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GLOSARIO
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OoMS
OPS

R.E.

RE
RT-PCR
SEREM
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: Centro de Atencidn Primaria en Salud

: Busqueda Activa de Casos

: Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades

: Enfermedad por coronavirus (SARS-CoV-2)

: Divisién de Politicas Publicas

: Division de Prevencion y Control de enfermedades

: Decreto Supremo

: Establecimiento(s) Educacional(es)

: Elementos de Proteccion Personal

: Instituto de Salud Pdblica

: Ministerio de Educacion

: Ministerio de Salud

: Nifios, Nifias y Adolescentes

: Organismos Administradores /Administracion Delegada de la Ley 16.744
: Organizacién Mundial de la Salud

: Organizacién Panamericana de la Salud

: Resolucidon Exenta

: Referente Educacional

: Reaccién en Cadena de la Polimerasa con Transcriptasa Inversa (siglas en inglés)
: Secretaria Regional Ministerial

- Protocolo de Transferencia Segura de Archivos (siglas en inglés)
: Testeo Trazabilidad y Aislamiento (estrategia Ministerial)

: Organizacién de las Naciones Unidas para la Educacion, la Cienciay fa Cultura
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B ANTECEDENTES

En el marco de las medidas adoptadas para interrumpir las cadenas de transmisidon de COVID-19, los
establecimientos educacionales (EE) han visto afectado su funcionamiento normai, teniendo que
adaptarse a una nueva realidad que implicd la suspension de las clases presenciales y la implementacion
de distintas modalidades de clases a distancia durante los afios 2020 y 2021.

La evidencia de estudios recientes muestra que abrir los jardines infantiles, escuelas y colegios para las
clases presenciales de la manera mas segura posible y mantenerlas en funcionamiento es importante
dados los muchos beneficios conocidos y establecidos de la educacién presencial®. El cierre prolongado de
jardines infantiles, colegios y escuelas, asi como el cese de clases presenciales por largos periodos de
tiempo trae consigo problemas de reversion de logros educativos, limitacion de la oportunidad de
educarse y de obtener oportunidades vocacionales, pérdida de conocimiento y habilidades adquiridas,
tendencia al incremento de las tasas de abandono escolar, acceso desigual a las plataformas de
aprendizaje digital, confusién y estrés para los docentes, altos costos econémicos, aislamiento social,
dificultades para validar y medir el aprendizaje, dificultades de los padres para la ensefianza desde casa'y
falta de tiempo de los padres para realizacion de actividades educativas por motivos laborales™?. Esto se
suma al cese del importante rol social que cumplen los EE de garantizar una buena alimentacion, ofrecer
un lugar de encuentro, de contencién y el cuidado de los nifios y estudiantes.

Debido a lo anterior, es que el gobierno de Chile ha trabajado por ofrecer la oportunidad a los nifias, nifios
y adolescentes (NNA) de poder asistir al establecimiento educacional para continuar con su proceso de
desarrollo y aprendizaje de la manera mas segura posible en el contexto de la pandemia por COVID-19.

De acuerdo con la evidencia disponible y lo observado durante el proceso de pandemia, la mayoria de los
NNA contagiados de COVID-19 desarrolia sintomas leves asociado a cuadros de fiebre, cefalea, odinofagia,
mialgia y congestion nasal, con baja duracién y algunos otros cursan cuadros asintomaticos. Dadas estas
caracteristicas clinicas, y a la dificultad para pesquisar la enfermedad en los NNA, es importante mantener
una vigilancia activa junto con aplicar medidas preventivas, tanto a nivel individual como poblacional.

En este protocolo, se ha descrito que impiementar medidas preventivas de manera consistente para la
propagacién del virus en los EE reduce el riesgo de contagio de COVID-19 dentro de fos mismos, mas alla
de la carga viral subyacente en la comunidad® y que incluso el riesgo puede ser mas bajo si el nivel de
propagacion en la comunidad es bajo y las medidas de prevencion se cumplen de manera consistente3.Es
por esto que resulta fundamental mantener los resguardos correspondientes para la implementacion de
clases presenciales, dado las coberturas de vacunacién alcanzada en el grupo de estudiantes, y en general,
en la comunidad educativa, mediante el cumplimiento de medidas preventivas y del presente protocolo.

