Recomendaciones para el paciente

¢Quién se encarga del cuidado del paciente?

* Recuerda las medidas de higiene respiratoria: al toser o estornudar,
cubrete la boca y la nariz con el codo flexionado o con un pafuelo
desechable.

* Lavate las manos con frecuencia con agua y jabon. También
puedes utilizar soluciones hidroalcohdlicas si dispones de ellas. El
lavado de manos es especialmente importante después de toser
o estornudar y de manipular los pafiuelos que hayas usado.

* Utiliza una habitacién de forma exclusiva. Esta habitacion
debe tener una ventana con ventilacion directa a la calle
y no debe tener corrientes forzadas de aire provenientes de
sistemas de calor o refrigeracion (bombas de calor, aire acon-
dicionado, ventiladores,...).

* Si es posible, utiliza un bafo de forma exclusiva. La situacion
ideal seria un bafo que no requiera salir de la habitacion. Si tienes
que compartirlo, es importante limpiarlo con lejia doméstica tras cada uso
que hagas.

* La puerta de la habitacién debe estar siempre cerrada.

* Es importante que evites en lo posible salir de la habitaciéon. Pue-
des utilizar el movil para comunicarte con el resto de la familia. In-
tenta hacer actividades que te entretengan (leer, dibujar, escuchar
la radio, escuchar musica, ver television, navegar por internet,..).

* Si es imprescindible ir a las zonas comunes del domicilio, utiliza una
mascarilla quirdrgica y lavate las manos antes de salir de la habi-
tacion.

Durante el tiempo que dure
el aislamiento...

Si el paciente puede valerse por si mismo, es importante que sea él quien se en-
cargue de su propio cuidado. La comida puede ser llevada a su habitacion por otra
persona de la casa, sin necesidad de mayor contacto.

En caso de que el paciente si necesite cuidados (nifio, persona mayor depen-
diente,...) se ha de procurar que sea una Unica persona la que atienda al pa-

ciente. Esta persona no debe tener enfermedades crénicas (cardiacas,
pulmonares, renales, inmunodepresidn, diabetes) ni estar embarazada.

El cuidador debe seguir la siguientes medidas de precaucion
cada vez que vaya a entrar en contacto con el paciente o con
sus fluidos (sangre, heces, orina, vomitos, saliva...):

1. Antes de entrar en la habitacion o de cualquier contacto
con el paciente o su entorno mas cercano:

- Realizar higiene de manos (agua y jabén o solucién hidroalcé-
holica), ponerse una mascarilla quirirgica de un solo uso y
unos guantes desechables.

- Es importante no tocar ni manipular la mascarilla mientras se
lleve puesta; si se moja o se mancha de secreciones, debe
cambiarse de inmediato.

- El paciente llevara una mascarilla quirirgica mientras el cui-
dador permanezca cerca de él.

2. Antes de salir de la habitacidon/después del contacto con el paciente/entorno:

- Retirar con cuidado los guantes, desecharlos en un contenedor de residuos con
tapa y realizar higiene de manos.

- Posteriormente retirar la mascarilla sin manipular su parte delantera, tocando solo
las cintas traseras, desecharla en el contenedor y realizar higiene de manos.

3. Tras salir de la habitacion realizar, de nuevo, higiene de manos.

cY el resto de las personas de la casa?

* Debes estar localizable. Seras seguido por un equipo sanitario via tele-
fénica o presencial si es necesario. Si observas cualquier empeoramiento
0 agravamiento llama al 900 222 000 o a los profesionales que te estan
siguiendo, ellos te indicaran donde hacerlo.

* El personal sanitario encargado de tu seguimiento te informara del mo-
mento en el que puedes finalizar el aislamiento.
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- Se lavaran las manos con frecuencia.

+ Evitaran la entrada en la habitacion y el contacto con el paciente.

» No compartiran objetos de uso personal con el paciente (toallas...).

+ Estaran pendientes de si comienzan con fiebre, tos o dificultad para respirar. En caso
de que aparezcan estos sintomas contactaran con 900 222 000, informando de que
viven con un paciente diagnosticado de infeccién por el nuevo coronavirus.

+ Es importante no tomar farmacos que puedan disminuir la fiebre sin consultar con el médico.

