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INTRODUCCION

Para el disefio de las Medidas del Curso 2021-2022 se ha de tener en cuenta los siguientes elementos
qgue condicionan la evolucién de la pandemia:
- Los avances en la estrategia de vacunacién:

e Se estima que un alto porcentaje de la poblacién sea vacunado a lo largo de 2021.

e Lavacunacion va avanzando por grupos poblacionales y en el momento actual la vacunacién
a poblacidn infantil esta pendiente de definir.

e Dada la evolucién de la estrategia de vacunacion, se prevé un impacto positivo en la
morbimortalidad y en el control de la pandemia, que aumentard segin se aumente la
cobertura de la poblacién vacunada.

e Segln la evidencia disponible, podemos afirmar que la eficacia de las vacunas aprobadas en
la actualidad es alta y, por tanto, el riesgo de enfermar tras la exposicidn al virus es muy bajo.
Sin embargo, no se puede descartar la posibilidad de infeccién y que las personas vacunadas,
aunque no desarrollen sintomas, puedan transmitir la infeccidn a otros individuos.

- La dimension mundial de la pandemia hace necesario mantener un escenario de prudencia.

- El contexto de la circulacidn de variantes de mayor impacto para la salud publica con posible escape
a la inmunidad.

- La publicacién del documento de Evaluacién del riesgo de la trasmision de SARS-CoV2 mediante
aerosoles, aporté mayor conocimiento sobre la dindmica de la transmision, y aunque no implica
medidas de prevencion muy diferentes de las ya recomendadas, si hace necesario reforzar las
existentes. El uso correcto de mascarilla, la distancia fisica interpersonal y la ventilacién adecuada
han demostrado su eficacia en diferentes entornos para la reduccién de la transmisién de SARS-CoV-
2 mediante aerosoles. Sin embargo, es necesario incidir en la necesidad de un ajuste adecuado de la
mascarilla y de utilizarla siempre en espacios interiores compartidos, incluso a distancias mayores de
2 metros. Asimismo, se debe limitar el nimero de personas en espacios interiores y optimizar la
ventilacién con aire exterior.

La educacidn se considera una actividad esencial y un derecho de la infancia y adolescencia a
proteger, y por ello, dada la valoracién de la situacidn en la fecha actual, se hace necesario establecer
medidas de prevencién, higiene y promocion de la salud frente a COVID-19 para el curso 2021-2022
que posibiliten la mdxima presencialidad en un entorno seguro y saludable, con la flexibilidad
necesaria en funcidn del escenario epidemioldgico.

De cara al curso 2021-2022, se han disefiado las medidas teniendo en cuenta la situacién
epidemioldgica en junio de 2021, la estrategia de vacunacidn frente a COVID-19, la revisién de la
evidencia cientifica disponible y las lecciones aprendidas, la gestiéon de la incertidumbre de la
evolucidn de la pandemia a nivel internacional, y el consenso de que se deben preservar los centros
educativos abiertos por su impacto en la salud, el bienestar emocional, la equidad y el nivel
educativo en la infancia y adolescencia.

Al igual que en el curso anterior, para el curso 2021-2022 es necesario garantizar la presencialidad al
menos hasta los 14 afos (22 de la ESO), dada la menor independencia a esas edades; pero se hace
necesario reforzar la presencialidad también en cursos superiores, por su impacto en los resultados
académicos, el bienestar emocional y la equidad. Para ello, sera necesario realizar un refuerzo en
estas etapas superiores (32 y 42 de la ESO y Bachillerato y Formacidon Profesional, Ensefianzas
Artisticas y Ensefianzas Deportivas).


https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/COVID19_Aerosoles.pdf
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/COVID19_Aerosoles.pdf
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Las consideraciones a las que hace referencia este apartado estardn presentes en las revisiones
posteriores de este documento, actualizando las recomendaciones en funcién del contexto.

La Ley 2/2021, de 29 de marzo, de medidas urgentes de prevencidn, contencion y coordinacion para
hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19, recoge que “En cualquier caso, debera
asegurarse la adopcidon de las medidas organizativas que resulten necesarias para evitar
aglomeraciones y garantizar que el alumnado y trabajadores puedan cumplir las indicaciones de
distancia o limitacidon de contactos, asi como las medidas de prevencién personal, que se indiquen
por las autoridades sanitarias y educativas”. EIl documento de Medidas de Prevencién, Higiene y
Promocién de la Salud frente a COVID-19 en los centros educativos recoge estas medidas indicadas
por las autoridades sanitarias y educativas.

El 18 de mayo de 2021 la Comisién de Salud Publica aprobd los cuatro principios basicos de las
Medidas de Prevencidn, Higiene y Promocidn de la salud frente a COVID-19 en los centros educativos
para el curso 2021-2022, incluidos en este documento, complementados con otras medidas
transversales y especificas. Estas medidas fueron ratificadas el 2 de junio de 2021 mediante el
Acuerdo del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, adoptado en coordinaciéon con la
Conferencia Sectorial de Educacién, sobre la Declaracion de Actuaciones Coordinadas en Salud
Publica frente al COVID-19 para centros educativos durante el curso 2021-2022.

OBJETIVO Y AMBITO.

El Objeto concreto de este documento es establecer una serie de medidas y recomendaciones que
sirvan de marco de referencia respecto de las medidas a tomar en los centros y servicios educativos
no universitarios de la Ciudad Auténoma de Melilla para el curso 2021-2022, con el propésito de
minimizar las posibilidades de trasmisidn del virus SARS-CoV-2, cuyos objetivos son:

1. Crear entornos escolares saludables y seguros a través de medidas de prevencion, higiene y
promocién de la salud adaptadas a cada etapa educativa.

2. Vigilancia, prevencion y control de la infeccién activa por SARS-CoV-2 y con especial seguimiento
de la evolucidn epidemioldgica en ambitos y grupos vulnerables.

3. Favorecer entornos escolares que contribuyan a mitigar los efectos de la pandemia por COVID-19
en la infancia y adolescencia, asi como las desigualdades generadas por la crisis sanitaria y

socioecondmica derivada.

CONOCIMIENTOS BASICOS.

