 
aerosoles:
•Toma de Hisopados Oro/Nasofaríngeo
•Aspiración
•Intubación (doble guante)
•Broncoscopía

Sumar: barbijo N 95, mascara facial y
botas o calzado impermeable.

Personal de unidades criticas

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente (5 Momentos) 

Cuando asistan a pacientes sospechosos o 
casos confirmados de COVID-19

Usar barbijo quirúrgico, camisolín, guantes, 
protección ocular. Utilizar zapatos cerrados e 
impermeables. Eventualmente colocarse botas 
descartables para los momentos de mayor 
exposición a fluidos.

Para cualquier caso sospechoso o 
confirmado de COVID-19 y procedimientos 
generadores de aerosoles, como manejo de 
la vía aérea

Usar barbijo N95, camisolín hidrorepelente 
(alto riesgo de exposición a fluidos corporales),
guantes, protección ocular: antiparras y se 
recomienda el uso obligatorio de protector 
facial de plástico transparente que pueda 
limpiarse, desinfectarse y ser reutilizado.
Se sugiere la utilización de doble par de 
guantes para la para la intubación.
Zapatos cerrados e impermeables o 
eventualmente colocarse botas descartables. 



Personal de quirófano:

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente

Cuando asistan a pacientes sospechosos o 
casos confirmados de COVID-19

Uso de barbijo quirúrgico, camisolín 
hidrorepelente, guantes, protección ocular. 
Utilización de gorro y botas descartables
El paciente debe de portar barbijo quirúrgico

Para cualquier caso sospechoso o 
confirmado de COVID-19 y manejo de la vía
aérea u otros procedimientos generadores 
de aerosoles

Uso de barbijo N95, camisolín hidrorepelente, 
guantes, gorro (debe cubrir correctamente 
pelo y pestañas), calzas impermeables y 
protección ocular: antiparras y mascara facial 
obligatoria. 
Se utilizará doble par de guantes, con un 
guante limpio interior para disminuir la 
posibilidad de tocar con la mano material 
contaminado al retirar el EPP, para el personal 
que maneja la vía aérea.
Reducir al mínimo el personal expuesto (2 
operadores)

Durante la intervención las puertas de quirófano permanecerán herméticamente cerradas,
sólo permanecerá en su interior el mínimo personal requerido



La intubación de la vía aérea (IOT) es un momento de máximo riesgo para la
aerosolización de partículas y por ende para el contagio potencial del equipo de
salud con COVID-19. Se debe reducir cantidad de operadores, asegurar TODOS los
elementos antes de comenzar, por lo cual se debe organizar el equipo. Se muestra
un Checklist IOT. 



Odontología

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente (5 Momentos)

Cuando asistan a pacientes sospechosos o 
casos confirmados de COVID-19

Camisolín y cubre zapatos descartables e 
impermeables. Cofia. Gafas de protección 
ocular. Pantalla facial protectora. Guantes 
de látex. Barbijo N95.

Si triage negativo para sospecha de COVID-19 Cofia. Gafas de protección ocular. Pantalla 
facial protectora. Guantes de látex. Barbijo
quirúrgico.

Kinesiología

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente (5 Momentos)

Cuando  asistan  a  pacientes  sospechosos  o
casos confirmados de COVID-19

Los EPIs recomendados incluyen 
precauciones adicionales para pacientes 
con enfermedad respiratoria significativa 
en los que puedan estar presentes 
procedimientos de generación de aerosoles
y/o un contacto prolongado o muy cercano
con el paciente. En estos casos, se siguen 
las precauciones de transmisión por vía 
aérea: Mascarilla N95, bata de manga 
larga impermeable, protección ocular 
ajustada de montura integral o máscara 
facial, guantes, calzado impermeable (si no
es posible cubrir con botas quirúrgicas)
Adicionalmente puede ser 
considerado:gorro

Paciente no COVID-19
Mascarilla quirúrgica, bata de manga larga
impermeable, gafas/máscara de protección
facial, guantes.



Personal que maneja ropa:

Higiene de manos antes de colocarse el equipo el EPP e inmediatamente después 
de retirarlo
Cuando retire la ropa sucia debe colocarla dentro de la 
bolsa y luego la coloca en el carro, dentro de la habitación.
Cuando cuente la ropa use el barbijo

Use barbijo quirúrgico, delantal 
plástico, guantes y protección 
ocular 

Personal de limpieza:

Higiene de manos antes de colocarse el equipo el EPP e inmediatamente después de 
retirarlo

Entrando en la habitación de un paciente con 
COVID-19

Use barbijo quirúrgico, camisolín, doble 
guante, protección ocular, botas 
descartables o calzado cerrado

Siempre Consultará al personal de Enfermería o medico sobre cambios en las medidas de 
EPP 

Personal de laboratorio:

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente

Cuando asistan a pacientes sospechosos o 
casos confirmados de COVID-19
Manipulación de muestras respiratorias

Use barbijo quirúrgico, camisolín, guantes, 
protección ocular

Cuando realice procedimientos con riesgo de 
aerosolización (toma de muestra de hisopado 

Sumar Barbijo N95



nasofaríngeo)
Recuerde: cuando este en contacto con fluidos corporales siempre debe utilizar EPP

Personal de rayos:

Higiene de manos antes y después del contacto con todo paciente
El paciente debe de portar barbijo quirúrgico

Cuando asistan a pacientes sospechosos o casos 
confirmados de COVID-19

Use barbijo quirúrgico, 
camisolín, guantes, 
protección ocular

El examen radiológico se debería realizar con un dispositivo portátil de imágenes en la sala
de aislamiento 
El equipo y chasis deberán desinfectarse entre paciente y paciente con producto de 
limpieza disponible

Cocina:

Higiene de manos siempre

No involucrando contacto directo No requiere equipo de protección 
personal.

