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Bogota D.C. 29 de Julio del 2020.

Sefiores
DIRECCIONES DE SANIDAD EJERCITO ARMADA Y JEFATURA SALUD FUERZA AEREA

Bogota D.C.

Asunto: “Lineamiento provisional para la atencién en saiud de las gestantes, recién nacido vy .
para la lactancia materna, en el contexto de la pandemia de COVID-19” en el.
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares. -

Respetuosamente, me permito remitir a las Direcciones de Sanidad Ejército, Armada y:

Reviso: SMSM. Saida Mart ¥
Coordinadora de 0 Salud Publica DIGSA

VoBo: Coronel Rocio del Pilar Garzon Ayala
Subdirectora de Salud -~ DIGSA 210
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LINEAMIENTO PROVISIONAL PARA LA ATENCION EN SALUD DE LAS GESTANTES,
RECIEN NACIDO Y PARA LA LACTANCIA MATERNA EN EL CONTEXTO DE LA
PANDEMIA POR COVID-19 EN EL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS :

MILITARES. !

El presente documento busca dar a conocer a los diferentes Establecimientos de Sanidad |
~ Militar, sobre las acciones especificas y provisionales que deben tener en cuenta en eIi
desarrollo de esta pandemia para la prestacién de la atencion dirigida a las gestantes, recién
nacido y la lactancia materna, que pertenecen al Subsistema de Salud de |las Fuerzas Militares

durante el tiempo de aislamiento teniendo en cuenta las nuevas directrices y lineamientos -
emitidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS ’

i. FINALIDAD Y ALCANCE
A. Finalidad

Dar alcance a los lineamientos prowsnonales ini : Salud’y Proteccion
Social, con el fin de orientar las acciones eéj;? 4 firigida a las gestantes, -
recién nacido y lactancia materna del Subs uer/rzas Militares en los
Establecimientos de Sanidad Militar en el r ?

B. Alcance
Incluir medidas durante la;emer ncia sahitaria para ervenciones en salud de las
gestantes, recién namdoyla;:t ncia materna d istema de Salud de las Fuerzas Militares

ado No. 1418/MDN-COGFM-JEMCO-DIGSA-
a 30 de Enero de 2019.

3.

4. '/

5. 298 ¢ e 2020.

6.  Resolucioi /,3%@/0 de 2019
7. Resolucion 407 de 2020
8. Resolucion 407 de 2020
9.

Resolucion 521 de 2020

10. Resolucidén 536 de 2020

11.  Circular 023 de 2017.

12.  Circular 031 de 2018.

13.  Circular 005 de 2020.

14.  Lineamiento de prevencion, diagnéstico y control de casos de Influenza.

15.  Protocolo de Vigilancia de Infeccidn Respiratoria Aguda — Instituto Nacional de Saiud — INS.

“NOS VEMOS EN LA VICTORIA” - “Un equipo humano al servicio de la salud”
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16.  Circular 018 de 2020. 1

. CONSIDERACIONES GENERALES PARA LAS GESTANTES Y SUS FAMILIAS

De acuerdo a la evidencia disponible al momento no existen razones para pensar que el
COVID-19 pueda tener una mayor incidencia, severidad o letalidad en la poblacion general de
gestantes. Asi mismo nc han mostrado evidencia de la transmisiébn materno perinatal ni
tampoco hay evidencia sobre transmision a través de la leche materna.

Sin embargo, desde los Establecimientos de Sanidad Mlllt/}%/’/}%, ebera tener en cuenta que

son una poblacion de especial cuidado y seguimiento con respec /9;Isa. poblacién general, por
in de monitorizar la

: .
lo tanto es necesario tengan en cuenta algunas recomen(fécfﬁa?/ //cé’ﬁ/i/e
salud de la gestante y él bebe con el fin de minimizar al ma: 1
ia salud pulblica del Sistema de Salud de Fuerzas Militares.