1 centers for Disease Control and Prevention. COVID-19 Prevention Strategies Most Important for Safe In-Person
Learning in K-12 Schools. CDC, 5 de noviembre de 2021. Disponible en https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-
ncov/community/schools-childcare/k-12-guidance.htmi#fanchor 1625661237509

2 Consecuencias negativas del cierre de las  escuelas, UNESCO,  202C. Disponible en
https://es.unesco.org/node/320395

3 centers for Disease Control and Prevention. K-12 School Operational Strategy. CDC, 15 de mayo de 2021. Disponible
en https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/community/schools-childcare/child-care-guidance.htmi
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Este protocolo puede ser modificado de acuerdo ala situacic’)n’epédemiomgica_ﬁa@icz@ai y raundial, Ia
evidencia cientifica y las medidas epidemioldgicas de control de brotes pueden ser modificadas de
acuerdo al criterio epidemicl6gico y a la evaluacién de riesgos de la Autoridad Sia“nitajri’ai, .

PROPOSITO Y OBJETIVOS
Proposito:

Disminuir el riesgo de diseminacion de COVID-19 en un EE y proponer las acciones a realizar por parte de
la Autoridad Sanitaria en conjunto con la comunidad educativa, para manejo de brote de COVID-19.

Objetivos:
1. Monitorear la situacion epidemiclégica de COVID-19 al interior de los EE.
2. Detectary notificar oportunamente los casos confirmados y probables de COVID-19.
3. Realizar investigacién epidemioldgica frente a brotes de COVID-19 y su descripcion en tiempo,
lugar y persona.
4. Velar por el cumplimiento del aislamiento oportuno de los casos confirmados o probables de
COVID-19 y cuarentena de la poblacién expuesta a enfermar.

5. Brindar informacién oficial y oporiuna de las medidas sanitarias de autocuidado y cuidado
colectivo, a través de estrategias en comunicacién del riesgo (cuadritias sanitarias).
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ll.  DEFINICIONES OPERACIONALES

Para efectos del presente documento, se utilizaran como conceptos clave aquellos contenidos en el
Manual operativo para la investigacion epidemiologica: Trazabilidad casos COVID-19 vigente; ademas de
las definiciones de caso sospechoso, probable, confirmado y contactos estrechos segtn la normativa
vigente.

Caso sospechoso, probable, confirmado, persona en alerta de COVID-19 y contactos estrechos: Segun
resolucion vigente.

Exposicion (poblacién expuesta): contacto con un agente infeccioso o un factor de riesgo que puede
causar una enfermedad. La exposicién tiene dos dimensiones: el grado o nivel, y la duracién®.

Brote: Dos 0 mas casos asociados epidemiolégicamente entre si. Para el efecto de esta vigilancia de COVID-
19 en EE, la definicién operacional de brote corresponde a “3 o mas cursos con 3 © més casos confirmados
o probables en un lapso de 14 dias”.

Aislamiento: Acto de separar a las personas enfermas o infectadas de los demas, para evitar que se
propague la infeccion®.

Cuarentena: Restriccion del movimiento de las personas sanas que pueden haber estado expuestas al
virus, pero no estan enfermas®.

EPIVIGILA: Plataforma de registro informatico electronico del MINSAL para vigilancia de Enfermedades de
Notificacién Obligatoria (ENO) y otros eventos de importancia para la salud publica.

Trazabilidad (o rastreo): Procesc en que, a partir de la identificacion de un caso indice, se realiza una
investigacion epidemioldgica, con el objetivo de conocer los casos que intervienen en una misma cadena
de transmision, con el fin de aplicar medidas de contro! tendiente a interrumpir ia transmision del agente
contagiante, en este caso, el virus SARS COV-2.