Con la evidencia cientifica acumulada, se considera que SARS-CoV-2 puede transmitirse de persona a
persona por diferentes vias, siendo la principal mediante el contacto y la inhalaciéon de aerosoles
respiratorios o particulas de mayor tamafo emitidos por una persona enferma, con las vias
respiratorias superiores e inferiores de una persona susceptible. La concentracion y tamafio de los
aerosoles generados depende de la actividad desarrollada, siendo minimo al respirar de manera
tranquila, y progresivamente mayor al conversar en voz baja, voz alta, gritar, cantar, toser y hacer
actividades fisicas intensas.

También se puede producir el contagio por contacto indirecto a través de las manos u objetos
contaminados por las secreciones respiratorias de la persona enferma con las mucosas de las vias
respiratorias y la conjuntiva de la persona susceptible.
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El riesgo de propagacion de SARS-CoV-2 aumenta a mayor interaccidon de las personas y mayor
tiempo de duracién de la misma. También se ha demostrado que hay mayor transmisién en
distancias cortas, en espacios cerrados y concurridos, cuando no hay una buena ventilacion y sin las
adecuadas medidas de prevencion.

Teniendo en cuenta esta informacién, el presente documento recoge recomendaciones y medidas a
desarrollar por los responsables de los centros educativos, a partir de los siguientes principios
basicos:
e La limitacién de contactos ya sea manteniendo una distancia fisica o conformando grupos
estables de convivencia (GCE).
e El uso adecuado de la mascarilla y la higiene de manos como medidas basicas para evitar la
transmisién, asi como la higiene respiratoria.
e Laventilacién permanente y cruzada de los espacios, y la limpieza y desinfeccién del centro.
e La gestidbn adecuada y vigilancia ante la posible aparicion de un caso en personas
pertenecientes a un grupo vulnerable (60 afios o mas, inmunodeprimidos por causas
intrinsecas o extrinsecas y embarazadas).

Las recomendaciones y medidas incluidas en este documento no excluyen ni sustituyen aquellas
otras medidas que las Unidades de Prevencion de Riesgos Laborales (UPRL) deben adoptar en el
marco de la prevencion de riesgos laborales con el objetivo general de limitar los contagios de SARS-
CoV-2 de los trabajadores de los centros, siguiendo las pautas y recomendaciones formuladas por las
autoridades sanitarias.

En esta etapa de transicion, la estrategia diagndstica estara dirigida a la realizacién de pruebas en
personas con sintomas compatibles con COVID-19 grave o factores de vulnerabilidad que pueden
beneficiarse de un tratamiento temprano. El diagndstico y vigilancia de las personas que tienen
contacto con poblaciones vulnerables, como trabajadores en centros sanitarios asistenciales y
sociosanitarios, ademds de ayudarnos a proteger a esas poblaciones, nos permitira evaluar el nivel de
circulacién del virus, evaluar los cambios en la gravedad y detectar de forma temprana posibles
aumentos estacionales de casos. Es necesario, ademas, obtener muestras para la deteccién
temprana de cambios en el virus que podrian afectar a los programas de vacunacidn y las medidas de
contencidn pandémica.

La indicacion de aislamientos, en esta fase, se limita, por tanto, a entornos muy concretos, en los que
las practicas de prevencién y control son clave para mitigar los efectos de COVID-19 en términos de
morbilidad, mortalidad y carga de atencidn sanitaria. Del mismo modo, en esta fase de transicion, no
se proponen cuarentenas en los contactos y se dirigen las actuaciones hacia la recomendacién de
medidas preventivas que, una vez mas, sirvan para proteger especificamente a la poblacién mas
vulnerable. En el mismo sentido, y con el objetivo también de recuperar la normalidad asistencial, no
se considera necesario, de manera general, la realizacidn de cribados en centros sanitarios previos al
ingreso o a determinadas actuaciones asistenciales. En cualquier caso, los centros hospitalarios
podran considerar el uso de cribados en situaciones especificas y con el objetivo de proteger a los
pacientes vulnerables a criterio de los responsables de control de la infeccidn.

Por todo lo expuesto, se ha adaptado la estrategia general seguida hasta ahora pasando a vigilar el
impacto de la enfermedad en personas vulnerables, hospitalizaciones y fallecimientos y monitorizar
los cambios que puedan generar una modificaciéon en las tendencias favorables que se estan
observando en este momento. Esta estrategia de vigilancia y control reduce la presion sobre los
casos leves o asintomaticos y sus contactos.

La transicion mds alld de la fase aguda es un punto de inflexion importante en la pandemia de la
COVID-19. En muchos aspectos, pasar a una fase centrada principalmente en la gestién de casos
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graves y dmbitos y grupos vulnerables es una decisién de gestion de riesgos, basada principalmente
en evaluar qué niveles de riesgo residual son aceptables para la sociedad, sopesando el impacto
social de las medidas de control de COVID-19 y la disminucién observada en la gravedad de la
enfermedad de COVID-19.

Sin embargo, no se puede suponer que Omicron serd la Gltima variante de preocupacién del SARS-
CoV-2. Durante 2022 y los proximos afios, podrian surgir variantes con diferentes caracteristicas de
transmisibilidad, escape inmunoldgico y gravedad. Durante esta fase transitoria se deben conservar,
por lo tanto, las estructuras extraordinarias de vigilancia y control desarrolladas durante la pandemia
y garantizar que se podrian reactivar por parte de las CCAA y la administracion general del Estado en
caso necesario. Es importante tener presente esta reversibilidad de la estrategia en caso de
necesidad, ya sea por una peor evolucion de los indicadores de gravedad o por la aparicidn de nuevas
variantes que condicionen esta evolucion.

PLANES DE LOS CENTROS/ PLAN DE CONTINGENCIA-COVID 19

El centro debe tener un Plan de Inicio de Curso y Planes de Contingencia frente a COVID-19,
adaptado a su Centro, (grupos de alumnos y alumnas, caracteristicas y disposiciones espaciales,
personal, aulas, las distintas actividades docentes, etc.) que prevean las actuaciones a realizar y los
mecanismos de coordinacidn necesarias para los posibles escenarios que puedan darse, siguiendo las
recomendaciones recogidas en este documento.