T

Y, ///%////// F
L
A LA ATENCION

IV.  CONSIDERACIONES GENERALES PARA LA ATENCION DE SALUD DE LAS
GESTANTES DESDE LOS ESTAH MIE/N;'E// Z/SAM/%/;/ ILITAR.
Zo ///j//_‘/ // 2 //‘,/
2 7 % 4 7 4 7

v" Todas las gestantes, al |gua{y el reste 4/; Z/;@blacn@, //5’///// )eran seguir y acatar todas
las disposiciones en mate amiento social y medid@/yﬁe prevencién indicadas por
las autoridades locales y naci6r F ////

¥ No existen evidencias% fic  has ’te%/é/fa pensar que la pandemia del
COVID-19 pued 37 “incidencia, severidad o letalidad en esta poblacién.

al, ni transmision a través de la leche materna.
.

*EE]

almente
7///{‘/5//3).

v"  Dar a conoce _pumeros de teléfono o canales dispuestos para informar cualquier signos
o sintoma de alarma general o en relacidon a su embarazo y asi puedan ser derivadas a
una atencién oportuna, las que realmente lo requieran.

1 Lineamiento provisional para la atencién en salud de las gestantes, recién nacido y para la lactancia materna, en el contexto
de la pandemia de COVID-19 en Colombia.
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De acuerdo a lo anterior es importante brindar educacion:

Signos de alarma generales Signos de alarma Obstétricos

» Fiebre (Mayor o igual a 38C) » Hipertension arteriai
» Tos {(con o sin produccién de > Cefalea
esputo) » Trastornos visuales y auditivos
> Dificultad para respirar (sensacion > Epigastralgia
de disnea o ahogo) » Edemas de manos y/o cara -
» Fatiga o malestar general intensos ¥ Disminucion marcada o ausencia de
» Nauseas o vomito persistente >  movimientos fetales
> Dolor al respirar > Actlwdad/ur.enna
> Hemoptisis ¥ Hi dif
» Incapacidad para tolerar la via oral >
¥ Diarrea » iniomatologia

> Atencién pre-concepcional: La consultayt/g/ 3 de el %,orat Hevara /a/écabegde acuerdo -
a los canales que se tengan dlspuestos/pﬁ 2 dav/ﬂ? de los blei

cimientos de Sanidad
Militar. ;

'/
» Atencién para la Interrupcién Voluntaria di az0. T
///// /é’{/'ttenaa/ 55 de 2006, garantizando .

Realizar asesoria y orlentaclom,/ge;te ,acuer o /,a;;/, /S
///

privacidad y confldenCIallda dad o f dlentemente de la cony

consulta, una vez se acl

///"’// //"/.///// :
neiat el ﬁrmato establecido, con fecha
de la asesoria, semanas
la salud.
//,

/ A

:|a la pamente y el profesional de
i Ia usuana demd o ‘a
Si e ac gevse/ ///

el causa/)l%h;/a; )

quedar expres
fres causales:

Sl
malformamon incompatible con la vida extrautenna

/d;a nifia o adolescente fue victima de algin tipo de violencia sexual, segan :
e Constitucional Colombiana por medio de la Sentencia C-355 de 2006. -

lo proferido la

Es importante mencionar que en los Establecimientos de Sanidad Militar NO realizan
procedimientos IVE de ninguna naturaleza (farmacolégico o no farmacolégico) por lo cual -
es remitida a la red externa contratada, siendo de alta prioridad y se deben disminuir :
barreras administrativas para la referencia del manejo de procedimiento y de esta manera
cumplir los tiempos establecidos por la ley. :

Posterior a la IVE (Interrupcién Voluntario del Embarazo) se debe verificar el acceso al .
método de planificacion pos evento, de lo contrario debera ser canalizada a la ruta

*NOS VEMOS EN LA VICTORIA” - “Un equipo humano al servicio de la salud”
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transversal de salud sexual y reproductiva, adicional realizar seguimiento por piscologia
hasta que lo considere necesario.