4 9pS. COVID-19. Glosario sobre brotes y epidemias. Extraido el 10 de enero de 2022
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Ill.  ALCANCE

Este protocolo se destina a fortalecer la organizacién de los Establecimiento Educacionales (EE), para la
operacién de una adecuada vigilancia epidemiologica y para establecer las medidas sanitarias en contexto
de pandemia COVID-19. Para fines de este documento, se considerara EE a toda institucién dedicada al
cuidado o educacion desde los niveles de educacion parvularia hasta 4to afic medio, es decir, salas cunas,
jardines infantiles, colegios, liceos y escuelas de tipo privado o publico. Por lo anterior, este protocolo esta
dirigido a salas cunas, jardines infantiles, colegios, liceos, internados y escuelas, pero no considera
universidades, preuniversitarios ni centros de educacion extraprogramaticos como “after school” para los
cuales la vigilancia y monitoreo debe realizarse como brote institucional.

Este protocolo va dirigido a las siguientes instituciones autoridades y agentes:
e Secretarias Regionales Ministeriales de Salud (SEREMI).
e Establecimientos de salud {APS, Hospitales Comunitarios y otros).
e Instituciones de atencién de salud laboral: Organismos Administradores y Administracion
Delegada de la Ley 16.744 (OAL/AD). '
Red de Laboratorios publicos y privados.
Establecimientos de salud privados.
Secretarias Regionales Ministeriales de Educacion (SEREMI).

Establecimientos educacionales.
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IV. PLAN ESTRATEGICO

Establecer una vigilancia epidemioldgica de casos COVID-19 en EE, se incluye a toda la comunidad
educativa, como parvulos, estudiantes, docentes y funcionarios. Para esto, se propone actuar en las
distintas fases descritas en la tabla 1 en este documento.

A. Roles y responsabilidades

La Unidad de Epidemiologia de la Secretaria Regional Ministerial (SEREMI) de Salud es el organismo
responsable de recoger, analizar y difundir informacién de la situacion de salud y sus determinantes,
proponer medidas acordes a la realidad sanitaria y coordinar la respuesta global del sistema ante
situaciones de emergencia epidemioldgica. De esta manera, contribuir a la oportuna toma de decisiones
para mejorar la salud de la poblacion expuesta, de acuerdo con la Ley de Autoridad Sanitaria y, en este
contexto, ratificada por la Estrategia Testeo Trazabilidad y Aislamiento (TTA) vigente. La SEREMI de Salud
es el organismo responsable de la investigacion de brotes en EE ya sea de estudiantes, parvulos y de
funcionarios, este dltimo se realiza a través del protocolo de “Trazabilidad de casos confirmados y
probables de COVID-19 en trabajadores y Contactos estrechos laborales en brotes o conglomerados”
vigente disponible en http://epi.minsal.cl/. La SEREMI de Salud a su vez cuenta con informacién entregada
por la Direccién Municipal y Centros de Atencidn Primaria (APS) y OAL.

Los equipos de investigacion para lograr un abordaje socio-sanitario e integral, deben ser liderados por el
equipo de epidemiologia de la SEREMI de Salud, en colaboracion del encargado/a de Salud Ocupacional y
encargado/a de las estrategias de comunicacion de riesgo de las respectivas SEREMis con apoyo de los
Delegados de Epidemiologia del establecimiento de APS ccrrespondiente (segiin DS N° 7/2019) vy las
Corporaciones de Salud y Educacién Municipal. En algunas situaciones se requerira al personal clinico, para
lo cual se debe mantener la coordinacién corn el Servicio de Salud correspondiente.

Este protocolo ratifica que la SEREMI de Salud debe llevar a cabo los estudios de brotes y de
conglomerados de COVID-19 y definir estrategias de busqueda activa de casos {BAC).