Estos escenarios deben contemplar, al menos las siguientes situaciones:
e Posibilidad que uno o varios discentes o docentes puedan estar en situacion de cuarentena.
e Posibilidad de que uno o varios grupos-clase puedan estar en situacion de cuarentena.
e Posibilidad de que el centro pueda cerrarse a la docencia presencial.

El centro educativo debe formalizar un equipo de trabajo para salud y COVID-19. Debiendo existir
una persona responsable referente del mismo, priorizando las asambleas o reuniones por
videoconferencia.

Este equipo de salud y COVID-19 estara formado por los siguientes miembros, de acuerdo a las

“Medidas de prevencidn, higiene y promocion de la salud frente a COVID-19 para centros educativos
en el curso 2021-22":

- la direccion del centro,

- secretaria,

- uno o varios miembros del equipo docente,
- un miembro del servicio de limpieza

- y representacion de las familias y/o el alumnado, que garantice el cumplimiento de los
principios basicos y que toda la comunidad educativa esta informada de su implementacidn.

Deberd haber un Personal responsable de la adopcién y cumplimiento de todas y cada una de las
Medidas de prevencion establecidas en este protocolo.

Cada Centro deberd contar con los recursos humanos y materiales suficientes, segin sus
caracteristicas (nimero de aulas, nimero de alumnos/as, etc.), para garantizar el cumplimiento de
manera exhaustiva de las tareas de limpieza, higiene y desinfeccion.


https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/Medidas_centros_educativos_Curso_2021_2022.pdf
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/Medidas_centros_educativos_Curso_2021_2022.pdf
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Este PLAN DE MEDIDAS debera ser informado y conocido por el personal docente y no docente del
centro, para lo cual podria ser necesario realizar reuniones previas a la apertura de la actividad
educativa, asi como su comunicacidn a las empresas externas que prestan servicios en el centro. La
comunicacion se facilitara por los medios que se entienda menos arriesgada, mientras dure la actual
situacién de pandemia, siguiendo siempre la recomendacidn de las autoridades sanitarias.

El desarrollo de actividades de tramitacion administrativa, debera atenerse a las recomendaciones de
prevencion e higiénico sanitarias ya establecidas para ellas, debiendo contemplarse una separacion
en los horarios del desarrollo de ambas actividades, en concreto independizando los horarios en los
gue ésta se pueda realizar con las entradas y salidas del alumnado.

Se procurara que las medidas adoptadas sean sencillas de comprender y faciles de realizar, de tal
forma que puedan convertirse en rutina para el personal del centro y el alumnado.

Seria recomendable disponer de carteles u hojas informativas en los diferentes espacios del centro,
tanto en las zonas propias del personal docente y no docente como aquellas a las que accedera el
alumnado —para éste se recomienda usar un lenguaje sencillo o visual- que recuerden las
recomendaciones generales y en su caso, aspectos especificos a tener en cuenta por el personal y
alumnado del centro mediante la publicitacién de infografias y carteleria con un léxico sencillo,
acompafiado de imagenes (si fuera preciso) accesible a toda la comunidad educativa del centro

Las medidas que afecten al alumnado deben ser comunicadas previamente a las familias y personal
trabajador de los centros, lo que contribuird a su mejor comprension y efectividad y aplicabilidad
dentro de las aulas y zonas comunes del centro.

Las recomendaciones sanitarias frente a COVID-19 en centros educativos se agrupan en los
siguientes tipos de Medidas:

A. Medidas para la Limitacién de Contactos.

B. Medidas de Prevencién Personal/ Alumnado.
C. Medidas de Limpieza y Desinfeccion.

D. Medidas de Control.

E. Otras Medidas.

F. Coordinacién y Participacion.

G. Equidad.

Con el objeto de ajustar al mayor grado posible las medidas a la situacién epidemiolégica, se
plantean escenarios en funcidn del nivel de alerta en cada territorio, tal y como se describe en el
documento de Estrategia de Vigilancia y Control Frente a Covid 19 tras la Fase Agua de la Pandemia.

Estableciéndose el nivel de alerta por el indicador del bloque de servicios asistenciales que mayor
nivel de riesgo tenga, segin Anexo.

indicacién de cambio de escenario la establecera la autoridad sanitaria de la Comunidad
Auténoma para cada provincia, o para el nivel territorial que decida. Se recomienda que, para decidir
este nivel territorial, se tenga en cuenta tanto los aspectos epidemioldgicos como los relacionados
con la organizacidn educativa.

A) MEDIDAS PARA LA LIMITACION DE CONTACTOS.

1. Se garantizara la presencialidad para todos los niveles y etapas del sistema educativo dada la
alta cobertura de vacunacion frente a Covid-19 a nivel poblacional. Para ello, se establece que en
7
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los niveles de alerta 3 y 4, se garantiza la presencialidad en los centros educativos, siendo de
aplicaciéon en esos niveles de alerta las medidas de los niveles de alerta 1y 2, y no siendo necesario
por tanto realizar un cambio de escenario. La suspension generalizada de la actividad lectiva
presencial de forma unilateral por parte de una Comunidad Auténoma o Ciudad Auténoma,
Unicamente se adoptarda ante situaciones excepcionales, tras la presentacion en el Consejo
Interterritorial del SNS.

2. Con caracter general, se procurara una distancia interpersonal de al menos 1,5 metros en las
interacciones entre las personas en el centro educativo, manteniendo el uso de la mascarilla
independientemente de la distancia, en los espacios interiores.

3. Asi mismo, se mantendrd de forma general una distancia interpersonal de al menos 1,5 metros por
parte del alumnado cuando se desplacen por el centro educativo o estén fuera del aula.

4. Dentro del aula se establece una diferente organizacion del alumnado en funcién del curso y de
la situacion de transmisién en la comunidad, que se recoge en la tabla 1, y se justifica a continuacion
de la misma.