» Ninguna persona de la casa debera salir del domicilio salvo que sea estrictamente im-
prescindible.

- Se evitaran las visitas en casa.



¢Como hacer la limpieza de

¢Qué tiene que haber en la la habitacion del paciente?

habitacion del paciente?

* Siempre que sea posible, sera el paciente el que se
encargue de la limpieza. Si es necesario que sea otra
persona, lo hara protegida con mascarilla y guantes.

* Agua y jabon. Soluciones alcohdlicas para
realizar higiene de manos si se dispone de ellas.

* Pafiuelos desechables.

* Mascarilla quirurgica.

* Utensilios de aseo de uso individual.
® Movil y cargador.

*® Bolsas de basura con sistema de autocierre

que permita dejarlas cerradas lo mas

herméticamente posible. Las utilizaremos

para los residuos y la ropa.

* Un cubo de basura, con tapa de apertura
de pedal, y en su interior una bolsa de basura

lista para usar.

Zonas comunes de la casa

* Se realizara una adecuada ventilacion diaria
de todas las habitaciones de la casa
(al menos 5 minutos).

| ¢éQué hacer con la ropa?

* Las toallas utilizadas por el paciente deben cambiarse
periddicamente, siempre que se encuentren himedas.

* La ropa deberé colocarse en una bolsa con cierre her-
mético hasta el momento de lavarla, evitando sacu-
dirla antes de introducirla en la lavadora.

* La ropa de cama, toallas,..se puede lavar con los ja-
bones o detergentes habituales a 60-90°C,dejando
que se sequen completamente.

Vajilla
* Los cubiertos, vasos, platos pueden ser desechables.

* Sila vajilla no es desechable se lavaran con agua ca-
liente y jabén y preferiblemente en el lavavaijillas.

Lavarse las manos

sin prisa, asegurando

que limpiamos palmas, dorsos
y dedos completamente

1. Moja las manos con agua y aplica suficiente jabon.

2. Frota las palmas entre si.

3. Entrelaza los dedos.

4. Frota cada palma contra el dorso de la otra.

5. Frota el dorso de los dedos de la mano contra la
palma de la otra.

6. Coge el pulgar con la otra mano y haz movimientos
de rotacion.

7. Pon la punta de los dedos en la palma de la otra
mano y haz movimientos de rotacion.

8. Seca las manos.
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Tras realizar la limpieza, es importante que se lave
las manos.

* Las superficies que se tocan con frecuencia (mesas,
mesillas, picaportes y tiradores, llaves de la luz), las su-
perficies y grifos del bafio y el inodoro deberan ser lim-
piadas con material desechable y desinfectadas
diariamente con un desinfectante doméstico que con-
tenga lejia a una dilucion 1:50 (1 parte de lejia 'y 49 par-
tes de agua) preparado el mismo dia que se va a utilizar.

* Si no se dispone de bafo exclusivo, limpiarlo con
lejia domeéstica tras cada uso que haga el paciente.

¢Qué hacer con los
residuos generados?

* El material desechable utilizado por la persona enferma (guan-
tes, pafiuelos, mascarillas...), se eliminara en la bolsa de plastico
(BOLSA 1) del cubo de basura de la habitacion.

* La BOLSA 1 debe cerrarse adecuadamente e introducirla en una
segunda bolsa de basura (BOLSA 2), al lado de la salida de la
habitacion, donde ademas se depositaran los guantes y la mas-
carilla utilizados por el cuidador; esta segunda bolsa se cerrara
adecuadamente antes de salir de la habitacion.

* La BOLSA 2 se depositara en la bolsa de basura donde habi-
tualmente desechemos el resto de los residuos domésticos
(BOLSA 3), que también se cerrara adecuadamente.

* No olvidar, inmediatamente después, realizar una completa higiene
de manos con agua y jabon, durante, al menos, 40 segundos.

* La BOLSA 3 se depositara exclusivamente en el contenedor de
fraccidn resto (o en cualquier otro sistema de recogida de fraccion
resto establecido en la entidad local), estando terminantemente
prohibido depositarla en los contenedores de recogida selectiva
de cualquiera de las fracciones separadas (organica, envases,
papel, vidrio o textil) o su abandono en el entorno.
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