Es necesario que la SEREMI de Salud cuente con un referent2 de esta estrategia {vigilancia de COVID-19
en EE), el cual llamaremos Referente Educacional (RE), responsable de la recepcidn y distribucién de la
informacién, coordinar las acciones y mantener comunicaciones con la direccién del EE, el equipo de
brotes del Departamento de Epidemiolcgia de la Subsecretaria de Salud Publica, MINSAL y SEREMI de
Educacién. La SEREMI de Educacién también tendréd un referente encargado de los temas COVID-19 en los
EE. Los referentes de la SEREMI de Salud y de la SEREMI de Educacién contaran con un teléfono y/o correo
electrénico especifico para la comunicacién con los distintos actores del protocolo.
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Existen cuatro fuentes de informacion desde las cuales SEREMI de Salud obtiene insumos para la
investigacion epidemioldgica, estas provienen del MINSAL, la Direccién Municipal y APS, los EE, y la
Plataforma EPIVIGILA. (Imagen 1)

Imagen 1: Fuentes de informacion de la SEREMI de Salud para la identificacion de casos y brotes de
COVID-19 en EE.
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B. Acciones en el marco de la vigilancia epidemioldégica en EE

1. Monitoreo temprano de aparicién de casos en EE

Desde el MINSAL (Departamento de Epidemiologia), se realizara un monitoreo diario de las comunidades
educacionales a través de los registros de la plataforma EPIVIGILA y faboratorio, cruzada con la base de
datos de parvulos, alumnosy docentes de los EE proporcionada por el Ministerio de Educacién (MINEDUC).
Con esta estrategia se busca pesquisar oportunamente la presencia de casos confirmados o probables, y
eventuales brotes de COVID-19 en cada EE. Esto generard alertas tempranas respecto a la aparicién de
posibles brotes en las comunidades educativas, para realizar la investigacidn y tomar las madidas para la
mitigacién y control de la propagacion del SARS-CoV-2. Esta informacion estara diariamente disponible
(dia habil) para las SEREM! de Salud a través de la carpeta SFTP.

Es responsabilidad del RE de cada SEREMI de Salud la oportuna utilizacién de la informacion compartida
en la carpeta SFTP, asi como también reportar a referente del MINSAL los brotes y casos investigados.

Los protocolos de seguimiento de casos se activaran cuando existe al menos un caso confirmado o
probable para COVID-19 en un EE, y la alerta temprana realizada desde el Ministerio de Salud, permitira
pesquisar un curso® con 3 o0 més estudiantes confirmados o probables, asf como también un EF que tenga
3 0 mas cursos con 3 o mas casos confirmados o probables en un lapso de 14 dias (brote, para efectos de
vigilancia en EE).

En el monitoreo de alerta temprana realizado en el MINSAL, se incluirdn los cascs sospechosos en cada
EE; sin embargo, estos no influyen en el conteo de casos por curso (solo casos confirmados y probables),
pero si influirdn en la evaluacién del riesgo para cada EE y la toma de decisiones por parte de la SEREMI
de Salud.

Cuando se detecten dos 0 mas casos en docentes, administrativos o personal auxiliar de EE, con o sin
relacidn con casos en estudiantes de un mismo curso, debe activarse el Protocolo “Trazabilidad de casos
confirmados y probables de COVID-19 en trabajadores y Contactos estrechos laborales en brotes o
conglomerados” vigente disponible en http://epi.minsal.cl/.

5 Curso: todos los estudiantes que comparten una misma sala de clases. Para efectos de este protocolo, en aquellos
establecimientos educacionales que funcionen como internados, se debe considerar como curso a los estudiantes que comparten
sala y también a los estudiantes que comparten habitacion. Al haber un caso confirmado de un estudiante de internado, todo su
curso y todos los estudiantes que compartan habitacidn con el caso confirmado estaran en alerta de COVID-19.

En adelante, se entendera que las referencias a “curso” incluyen también a los grupos de nifios en establecimientos de educacién

parvularia.
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Imagen 2: Flujograma del monitoreo realizado desde nivel central para identificacién de casos y brotes

de COVID-19 en EE.
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2. Busqueda Activa de Casos (BAC) desde APS, SEREMIS de Salud o OAL/AD

La SEREMI de Salud solicitard a la OAL, operativos de testeo denominado Blsqueda Activa de Casos (BAC)
para SARS-CoV-2, frente a la deteccién de casos confirmados o probables en trabajadores de!l EE, segin
Protocolo “Trazabilidad de casos confirmados y probables de COVID-19 en trabajadores y Contactos
estrechos laborales en brotes o conglomerados” vigente disponible en http://epi.minsal.cl/.