Los Grupos de Convivencia Estable (GCE) se definen como grupos formados por un nimero limitado
de alumnos/as junto al tutor/a, garantizando la estanqueidad en todas las actividades que se realicen
dentro del centro educativo y evitando la interaccidon con otros grupos, limitando al maximo el
numero de contactos. A cambio, dentro del grupo no seria necesario guardar la distancia
interpersonal de manera estricta, por lo que sus miembros pueden socializar y jugar entre si,
interaccionando con mayor normalidad. Idealmente, se debe minimizar el nimero de personas
adultas que interaccionan con cada grupo, siendo la figura fundamental el tutor o tutora. Esta
alternativa, ademas, posibilitara el estudio de contactos rapido y mas sencillo si se diera algun caso.
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Tabla 1. Limitacidon de contactos dentro del aula en los centros educativos

Etapa educativa . .
Escenarios en Centros Educativos
Nueva normalidad’ y nivel de alerta 1y 2 Nivel de alerta3y 4
E. Infantil 0-3 afios GCE
E. Infantil 3-6 afios GCE
E. Primaria 12-42 GCE
52-62 Organizacion como GCE o distancia de 1,5 metros, con posibilidad de flexibilizar a 1,2 metros.
ESOy FP Grado 12-2°ESO Distancia de 1,5 metros, con posibilidad de flexibilizar a 1,2 metros.
Basico
2-42 ESO y FP Grado Distancia de 1,5 metros, con posibilidad de ) L o
L. o Distancia minima de 1,5 metros y/o clases al aire libre.
Basico flexibilizar a 1,2 metros.
Bachillerato y Ensefianzas Oficiales de Idio- De manera excepcional: semipresencialidad, priorizando la asistencia de
e alumnado con dificultades sociales o académicas.
FP Grado Medio y Superior Medidas equivalentes a Bachillerato, y, cuando sea de aplicacion, se adoptaran las medidas que correspondan a su ambito profesional
o . f ia.
E. Artisticas y Deportivas de referencia
Educacion Especial GCE

*Los niveles de alerta para asignar escenarios responden a indicadores de situacion epidemioldgica segln el documento de Actuaciones de respuesta coordinada para el control de la transmision de COVID-19 . La indicacion de
cambio de escenario la establecera la autoridad sanitaria de la Comunidad Auténoma para cada provincia o para el nivel territorial que decida, y dicho cambio se mantendra durante 2 semanas hasta reevaluacién.

%En nueva normalidad se permitird la interaccion entre grupos de un mismo curso, sobretodo en actividades al aire libre. No se permitird la interaccion entre grupos en el resto de escenarios de riesgo. El

tamafio maximo de las clases serd acorde a las ratios establecidas en la normativa aplicable.

https://www.boe.es/eli/es/rd/2010/02/12/132; https://sede.educacion.gob.es/publiventa/descarga.action?f codigo agc=21736
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https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/Actuaciones_respuesta_COVID_26.03.2021.pdf
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5. Se priorizard en la medida de lo posible la utilizacién de los espacios al aire libre para la realizacién
de las actividades, educativas y de ocio, tanto dentro del centro educativo como en otros espacios
fuera del mismo. Algunos ejemplos que se han llevado a cabo estos meses son: impartir clases mas
activas en el patio, realizar actividades de investigacion en un parque cercano, actividades
pedagdgicas en huertos escolares o urbanos, utilizar espacio publico cedido por las Entidades Locales
para realizar actividades educativas al aire libre, etc.

6. Se evitaran de manera general aquellas actividades en el centro educativo que conlleven la mezcla
de alumnado de diferentes grupos de convivencia o clases en las que no se pueda mantener la
distancia minima interpersonal, excepto en el escenario de nueva normalidad en el que se permitira
la interaccion entre grupos del mismo curso sobre todo en actividades al aire libre. En el resto de
escenarios de riesgo no se permite la interaccion entre grupos.

7. Evitar la aglomeracién de personal (docente, no docente o alumnado) en las entradas y salidas del
centro estableciendo medidas tales como:

-Habilitacién de varias entradas y salidas, si el centro tuviera dicha disponibilidad. En caso
contrario o complementario, sefializar direccién de transito en el suelo

-Establecimiento de un periodo de tiempo para entrar (por ejemplo, unos 15 o 20 minutos),
que ira estructurado con el mismo intervalo para la salida, respetando escrupulosamente el
mismo para evitar coincidencias intergrupales a la entrada/salida en zonas de pasillos o
espacios comunes imposibles de guardar la distancia minima de seguridad establecida.

-Organizacién del alumnado en el interior del centro en filas por aula, manteniendo las
distancias fisicas de seguridad. Ayudara a ello que esté sefalizada dicha distancia en el suelo.

-Realizacidn de una salida organizada y escalonada por aulas. La colaboracién de docentes,
tutores y Jefatura de Estudios es precisa para una perfecta coordinacion al respecto.

- Establecimiento y seiializacidn de los distintos flujos de circulaciéon del alumnado en el
centro, evitando la coincidencia espacial y temporal de los distintos grupos.

- Se reducirdn al minimo los desplazamientos de grupos de alumnos por el centro, facilitando
en lo posible que sean los profesores quienes acudan al aula de referencia.

- Se utilizardn preferentemente las escaleras. Cuando haya ascensor se limitara su uso al
minimo imprescindible. Cuando sea necesario utilizarlo, su ocupacién maxima sera de una
persona, salvo que se trate de personas convivientes o que empleen mascarillas todos los
ocupantes o necesiten de ayuda de terceras personas para desplazamiento por el centro.

-Para limitar el nimero de personas presentes en un espacio simultdaneamente, se evitaran
las asambleas o reuniones presenciales tratando de realizarlas de forma telematica. Los
centros educativos promoveran que las reuniones de coordinacién y aquellas otras
actividades no lectivas que sean posibles, se realicen de forma telematica.

- Los eventos deportivos o celebraciones que tengan lugar en los centros educativos se
realizardn siempre que se pueda al aire libre y acorde a las mismas condiciones que sus
homadlogos en el ambito comunitario.

8. Se priorizard la comunicacién con las familias mediante teléfono, correo electrénico, mensajes o
correo ordinario y se facilitaran las gestiones telematicas. Las familias podran entrar al edificio
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escolar en caso de que el profesorado o el equipo directivo asi lo considere, cumpliendo siempre las
medidas de prevencidn e higiene y, en ninguln caso, si presentan cualquier sintoma compatible con
COVID-19.