» Atencion para el cuidado prenatal de las gestantes con bajo riesgo obstétrico. Los
- Establecimientos de Sanidad Militar deberan garantizar la atencién del cuidado prenatai
como lo establece la resolucién 3280 de 2018 por los diferentes canales que tengan
dispuestos de acuerdo al plan de contingencia adoptado por la emergencia sanitaria y de
esta manera monitorizar la salud de esta poblacién. '

Ademas debe tener en cuenta que cualquier profesional de la salud que identifiquen una
mujer gestante sin inicio de sus controles, debera informar%/; ider o encargada de la Ruta
Integral de Atencién Materno Perinatal, de esta manera promover el ingreso oportuno de
la gestante y se le garantice el acceso universal a las’

)

resolucion 3280/2018.
Semana de gestacion Recurso ‘
Humano Ui
actierdo a R3280/118
Profesional vo Hen ogr
Antes de la semana | en- - | Toxoplasm
10 medicina gz Blicemia e

de microg uﬁ'rem -
e si %5///3//4%//

Promocian de factores protectores
Seguimiento e informacion sobre signos de alarma
Consulta de acuerdo a R3280/18
Prueba de tolerancia a la glucosa
Ultrasonegrafia de evaluacion anatomica fetal.
Pruebas rapidas para Sifilis y VIH, Hemegrama
Toma de IgM Toxoplasma en seronegativas
Enirega de micronutrientes para dos meses
- | Desparasitacién si esta indicado

Vacunacion contra Tétanos, difteria y Tosferina acelular
{DPTa) a partir de la semana 26
Informacién en signos de alarma

Profesional
de
medicina

22 a26
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Anamnesis ;
. Valoracion del riesgo materno '
:rrlofesmnal Seguimiento al plan de cuidado
28a30 medicina o Lectura de lahoratorios
.| Promocidn de factores protectores para la salud deé la
enfermeria
gestante
Seguimiento e informacién sobre signos de alarma |
Consulta de acuerdo a R3280I18 _ '
Plan de parto :
. Tamizaje Streptococo B
Z;ofes:onal Pruebas rapidas de VIH y Sifilis
32a36 - Toma de IgM Toxoplasma.&n seronegativas
medicina o .
enfermeria Dt_asparas_ltaCIOn siesta
micronutrientes para lo
Informacién en signos de 3@
Remisién para atencién pr
Anamnesis
Profesional | Valoracion ¢
en
36a37 medicina o | Lectura
enfermeria
» Atencién para el cuidado prenat sgo obstétrico: se debera :

_con embarazo de alto riesgo
////////// ;
w@iementarlos seran por criterio del

médico especialista en
gestante y su hijo

Curso de prep 16n para la maternidad: El curso de preparacion para la maternidad se _
debe seguir prestando a través de Tele salud (Tele orientacién en salud). :

> Atencion del parto y puerperio: esta atencién estara a cargo de red externa contratada de °
acuerdo a la resolucion 3280/2018. _
Los Establecimientos de Sanidad Militar debera verificar desde la Ruta Integral de Atencién
Materno Perinatal que la red externa contratada garantice: el suministro de método
anticonceptivo pos evento y verificar que entre el tercer y quinto dia después del nacimiento
tengan el control al recién nacido y la madre, donde aparte de comprobar su estado de
salud se incluya la valoracion, promocidn y apoyo de la lactancia materna con el fin de
identificar si existe alguna dificultad la pueda superar. :

“NOS VEMOS EN LA VICTORIA” - “Un equipo humano al servicio de la salud”
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En el caso de que el recién nacido tenga alguna condicion de salud especial que lo
clasifique de alto riesgo se debe hacer entrega al lider de la Ruta Integral en Salud de
Primera Infancia, con el fin de dar continuidad al seguimiento a sus controles y tratamientos
establecidos en ia red externa.

V. CONSIDERACIONES PARA LAS GESTANTES CON CUADRO SOSPECHOSO O
CONFIRMADO DE COVID-19

» La definicién de caso sospechoso o confirmado de COVID-19 en gestantes no es diferente
del establecido por el Ministerio de Salud y Proteccion social para la poblacion general.

> Si bien las gestantes son un grupo de especial prok
vulnerable, el estado de gestacion no se considera por si
para mujeres con COVID-19 a menos que presente sign

se _consideran poblacién

/ )
anter / el aislamiento
i //A 7 // /////,/////

S presenta ////// L no de alarma
anidad Mmtar se reco| ae

/ 7
////a menos que durante
dad y por criterio médico se

riesgo de complicaciones

- 0 segundo trimestre, debe considerarse
n del crecimiento fetal durante el tercer

por contacto) S Ic ///l/que en la poblacidn general, habitualmente es por un familiar proximo
infectado o por |

Estas son las recomendaciones que deben tener en cuenta:

> El contacto piel a piel del recién nacido pretérmino o a término inmediatamente después
del parto y tanto como sea posible, reduce el riesgo de morir, ya que favorece la
estabilizacién de la temperatura de su cuerpo y el inicio temprano de la lactancia materna
garantiza la toma de calostro el cual es rico en factores protectores.