Seglin el escenario epidemioldgico, se podrdn programar operativos BAC con test de antigenos a
estudiantes o parvulos de EE segln corresponda, ante la presencia de indicadores que demuestren alta
transmisibilidad, gravedad de casos o variantes de preocupacion, entre otras.
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3. Cuadrillas sanitarias

Para las acciones requeridas de prevencién y control, la estrategia de cuadrillas sanitarias, formadas con
representantes de los estamentos de la comunidad educativa vinculados al EE. Las funciones, objetivos y
pauta de trabajo de las cuadrillas sanitarias escolares se encuentran descritas en la “Guia para la
conformacion de Cuadrillas Sanitarias Escolares” del Departamento de Promocion de Salud y Participacion
Ciudadana-DIPOL, ORD. B31/N° 405°.

Para mantener un seguimiento activo de las medidas de prevencién y control a través de la comunicacion
de riesgo, educacién y promocion de la salud, existird un referente en el Ministerio de Educacion
(coordinador/a del Comité de formacién integral y convivencia escolar del MINEDUC) quien se vinculara
directamente con el drea de Promocion de Iz Salud de la SEREMI de Salud para el trabajo con las cuadrillas
sanitarias. Generando dicho vinculo, se podra realizar un trabajo integrado que identifique las necesidades
de cada comunidad escolar y facilite acciones en beneficio de dicha comunidad, a fin de mantener una
buena situacién sanitaria en los EE.

4. Gestidn de casos COVID-19 en el EE
i) Medidas preventivas y de control

Ante casos confirmados de COVID-13 en los EE, se deben seguir las siguientes instrucciones:

e Frente a la presencia de uno o dos parvulos(s) o estudiante(s) confirmado(s) o probable(s) de
COVID-19 en un mismo curso:
1. Los casos deberan cumplir con aislamiento segtn protocolo y definicion de caso vigente.
2. Los compafieros de curso que se sienten en forma permanente a mencs de 1 metro de
distancia’ y en el caso de los parvulos, en su grupo inmediato de frabajo evitar
aglomeraciones, deberan cumplir con cuarentena a partir de la fecha de uliimo contacto
con el caso, por el periodo estipulado en la normativa vigente.
3. Elresto de los compafieros de curso seran considerado como personas en alerta de COVID-
19 segun estipula la normativa vigente, por lo que se mantendran con clases presenciales.
Serd responsabilidad de la direccion del EE avisar a sus apoderados estado de alerta de
COoVID-19.

6 ORD B31/N° 405, enero 2021. Guia para la conformacion de Cuadrillas Sanitarias Escolares 2021, Departamento de
Promocién de Salud y Participacién ciudadana, DIPOL, Subsecretaria de Salud. 20 de enero de 2021.
7 pistancia de 1 metro lineal, medido desde la cabeza de cada estudiante en todas las direcciones.
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A4 Se recomienda reforzar las medidas de prevencion como: Uso de mascarilias quirlrgicas
de tres capas®, lavado frecuente de manos, distanciamiento fisico en la medida de lo
posible, evitar aglomeraciones, cumplimiento de una adecuada ventilacion de salas,
limpieza y desinfeccion de superficies, entre otras.

Es importante considerar que, si un parvulo o estudiante comienza con sintomas estando
presente en el EE, este debera aislarse en una sala o espacio dispuesto para estos fines,
mientras se gestiona la salida del caso fuera del EE.

e Curso® con 3 0 mas casos confirmacios o probables de COVID-19 en un lapso de 14 dias entre el
primer y tercer caso: todo el curso deberd cumplir con cuarentena a partir del Gltimo contacto
con el ultimo caso confirmado ¢ probable. Esto quiere decir que se suspenden las clases
presenciales para ese curso por el tiempo que se estipula como cuarentena seglin normativa
vigente. La direccion del EE debera notificar a la SEREMI de Salud cuando un curso tenga 3 0 maés
casos confirmados o probables de COVID-19 en un lapso de 14 dias entre el primer y tercer caso
(Tabla 1).