9. Se deberan de establecer las normas de aforo, acomodaciéon y uso de los espacios comunes tales
como bibliotecas, Salon de Actos, salas de profesores, etc.

10. En relacién al transporte a la escuela:

- Con el fin de limitar los contactos, se recomendard a la ciudadania la priorizacién del
transporte activo (andando o bicicleta) en rutas seguras a la escuela como opcion de movilidad que
mejor garantice la distancia interpersonal, siendo ademas una opcién mas saludable y que evita
compartir espacios cerrados. Los centros educativos trataran de fomentar rutas seguras a la escuela
y aumentar espacios de aparcamiento de bicicleta, en colaboracién con los ayuntamientos.

- En el caso del transporte escolar colectivo, sera de aplicacion la normativa vigente respecto
a medidas preventivas frente a COVID-19. Se asignaran asientos fijos al alumnado para todo el curso
escolar, salvo que, en base a la situacion epidemiolégica, las autoridades sanitarias determinen un
uso mas restrictivo o mas flexible del mismo.

11. Con relacién a la asistencia a los centros educativos en nifios/as con patologia crénica, el
alumnado que presenta condiciones de salud que les hacen mas vulnerables para COVID-19 (como,
por ejemplo, enfermedades cardiovasculares, diabetes, enfermedades pulmonares crdnicas, cancer,
inmunodepresién o hipertensidn arterial), podrd acudir al centro, siempre que su condicién clinica
esté controlada y lo permita, y manteniendo medidas de proteccién de forma rigurosa, salvo
indicacion médica de no asistir. En el Anexo V, se recogen mas indicaciones recogidas en el protocolo
de Manejo pediatrico en atencién primaria de COVID-19.

B) MEDIDAS PREVENCION PERSONAL/ALUMNADO

Las principales medidas de prevencién personal que deben tomarse frente a COVID-19 y otras
infecciones respiratorias son las siguientes:

1. Higiene de manos de forma frecuente y meticulosa, al menos a la entrada y salida del centro
educativo, antes y después del patio, de comer y siempre después de ir al aseo, y en todo
caso un minimo de cinco veces al dia. Se recomienda priorizar la higiene de manos con agua
y jabdn en la medida de lo posible. Se debe realizar durante al menos 40 segundos con agua
y jabdn, y si no es posible se puede utilizar durante 20 segundos gel hidroalcohdlico. Se debe
tener en cuenta que cuando las manos tienen suciedad visible el gel hidroalcohélico no es
suficiente, y es necesario usar agua y jabon.

2. Evitar tocarse la nariz, los ojos y la boca, ya que las manos facilitan la transmisidn.

3. Al toser o estornudar, no retirarse la mascarilla, y cubrirse la boca y la nariz con el codo
flexionado.

4. Usar pafiuelos desechables para eliminar secreciones respiratorias y tirarlos tras su uso a una
papelera con bolsa y a poder ser con tapa y pedal, haciendo una posterior higiene de manos.

5.  Enrelacion con el uso de la mascarilla:
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5.1. El uso de la mascarilla sera obligatorio en espacios cerrados a partir de 6 afios de edad
con independencia del mantenimiento de la distancia interpersonal o la pertenencia a un
grupo de convivencia estable, sin perjuicio de las exenciones previstas en el ordenamiento
juridico. En nilos de 3 a 5 afos es recomendable su uso con el fin de evitar contagios. En
espacios al aire libre, el uso de mascarilla sélo sera obligatorio en aquellos casos especificos
en los que se organicen eventos multitudinarios (la interpretacién de la norma respecto a
eventos multitudinarios, se considera que la interaccidn en los centros educativos en la
actividad educativa ordinaria al aire libre no se corresponde con eventos multitudinarios) en
los que los asistentes estén de pie, o si estan sentados y no se puede mantener una distancia
de seguridad de al menos 1,5 metros entre personas. La mascarilla indicada para poblaciéon
sana serd la de tipo higiénica y siempre que sea posible reutilizable, cumpliendo con los
requisitos esenciales establecidos en el articulo 5.1 de la Orden CSM /115/202140 (UNE
0064-1:2020, UNE 0064-2:2020, UNE 0065:2020 o UNE-CWA 17553:2020). La mascarilla no
sera obligatoria durante el recreo y/o actividades realizadas al aire libre, como educacidn
fisica.

5.2. La Orden CSM/115/2021, de 11 de febrero, por la que se establecen los requisitos de
informacién y comercializacidon de mascarillas higiénicas, establece a su vez las disposiciones
y requisitos a cumplir para las mascarillas higiénicas o cobertores faciales comunitarios
transparentes o con zonas transparentes destinadas a permitir una correcta lectura labial y
reconocimiento de toda la expresion facial. Las mascarillas transparentes tienen un papel
importante para las personas con discapacidad auditiva y para trabajar los aspectos de
audicion y lenguaje. La Orden establece los criterios para posibilitar que las mascarillas
transparentes sean seguras y den respuesta a las necesidades de accesibilidad.

5.3. En aquellos casos en que el alumnado no lleve mascarilla y no se pueda mantener la
distancia interpersonal, como ocurre en Educacién Infantil o Educacion Especial o en aulas de
educacion especial en centros ordinarios, se podria indicar el uso por parte del profesorado
de mascarilla quirdrgica o autofiltrante, en funcién de la evaluacién del riesgo de cada caso
por parte del Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales.

5.4. Su uso serd obligatorio ademas en el transporte escolar colectivo a partir de 6 afos, y
recomendable de 3 a 5 aios.

5.5. Debe explicarse el uso correcto de la mascarilla ya que un mal uso puede entrafiar mas
riesgo de transmisidn. Se debe utilizar cubriendo nariz y mentdn, siendo muy importante que
se ajuste bien a la cara, y manipularla Unicamente por las tiras.

5.6. De forma general, no sera recomendable su uso en los siguientes casos: menores de 3
anos (contraindicado en menores de 2 afios por riesgo de asfixia), personas con dificultad
respiratoria que pueda verse agravada por el uso de mascarilla, personas con discapacidad
o con situacion de dependencia que les impida ser autonomas para quitarse la mascarilla,
personas que presenten alteraciones de conducta que hagan inviable su utilizacidn,
personas que desarrollen actividades que dificulten o impidan la utilizacion de mascarillas.