Las camareras cuando asistan a pacientes 
sospechosos o casos confirmados de COVID-19

Use barbijo quirúrgico, camisolín, doble 
guante, protección ocular
Retirarse el EPP de manera correcta y 
antes de salir de la habitación

Personal administrativo:



Higiene de manos de forma frecuente

No involucrando contacto directo No requiere equipo de protección personal.

Recuerde la importancia del lavado de manos ya que es continuo el manipuleo de 
documentación

Residuos: 

 
Los residuos no requieren tratamiento especial por tratarse de COVID19

Con respecto a los residuos de elementos de la atención de la salud, si se considera la
persistencia  del  virus,  en  diferentes  superficies:  plásticos  hasta  los  5  días,  en  los
camisolines puede persistir 2 días, y en los guantes menos de 8 hs. y en cartón a las 24 hs.
Se aclara que la detección en estos tiempos indica la presencia, pero no necesariamente
capacidad para infectar una persona. 
Sobre  la  base  de  estos  datos,  se  puede  proponer  que  los  elementos  de
protección  personal  del  personal  que  atiende  infectados  de  coronavirus  se
desechen en una bolsa diferente a la roja (celeste).

Personal que maneja los residuos Debe usar EPP: Guantes, barbijo y delantal
impermeable 

 

Familiares: 

Se restringirá la presencia de familiares, se permitirá cuando el paciente necesite asistencia 
(pediátricos, etc.) Correcta higiene de manos frecuentemente.

Barbijos quirúrgicos
Camisolín
Guantes

En caso de que el familiar se niegue a utilizarlos, 
colocarle al menos barbijo y guantes

Ambulancia:

Higiene de manos siempre



Personal de salud que asiste al paciente Barbijos quirúrgicos, camisolín, guantes y 
antiparras

Chofer: Involucrado solo en conducir la
ambulancia separado del paciente 
COVID-19 

No requiere EPP

Chofer o enfermero:
Ayudar con la carga o descargando

Barbijos quirúrgicos, camisolín, guantes y 
antiparras.

Consideraciones finales 

 Optimización  del  uso  de  EPP.  Restringir  el  ingreso  a  las  salas  a  los
trabajadores  de  salud  que  no  están  directamente  involucrados  con  la
atención del paciente COVID-19.

 Se aclara que, en situación de pandemia, las máscaras N95 pueden ser de
uso  extensible  y  pueden  ser  reutilizados  hasta  15  días  en  jornadas  de
trabajo menores a 4 horas diarias o hasta 7 días en jornadas mayores, (no
mayor a 8 horas). 

 Deseche  las  máscaras  N95  contaminados  con  sangre,  secreciones
respiratorias  o  nasales  u
otros fluidos corporales de los pacientes o dañados.

 Extraer el barbijo tomándolo x el elástico y luego guardar.
 Se debe conservar dentro de bolsas de papel identificadas con el nombre y

la fecha de inicio de uso o cuelgue los respiradores usados en un área de
almacenamiento designada

 Se reserva el uso de camisolín hidrorepelente para procedimientos de alto
riesgo que provoquen aerosolización, salpicaduras, procedimientos invasivos
y cuidado de heridas.

 No  es  necesario  usar  botas  (en  los  casos  indicados)  si  el  calzado  es
impermeable, desinfección posterior según recomendación. 

 Los desinfectantes probados para eliminar virus son: Hipoclorito de sodio
500-1000ppm u otros  clorados  alcoholes  62-70%, compuestos  fenólicos,
compuestos  de  amonio  cuaternario  y  peróxido  de  hidrogeno  0,5%,
Monopersulfato de potasio.

 Se sugiere no indicar nebulizaciones. De ser necesario utilizar dispositivos
inhalatorios.

 Se recomienda fuertemente la NO utilización de ventilación no invasiva ni
cánula de alto flujo



Anexos 



   

Secuencia para ponerse el EPP

  



 



Secuencia para sacarse el E.P.P.

Hay una variedad de formas de sacarse el E.P.P. de manera segura sin contaminar
su ropa o piel con
materiales potencialmente infecciosos.
Recuerde sacarse todo el E.P.P. antes de salir de la habitación del paciente.
Asimismo, si se cometen errores u ocurren accidentes durante el retiro del E.P.P.,
lávese las manos.





Adaptado y traducido de Centers for Disease Control and Prevention. Hospital 
Italiano de Buenos Aires 
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