Si mientras el curso cumple la cuarentena, aparecen estudiantes o parvulos que estando en sus
hogares inician sintomas o tienen resultados positivos a COVID-19, deberan evaluarse con un
médico y cumplir indicaciones o el aislamiento seglin normativa vigente. Estos casos gue fueron
detectados en esta fase no afectan el periodo de cuarentena establecido al resto del curso.

En relacion con los docentes que hayan hecho clases en estos cursos, no deben sumarse a la
cuarentena, a menos que trabajen con el mismo curso durante toda o gran parte de la jornada
laboral (especialmente en cursos pre-escolares o basica).

8 https://www.who.int/es/emergencies/diseases/nove|-coronavirus—2019/question~and—answers-hub/q—a—detail/q—
a-children-and-masks-related-to-covid-19

9 Curso: todos los estudiantes que comparten una misma sala de clases. Para efectos de este protocolo, en aquellos
establecimientos educacionales que funcionen como internados, se debe considerar como cursc a los estudiantes
que comparten sala y también a los estudiantes que comparten habitacién. Al haber un caso confirmado de un
estudiante de internado, todo su curso y todos los estudiantes que compartan habitacién con el caso confirmado
estaran en alerta de COVID-19.

En adelante, se entendera que las referencias a “curso” incluyen también a los grupos de nifios en establecimientos
de educacién parvularia.
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Tabla 1. Estados y clasificacién para casos y brotes de COVID-19 en estudiantes de un EE.

Estado Descripcion Medidas
Aislamiento del caso, cuarentena* de compafieros que se sienten a
1 caso de estudiante o menos de 1 metro de distancia**, y en el caso de los pérvuios, en su
A parvulo confirmado o grupo inmediato de trabajo evitar aglomeraciones. Resto del curso son
probable en el curso personas en alerta de COVID-19 y pueden continuar con clases
presenciales. Reforzar medidas de ventilacidn, evitar aglomeraciones
y lavado frecuente de manos en el EE.
Aislamiento de los casos, cuarentena* de compafieros que se sienten
2 casos de estudiantes o a menos de un metro de distancia**, y en el caso de ios pdrvulos, en
B parvulos confirmados o su grupo inmediato de trabajo evitar aglomeraciones. Resto del curso
probables en el curso son personas en alerta de COVID-19 y pueden continuar con clases
presenciales. Reforzar medidas de ventilacion, evitar aglomeraciones
y lavado frecuente de manos en el EE.
Aislamiento del caso y cuarentena* de todo el curso, por lo que se
suspenden las clases presenciales para ese curso. Direccion del EE
3 casos de estudiantes o debe avisar a la SEREM! de Salud de esta situacidn. Reforzar medidas
c parvulos confirmados o de ventilacidn, evitar aglomeraciones y lavado frecuente de manos
probables en un mismo en el EE. Los docentes que hayan hecho clases en estos cursos, no
curso en un lapso de 14 dias | deben sumarse a la cuarentena, a menos que trabajen con el mismo
curse durante toda o gran parte de la jornada laboral (especialmente
en cursos pre-escolares o bdsica).
Si en un tapso de 14 dias, 3 0 mas cursos cumplen o debieron cumplir
cuarentena (estado C), se estard en estado de Alerta de Brote de
Alerta , COVID-19 en el EE. La direccién del EE en coordinacién con SEREMI de
3 0 mas cursos en estado C . - ez
de s , Educacién debe avisar a la SEREMI de Salud de esta situacidn. La
durante los ditimos 14 dias _ L o . C , .
BROTE SEREMI de Salud realizara investigacion epidemioidgica y establecerd
medidas entre las cuales esta determinar cuarentenas* de personas,
cursos, niveles, ciclos o del EE completo.