5.7. En el caso de que haya alumnado que no pueda usar mascarilla por alguna de las
exenciones, se intensificaran el resto de medidas de prevencidn, sin que esta situacion
pueda interferir en su derecho a una educacion presencial. En el caso del profesorado que
no pueda usar mascarilla por alguna de las exenciones, se realizara una evaluacidn
individualizada por parte de los Servicios de Prevencidn de Riesgos Laborales.
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6. En caso de compartir objetos, extremar las medidas de higiene y prevencidn (como la higiene de
manos y evitar tocarse nariz, ojos y boca), y realizar limpieza entre el uso de un grupo y otro.

7. Se evitara que el alumnado comparta objetos o material escolar, procurando que utilicen la misma
mesa o pupitre durante el curso escolar, disponiendo un listado por parte del centro de lugar que
ocupa cada alumno, facilitando la localizacién de los contactos.

8. El uso de guantes no es recomendable de forma general, pero si en las tareas de limpieza.

9. La estrategia de vacunacion frente a COVID-19 prioriza la inmunizacién de docentes y personal de
educacion infantil (0-6 anos) y educacidon especial, incluyendo tanto docentes como otros
profesionales que atienden directamente al alumnado de centros autorizados por las CCAA como
centros de educacién infantil, de titularidad publica y privada, y la inmunizacién de docentes y
personal de educacién primaria y secundaria, incluyendo tanto docentes como otros profesionales
gue atienden al alumnado en centros de ensefianza reglada con caracter obligatorio, de titularidad
publica y privada. La estrategia contempla potenciar y reforzar la vacunacion de la poblacién infantil
de 5 a 11 afios y continuar incentivando la vacunacion de la poblacién mayor de 12 afios. La
poblacién infantil de 5 a 11 anos, esta recibiendo la segunda dosis de la vacuna.

C) MEDIDAS DE LIMPIEZA, DESINFECCION Y VENTILACION DEL CENTRO

1. LIMPIEZA Y DESINFECCION. (L+D)

1. Serd necesario elaborar un Plan o un listado reforzado de limpieza y desinfeccidn,
complementando el que ya existia en el centro, adecuadas a las caracteristicas e intensidad de uso
de los espacios, que deberan ser limpiados y desinfectados al menos una vez al dia.

Este Plan o listado de limpieza y desinfeccién reforzado debera tener en cuenta determinados
aspectos, entre ellos, que la limpieza elimina gérmenes, suciedad e impurezas mientras que la
desinfeccién (productos desinfectantes) mata los gérmenes en esas superficies y objetos. Por ello, es
muy importante que haya una buena limpieza antes de proceder a la desinfeccidn.

El Plan de L+D reforzado debera contemplar:

. Listado de todas los locales, equipos y superficies a limpiar y desinfectar.

. Frecuencia de la L+D de los mismos.

. Los utiles empleados para realizar la limpieza y desinfeccién.

. Los productos quimicos: limpiadores, detergentes y desinfectantes virucidas.

Hay que utilizar productos virucidas permitidos para uso ambiental, la lista de los mismos y su
ampliacion pueden encontrarse en el siguiente enlace: (listado de virucidas autorizados y Notas
Informativas)

https://www.mscbs.gob.es/fr/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/Li
stado_virucidas.pdf

2. Debe prestarse especial atencién a las dreas comunes y a las superficies u objetos que se
manipulan frecuentemente como manivelas de puertas y ventanas, botones, pasamanos, teléfonos,
interruptores, etc., que deberan ser desinfectados con mayor frecuencia a lo largo de la jornada
escolar, asi como al final de la misma. Reforzandola en aquellos espacios que lo precisen en funcién
de la intensidad de uso. Limpieza y desinfeccion al menos una vez al dia, reforzandola en aquellos
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espacios que lo precisen en funcién de la intensidad de uso, por ej. en los aseos donde sera de al
menos 2-3 veces al dia segtin el uso habitual y el nimero de usuarios

3. Como una medida general se podrd disponer en las entradas de los Centro de felpudos
humedecidos con una solucién de agua vy lejia al 2%.

4. Las medidas de limpieza se extenderdn también, en su caso, a zonas privadas de los trabajadores,
tales como despachos, salas comunes, aseos, areas de descanso y cocinas (donde se limpiara toda la
vajilla, cuberteria y cristaleria en el lavavajillas, incluida la que no se haya usado, pero haya podido
estar en contacto con las manos de los estudiantes).

5. Se utilizaran desinfectantes como diluciones de lejia (1:50) recién preparada o cualquiera de los
desinfectantes con actividad virucida autorizados y registrados por el Ministerio de Sanidad. En el uso
de estos productos siempre se respetaran las indicaciones del etiquetado, y se evitara que el
alumnado esté en contacto o utilice estos productos, dejando actuar, al menos, 1 minuto.
Importante preparar el mismo dia que se pretenda utilizar o mejor un poco antes de su uso.

6. Tras cada limpieza, los materiales empleados y los equipos de proteccidn utilizados se desechardn
de forma segura, procediéndose posteriormente al lavado de manos.

En el caso de aquellos equipos que deban ser manipulados por diferente personal, se procurara la
disponibilidad de materiales de proteccién o el uso de forma recurrente de geles hidroalcohélicos o
desinfectantes con caracter previo y posterior a su uso.

7. En el caso de que se establecieran turnos en las aulas, comedor u otros espacios, cuando cambie el
alumnado, se realizara limpieza y desinfeccidn entre turno y turno.

En las aulas, sera suficiente con realizar la limpieza una vez al dia, incluido mobiliario (mesas y otras
superficies de contacto, etc.)

8. Se realizard una limpieza y desinfeccion de los puestos de trabajo compartidos, en cada cambio de
turno, y al finalizar la jornada, con especial atencidn al mobiliario y otros elementos susceptibles de
manipulacion, sobre todo en aquellos utilizados por mas de un trabajador. Al terminar de utilizar un
ordenador de uso compartido, se desinfectara la superficie del teclado, del ratén y de la pantalla.

9. Se debe vigilar la limpieza de papeleras, de manera que queden limpias y con los materiales
recogidos, con el fin de evitar cualquier contacto accidental.

