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NO < ,Paciente con sintomatoloaia respiratoria?
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Continuar atencién integral de SI | Suministrar

acuerdo a motivo de consulta

\ 4

tapabocas convencional, :
I realizar hiaienizaciéon de manos. !

Trasladar al area de aislamiento respiratorio
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;Paciente con sintomatoloaia respiratoria? ™ NO

RUTA DE ATENCION PACIENTE RESPIRATORIO
(Servicio de terapia fisica y respiratoria)

y
MANEJO AMBULATORIO
v
IRA leve o moderada:

Notificar en ficha N° 346
\ 4

TOMA DE HISOPADO O
ASPIRADO
v

PROBABLE O
CONFIRMADO PARA
COVID - 2019 (V4)

Dar recomendaciones y signos de alarma por los
cuales acudir a urgencias.

Informar a la EAPB y secretaria de salud
departamental, para que se realice el respectivo
seguimiento.

Distanciamiento social (Cuarentena) por 14 dias.
Informar la paciente que puede llamar a los
siguientes nameros de teléfonos si presenta algin
sintoma (3213945350, 3208202418, 3213946560,
3213944048, 3112192119).

Si es paciente requiere cita de control con médico
general o laboratorios en los 14 dias siguientes,
estos deben solicitarse de manera domiciliaria.
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EMPRESA SOCIAL DEL ESTADC

RUTA ATENCION PACIENTE NO
RESPIRATORIO (servicio de urgencias)

servicio de urgencias

ACTIVAR CADENA
DFE I I AMADO

TRIAGE RESPIRATORIO

de acuerdo a los proceso de atencion del

\

MANEJO INTRAHOSPITALARIO

IRAG inusitada: Notificar en ficha N° 348
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Manejo clinico de acuerdo a
la condicién del paciente.
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TOMA DE HISOPADO O
ASPIRADO

¥

Reporte de laboratorio

\ 4

Caso descartado

v

Continuar estudios
complementarios  para
descartar otra etiologia

Infeccion
Grave: Notificar en ficha N° 345
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TOMA DE HISOPADO
O ASPIRADO
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Manejo clinico de acuerdo a
la condicién del paciente.

\/ -

Caso confirmado

v

A 4
Reporte de laboratorio

Caso descartado

v

Aislamiento institucional por 7 dias y
manejo clinico segun condicion del
paciente v criterio de aravedad

Continuar estudios
complementarios  para
descartar otra etiolodaia

: 3. REANIMACION |
4. REMICION A UCI [

Caso descartado
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Eqgreso _Requiere_ manejo
intrahospitalario
v
Muerte Vivo NO
v

Maneio de cadaveres

e Egreso hospitalario

e Recomendaciones y
signos de alarma

e  Seguimiento por parte de
la EAPBy SSG.

e Distanciamiento social

v