*Para efecto de registro desde la SEREMI de Salud @ EPIVIGILA, se considerard como contacte estrecho. NGmero de
dias de cuarentena segin normativa vigente.
** Distancia de 1 metro lineal, medido desde la cabeza de cada estudiante en todas las direcciones.

Todo funcionario que sea un caso confirmado o probable de COVID-19 deberd cumplir con
aislamiento por lo que establezca la definicion de caso vigente. Cuando en el £EE se presenten dos
0 més trabajadores confirmados o probables de COVID-19, se estara frente a un brote laboral, con
lo cual la SEREMI realizard las acciones establecidas en el protocolo de “Trazabilidad de casos
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confirmados y probables de COViID-19 en trabajadores y Contactos estrechos laboraies en brotes
o conglomerados” vigente disponible en http://epi.minsal.cl/.

Si un docente es caso confirmado, debe cumplir con aislamiento y los estudiantes de los cursos en
los que hizo clases pasan a ser personas en alerta COVID-19 por lo que contindan con sus clases
presenciales.

Si el trabajador comienza con sintormas estando presente en el EE, este deberd retirarse del EE 0
en su defecto aislarse en un espacio habilitado para estos fines, mientras se gestiona la salida del
caso fuera del EE. El trabajador confirmado de COVID-19 debera avisar de su condicion a las
personas que cumplan con la definicion de personas en alerta de COVID-19, lo que incluye dar
aviso a la direccién del EE para que este avise a los apoderados de parvulos o estudiantes que sean
clasificados como personas en alerta de COVID-19 seglin normativa vigente.

En el caso que la Autoridad Sanitaria determine un brote de EE, esta debera realizar la
investigacion epidemioldgica pertinente para determinar la poblacién expuesta que deberd
cumplir con cuarentena segln la normativa vigente, pudiendo considerar medidas como la
suspension temporal de clases presenciales de cursos, niveles, ciclos o el establecimiento
completo cuando la situacion lo amerite (Tabla 1).

ii) Lugar para el aislamiento de casos en EE

Cada EE debe contar con un espacio determinado para el aislamiento de casos sospechosos, confirmados

o probables de COVID-19 que hayan asistido al EE, para que puedan esperar sin exponer a enfermar a
otras personas, mientras se gestiona su salida del EE.

Estos lugares de aislamiento deben contar con las siguientes caracteristicas:

i. Elespacio deberd ser adaptado para esta finalidad y tener acceso fimitado.

ii. Ellugar deberd contar con ventilacion natural

ii. Eladulto responsable de casos COVID-19 en el EE que acompafia al caso hasta el lugar de
aislamiento deberd portar en todo momento con mascarilla de tipo quirtrgica y mantener
una distancia fisica mayor a 1 metro con el caso indice.

iv. Una vez que el caso se retire del lugar de aislamiento, el personal encargado de limpieza
del EE, deberd mantener la ventilacion por a lo menos 30 minutos antes de limpiar y
desinfectar suelos y superficies. El personal de limpieza debe utilizar medidas de
proteccion de mascarilla y guantes, idealmente pechera desechable, elementos que
deben desecharse al final del procedimiento en una bolsa, con posterior lavado de manos.
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5. Investigacion del brote

e Para fines del manejo del COVID-19 en EE en un nuevo escenario epidemiolégico nacional, si
existen, en un lapso de 14 dias, 3 0 mas cursos del EE que debieron cumplir cuarentena, se
notificara a la SEREMI de Salud como alerta de brote, para que de inicio a la investigacién
epidemioldgica y se tomen medidas de control. Esta notificacion debe ser realizada por el
director/a del EE o la persona a cargo de las situaciones COVID-19 del EE, a través de correo
electrénico o teléforo dirigido al RE de la SEREMI de Salud™.