“NOS VEMOS EN LA VICTORIA" - “Un equipo humano al servicio de la salud”
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» Se debe realizar un proceso de educacion y acompafiamiento para las madres y sus|
familias que permita hacer un reconocimiento de los posibles riesgos, asi como de las |
medidas de higiene y prevencion del contagio. ‘ ‘

> A todos los hijos de mujeres con sospecha o confirmacién de COVID-19 se les debe
descartar la infeccion por SARS-CoV-2, Las pruebas diagnésticas usadas en neonatos son i
las mismas que las usadas en la poblacion pediétrica. Se debe realizar PCR-RT entre 24 !
a 48 horas después del parto a todos los hijos de madres con confirmacién de infeccién
por SARS-CoV-2 / COVID-19. Si la prueba molecular es negativa y si tiene alta sospecha -
de SARS- CoV 2, se debe repetir la prueba molecular RT- PCR 48 a 72 horas,

» En el caso de recién nacidos asintomaticos, con sospec
2-COVID 19, se definira el aita con aislamiento domicilia
sea descartada la infeccién), se debe realizar seguimiento
cada Establecimiento de Sanidad Militar y enfatizar en los: )
es sintomatica y tiene indicacion de hospitaj!;;z,? el recién ¢
con un familiary enire 18 afios y 60 afies, ‘sano y entrenado p
recomendaciones sobre las medidas prev
(si lo requiere). '

rmacion de SARS-CoV- |

&

practicando contacto piel a piéi 6
. . Z//
. y ]
VIl.  CONSIDERACION =S PARA NCi& h A EN MADRES O RECIEN
NACIDOS CON SOSPE MACION POR SARS-CoV-2 - COVID-19

i m

: /,W//%la materna
i % 4:’/”

2 .
e'malerna, Lala ancia materna es un factor protector para la
/}% ftransmision y desarrolio de enfermedades

ar con la promocién, proteccion y apoyo de
eses y su continuidad hasta los 2 afios 0 mas

€0 /“Eaiementaria
7 )

. Usar permanentemente mascarilla quirirgica estandar (cubriendo completamente nariz y

. Evitar hablar o toser especialmente durante el amamantamiento o extraccion de la leche.

- Mantener las medidas de desinfeccion rutinaria de las superficies con las que entre en
contacto.

. Bvite toser o estornudar mientras amamanta al bebé o cerca de él.

. Para extraer la leche materna, se recomienda antes lavar sus pechos con agua tibia y
jabén, frotando con una tela suave.

. Realizar lavado de manos, recoger cabello, uso de tapabocas, evitar hablar o toser durante
la extraccion y realizar limpieza de superficies previo a la extraccion.

D¢ W

~J

“NOS VEMOS EN LA VICTORIA" - “Un equipo hurmano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 No 69 - 76 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Piso 4 PEX. 3238555 Ext 1063
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co; yanith.avila@sanidadfuerzasmilitares. mil.co

salirala casa |
dado, con las




i

Radicado N° * { MDN-COGFM-JEMCO- DIGSA-SUBSA-GRUSP-86.30 Pagina 9 de 10

8. Limite las visitas y el nimero de cuidadores.
9. Utilizar soluciones desinfectantes o alcohol para la limpieza de objetos y superficies.
- 10. Aislamiento por 14 dias de la madre y aislamiento de 28 dias para el recién nacido.

Teniendo en cuenta las anteriores medidas, se debe informar a la madre acerca de las
opciones para el inicio 0 mantenimiento de lactancia materna en tiempos de COVID-19 y
cuidados frente al cuidado del recién nacido:

1 Madre sin sintomas respiratorios, que puede y decide contacto piel con piel, alojamiento
conjunto con su bebé con el fin de favorecer la lactancia materna directa. 3
Si su bebé es prematuro o de bajo peso, puede manténerlo en posicidon canguro
guardando las medidas de higiene y prevencion de: ;

" 2. Madre sin sintomas o con sintomas respiratorios, que decid
puede y desea amamantar debe ubicar el bebe en cuna a do ,
a su hijo para amamantarlo directamente. Pro; o_‘”é%que un adult
cuidados del recién nacido como bafio, cag é///”} de | /%ﬁ
Si su bebé es prematuro o de bajo pes

posicién canguro.