10. La limpieza y desinfeccion de talleres, laboratorios y otros espacios singulares utilizados para
practicas en el dmbito de la Formacién Profesional, atenderd a la normativa especifica del sector
productivo o de prestacion de servicios de que se trate en materia de limpieza, desinfeccidn,
desinsectacion y otras de salud ambiental, asi como a las especificas establecidas para la prevencién
del contagio del SARS-CoV-2.

2. VENTILACION

La evidencia sobre la transmision del SARS-CoV-2 por aerosoles hace necesario enfatizar la
importancia de la ventilacidn y reforzar algunas recomendaciones relacionadas. En el Anexo VI se
detallan los criterios generales para asegurar la ventilacion.

1. La ventilacion natural es la opcion preferente. Asegurar una ventilacion natural permanente y
cruzada, con apertura de puertas y/o ventanas opuestas o al menos en lados diferentes de la sala,
para favorecer la circulacién de aire y garantizar un barrido eficaz por todo el espacio. Es mas
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recomendable repartir los puntos de apertura de puertas y ventanas que concentrar la apertura en
un solo punto.

Se deberd ventilar con frecuencia las instalaciones del centro, a poder ser de manera permanente,
durante el recreo, y siempre que sea posible entre clases o turnos, garantizando ademds una buena
ventilaciéon en los pasillos; y con las medidas de prevencién de accidentes necesarias.

En situaciones de alta transmisién comunitaria de SARS-CoV2, se debe valorar la priorizacion de la
ventilacidn natural por su efectividad en la prevencién de la transmisién por encima de aspectos
como las condiciones de temperatura y humedad necesarias para el confort térmico o a los
requerimientos de eficiencia energética.

2. Si la ventilacién natural no es suficiente, se puede utilizar ventilacion forzada (mecanica),
debiendo aumentarse el suministro de aire exterior y disminuir la fraccién de aire recirculado al
maximo, con el fin de obtener una adecuada renovacién de aire. Los equipos de ventilacion forzada
deben estar bien instalados y garantizarse un adecuado mantenimiento.

3. Unicamente si no es posible conseguir la ventilaciéon adecuada mediante ventilacién natural o
mecanica, se podrian utilizar filtros o purificadores de aire (dotados con filtros HEPA). Como
alternativa, puede valorarse el uso de otros espacios (aulas o salas del centro educativo, o
municipales). Si fuera imprescindible la utilizacién de filtros de aire, estos deben tener la eficacia que
asegure el caudal de aire recomendado y se debe recibir asesoramiento técnico para su ubicacién y
mantenimiento.

4. No es necesaria la compra generalizada de medidores de CO2 por los centros educativos. Cuando
existan dudas razonables sobre la eficacia de la ventilacidon o en situaciones climatoldgicas que no
puedan garantizar una buena ventilacién, se puede recurrir al uso de estos equipos realizando
mediciones puntuales o periddicas que ayuden a generar conocimiento y experiencia sobre las
practicas de ventilacion que garantizan una buena renovacion del aire. Los aparatos de medicién
deben estar calibrados y verificados como se refiere en el documento técnico Evaluacion del riesgo
de la transmision de SARS-CoV-2 mediante aerosoles. Medidas de prevencién y recomendaciones.

5. Si un profesional presta asistencia en el mismo espacio con diferentes alumnos/as de manera
consecutiva (fisioterapeuta, logopeda, enfermeria...) se desinfectaran las superficies utilizadas y se
ventilara la sala al menos 10-15 minutos tras cada sesion o en funcién de los pardmetros citados que
garanticen una ventilacién adecuada.

6. En el caso de programar actividades que aumentan la emisidn de aerosoles como gritar o cantar
se recomienda realizarlas siempre que sea posible en el exterior vy, si no lo fuera, garantizar una
adecuada ventilacion, mantener la distancia y el uso adecuado de la mascarilla. Dado que la
realizacidon de ejercicio fisico también aumenta la emision de aerosoles, se debe promover la
realizacidn de las clases de educacion fisica en espacios exteriores. En el caso de que se realicen en
interiores es de especial importancia el uso adecuado de la mascarilla, aumentar la distancia e
intensificar la ventilacion.

3. RESIDUOS.

1. El sistema de recogida y eliminacion de residuos del centro docente no tiene por qué ser diferente
al seguido habitualmente.

2. Se debera disponer de papeleras —con bolsa interior— en los diferentes espacios del centro, que
deberdan ser limpiadas y desinfectadas, al menos, una vez al dia.
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No obstante, las bolsas interiores de las papeleras situadas en las aulas y/o aseos deberan ser
cerradas antes de su extraccidn, y posteriormente destinadas al contenedor para ello.

3. Los pafiuelos desechables que el personal y el alumnado empleen para el secado de manos o para
el cumplimiento de las medidas de higiene respiratoria, se desecharan en dichas papeleras con bolsa
y con tapay pedal, si el centro dispone de ellas.

4. Todo el material de higiene personal (mascarillas, guantes de latex, etc.) se depositaran en la
fraccion resto (agrupacion de residuos de origen doméstico que se obtiene una vez efectuadas las
recogidas separadas).

5. Unicamente y en aquellos casos excepcionales en los que algiin alumno o alumna con sintomas
compatibles a COVID-19 deba permanecer en una estancia en espera de que acuda la familia o
tutores, los residuos del cubo o papelera de ésta habitacién, por precaucidn, deben ser tratados de la
siguiente manera:

- El cubo o papelera dispondra de bolsa interior (BOLSA 1), dispuesto en la habitacion,
provisto de tapa y con pedal de apertura, sin realizar ninguna separacion para el reciclaje.

- La bolsa de plastico (BOLSA 1) debe cerrarse adecuadamente antes de su extraccidén e
introducirla en una segunda bolsa de basura (BOLSA 2), que estara situada al lado de la salida
de la habitacién, donde ademads se depositaran los guantes y mascarilla utilizados por el
cuidador y se cerrard adecuadamente antes de salir de la misma y se eliminara con el resto
de residuos en el contenedor destinado a ello.

- Inmediatamente después se realizard una completa higiene de manos, con agua y jabdn, al
menos durante 40-60 segundos.