e La SEREMI de Salud deberd priorizar la investigacion epidemioldgica de este EE en alerta de brote
de COVID-19 para tomar las medidas necesarias para evitar la propagacion del virus SARS-CoV-2;
accion que contara con la colaboracion de la direccion del EE.

e Como resultado de la investigacion en terreno, la SEREMI de Salud podra clasificar a algunas
personas como contactos estrechos, registrandolas en EPIVIGILA, las que deben realizar
cuarentena segun normativa vigente.

e En estas situaciones, es importante que la SEREMI de Salud notifique a la SEREMI de Educacion
sobre la presencia del brote en el EE y sobre las medidas determinadas para controlar el brote que
pueden incluir la suspension temporal de clases presenciales de cursos, niveles, ciclos o el
establecimiento completo cuando la situacion asi lo amerite.

e Esfundamental y prioritario que el director/a o equipo directivo del £E colabore oportunamente
con la identificacion de parvulos, alumnos, docentes y personal que sean personas en alerta de
COVID-19 y deberd mantener una comunicacion fluida con la SEREMI de Salud {notificacion de
nuevos casos, compartir oportunamente informacién de asistencias, organizacién de cursos y
docentes segln horarios de clases, horarios de uso de comedor y espacios comunes, y toda
informacion que la Autoridad Sanitaria requiera del EE para la investigacion del brote).

e Elbrote se dara por finalizado, cuando se cumplan 14 dias sin casos nuevos reportados asociados
al brote, a contar de la notificacion del dgltimo caso confirmado o probable asociado al brote. Es
importante reiterar que, si mientras el curso cumple la cuarentena, aparecen Otros €asos
confirmados, el resto de los estudiantes terminaran su cuarentena en el plazo original, mientras
gue los nuevos casos confirmados deberan cumplir su aislamiento correspondiente. El EE en brote
continuara en observacién, pero ya sin casos activos, hasta que se cumpla este periodo
establecido. Lo anterior para fines de monitoreoy registro por parte de la Autoridad Sanitaria.

i) Registro y analisis:

La informacion para el analisis de la situacion debe realizarse en base a los datos recogidos por el
EPIVIGILA (casos individualizados, identificados y verificados por Rut), por tanto, es importante

10 Frente a escenario de gran cantidad de alerta de brotes, la SEREMI de Salud podra priorizar aguellos EE que presenten mayor
ntmero de casos.
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ingresar a esta plataforma la nueva informacién recogida durante la visita. Ademas, se puede
realizar la revisién de otras bases de datos {hospitalizados y fallecidos}. Lo anterior se
complementa con la informacién recogida durante la investigacion de terrenc y la inspeccion
realizada.

La elaboracion de un reporte abreviado de brote consiste en una caracterizacién del brote por
persona, tiempo y lugar; identificando los factores de riesgo y las medidas realizadas por el
establecimiento. Responsabilidad de fa SEREMI de Salud.

6. Reporte de brotes en EE.

Con la informacién obtenida a partir de los registros de la vigilancia epidemiolégica, desde el Ministerio
de Salud se elaborara un reporte periédico de la situaciéon de brotes en EE. El reporte incluira datos
agregados y anonimizados, los que podran ser compartidos con el MINEDUC.

7. Vigilancia gendmica para casos COVID-19 en EE

Desde que se realizé la caracterizacion genémica del SARS-Cov-2, se han identificado diversas mutaciones
y grupos genéticos o variantes de este virus. Segun la Gltima actualizacion epidemiolégica de la OPS/OMS,
existen distintas variantes de preocupacién para la salud publica. Debido a estas variantes u otras que
pudieran surgir en el futuro, se realizara vigilancia gendmica mediante secuenciacion de muestras para
casos COVID-19 en EE.

Para el estudio genémico de muestras de casos positivos en EE de salud en brotes, se priorizara frente a
indicadores de gravedad o en tasas de atague altas en la institucion. El estudio de secuenciacion se
realizara en el ISP o laboratorios certificadcs, y el envio de muestras sera gestionado por la SEREMI de
Salud cumpliendo con las indicaciones descritas en la documentacion vigente.
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