- 3. Madre sin sintomas o con sin resplra_

gnas oS
ofrecer leche materna extral aé/ // car el bebé en la cun:
/%////////;//// 0
_alimentar directamente del; /p /g/;, al ////ebe,, e ﬁ X
persona sana ofrezca al b on taza o/ g fa con cuidador sano, realicelo

//.//

v
o'cuchara,
v pre encio

higie

talechic en el hog
D -/// A 9 = . :
. %%men : 13 // e 2do.con 2 yua y jabon y hervido durante 15 minutos.

[
/ /g/////////
%/ / // 4 g /% e sta /;pge;;f permanecer a temperatura ambiente (a la

%f/ do del refrigerador 12 horas y congelada hasta
//////%/////% /7/ i

, 0! i gua y ja Wﬁ posteriormente ponga a hervir durante 15 minutos los
’/////// i
,s usados/p ara la extraccién de la leche. y alimentacién de su hijo. Si su bebé es

o
P /// es0, procure que sea un adulto sano quien realice la posicién canguro

y quien le ofrezea e?e extraida con taza o cuchara.
/////'

L 4
> Limpieza diaria del mufién umbilical durante el bafio del bebé, seque muy bien.

> Mantenga limpia y seca la ropa del bebe.

> Explique los beneficios de la lactancia materna.

» Cambie el pafial frecuentemente para evitar quemaduras en el area genital.

> No acueste boca abajo al bebé para dormir, esto puede aumentar el riesgo de muerte
subita.

» No deje al bebé al cuidado de personas inexpertas, menores de edad o desconocidos.

> Explique medidas anti reflujo.

» Promover vacunacién en él bebe, si en Estable0|m|ento de Sanidad Militar se tiene
dispuesta alguna linea para que se comunique con profesionales de la salud.

“NOS VEMOS EN LA VICTORIA™ - “Un equipo humano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 No 69 — 76 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Piso 4 PBX. 3238555 Ext 1063
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» Importancia de que la pareja y familia debe garantizar un entorno protector y amigable a la
madre, apoyandola en las tareas diarias y cuidado del bebé.

» Vigilar signos de alarma en la madre: sangrado vaginal de mal olor y abundante, fiebre, !
dolor de cabeza, pies hinchados, palidez, alteracion de la conciencia, dificultad para’
respirar. llanto y tristeza. En caso de presentar uno o mas, dirijase al servicio de urgencias.

> Vigilar signos de alarma en el recién nacido: No come, vomita, no orina, no hace
deposicion, llora sin razon aparente, tiene fiebre (temperatura mayor o igual a 38 grados),
se pone morado, hace ruidos al respirar, se le hunden las costillas al respirar. En caso de!
presentar uno o mas, dirijase al servicio de urgencias. i

Vacunacion durante la pandemia por SARS-CoV-2 -COV

n los nifios prematuros o
de bajo peso al nacer en seguimiento i

» La vacunacién en recién nacidos hijos de madres asintorr o infeccion
por SARS-CoV-2) debe realizarse de acuerdo con las”
Programa Ampliado de Inmunizaciones-PAl. y

vigentes del Ministerio de Salud.

» La vacunacion en recién nacidos prema  de IS la‘edad cronologica.

» La indicacién de inmunizacién con Paliviz = e cientes pretérmino
previo a la pandemia por COVID-19, se Salud del prematuro
sano (durante el pico epidémico e 33 a 35 semanas con

» En caso de madre positiv. VA ; ifiere | a ion de las vacunas del recién -
nacido 28 dias, previa v cion del es salud de [anifia o nifio.

Si la madre es contacto e - s asintomatica y el recién nacido no |
$ vacunhas una vez pase el periodo de
via verificacion del estado de salud del :

Lineamientoﬂp C nal para la atencnon en salud de las gestantes, recién nacido y
para la |actan0|a=materna en el contexto de la pandemla de COVID-19 en Colombia.
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