4. ASEOS.

1. Los aseos deberan tener una ventilacion frecuente. Cuando sea posible, mantener sus ventanas
abiertas o semiabiertas; caso de disponer de extractores mecanicos, mantener estos encendidos
durante el horario escolar.

2. Cuando sea posible, asignar aseos por zonas del centro, de esta forma se reducird el nimero de
usuarios por aseo, reduciendo los contactos entre alumnos de diferentes aulas.

3. Recordar que la ocupacién maxima serda de una persona para espacios de hasta cuatro metros
cuadrados, salvo en aquellos supuestos de personas que puedan precisar asistencia, en cuyo caso
también se permitira la utilizacién por su acompanante. Para aseos de mas de cuatro metros
cuadrados que cuenten con mas de una cabina o urinario, la ocupacién mdaxima sera del cincuenta
por ciento del nimero de cabinas y urinarios que tenga la estancia, debiendo mantenerse durante su
uso una distancia de seguridad.

4. Seria recomendable, cuando sea posible, que el personal del centro (docente y no docente) tenga
asignados aseos diferentes al de los alumnos.

5. En todos los aseos del centro habra dispensadores de jabdn y papel disponible para el secado de
manos, o en su defecto, gel hidroalcohdlico, debiendo los alumnos lavarse cuidadosamente las
manos cada vez que hagan uso del aseo. Se debe asegurar la existencia continla de jabdn y toallas
de un solo uso (toallas de papel) en los aseos.
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6. Se recomienda que el uso de la cisterna se realice con la tapadera del inodoro cerrada.

7. Los aseos se limpiaran y desinfectaran, con frecuencia y, al menos, tres veces al dia.

D) MEDIDAS DE CONTROL

Los altos niveles de inmunidad alcanzados en la poblacidon espanola han determinado un cambio en
la epidemiologia de la COVID-19 que apoya la transicion hacia una estrategia diferente que vigile y
dirija las actuaciones a personas y ambitos de mayor vulnerabilidad y monitorice los casos de COVID-
19 graves y en ambitos y personas vulnerables. Este cambio de aproximacidn a la vigilancia y control
de la COVID-19 implica aceptar un cierto nivel de transmision del SARS-CoV-2 en poblaciones
vacunadas y jovenes en las que la infeccion tiene un impacto poblacional menor en términos de
gravedad.

Para lograr este objetivo, los centros o servicios educativos contardn con el apoyo y disposicion de
los servicios de la Consejeria de Sanidad de la Ciudad y del Ingesa.

Actualmente, debido a la nueva Estrategia de Vigilancia y Control Frente a Covid-19, tras la fase
aguda de la pandemia, se establecen las siguientes actuaciones:

-Se priorizard la realizacion de PDIAs para confirmacidn de casos sospechosos en aquellos con
sintomatologia mas grave, personas con mayor vulnerabilidad y aquellos que pertenezcan a
entornos vulnerables.

-Se vigilardn los casos confirmados en personas con factores de vulnerabilidad o asociadas a
ambitos vulnerables y los casos graves. El diagndstico de pacientes con sintomas leves compatibles
con COVID-19 se realizara segun las necesidades de manejo clinico del mismo.

- La vigilancia en esta fase de transicion dara paso a un sistema consolidado de vigilancia de las
infecciones respiratorias agudas que debera integrar los sistemas de vigilancia centinela.

- Los casos confirmados deben extremar las precauciones y reducir todo lo posible las interacciones
sociales utilizando de forma constante la mascarilla y manteniendo una adecuada higiene de
manos durante los 10 dias posteriores al inicio de sintomas o al diagndstico en el caso de las
personas asintomaticas.

-No es obligatoria la cuarentena de los contactos estrechos de casos confirmados.

-En ambitos vulnerables, como centros sanitarios asistenciales o sociosanitarios se podran
implementar medidas especificas de aislamiento y control.

ACTUACION ANTE UN CASO SOSPECHOSO. -

Se considera persona con clinica compatible, persona con sintomas respiratorios agudos consistentes
en inicio subito en los ultimos 10 dias de cualquiera de los siguientes sintomas: tos, disnea, dolor de
garganta o rinorrea, con o sin fiebre. Otros sintomas como anosmia, ageusia, diarreas, dolor toracico
o cefalea, entre otros, pueden ser considerados también sintomas de sospecha de infeccion por
SARS-CoV-2 segun criterio clinico.

Se indicara la realizacion de una PDIA en las siguientes situaciones:

17



" o
3 comeno  mmsTMO : 31': SomERNO || MEETERO, ) 3 " CIUDAD AUTONOMA
3 -""’ &€ MELILLA

¥ FORMACION PROFESIONAL a s y-! _

Versién marzo 2022

Persona con clinica compatible y que cumpla alguno de los siguientes criterios:

- Tenga criterios de vulnerabilidad: 60 afios o mas, inmunodeprimidos por causa intrinseca o
extrinseca y embarazadas.

- Personas relacionadas con dmbitos vulnerables: Personas que residen, acuden, estan ingresadas o
trabajan en dmbitos vulnerables (centros sanitarios asistenciales, centros sociosanitarios y centros de
dia, centros penitenciarios y otros centros con personas institucionalizada), asi como trabajadores
qgue prestan apoyo y cuidado a personas vulnerables. Los centros educativos no son considerados
ambitos vulnerables.

- Presentar un cuadro de infeccidn respiratoria aguda de vias bajas que requiera ingreso hospitalario
(preferiblemente diagnosticado por PCR).

- Que se tenga constancia de que haya estado en los ultimos 14 dias en una region en la que esté
circulando una variante de interés o de preocupacién que no haya mostrado circulaciéon comunitaria
en nuestro territorio y colectivos de poblacidn migrante de reciente llegada a Espafia.

e Sitras un resultado negativo de una PDIA se produjese un empeoramiento del cuadro clinico
se realizara una segunda PDIA, al menos con una separacion de 48 horas desde la anterior.

e Las personas que presente sintomas leves y que no cumpla criterios de indicacion de
realizacidon de una prueba diagndstica deben extremar las precauciones y reducir todo lo
posible las interacciones sociales utilizando de forma constante la mascarilla y
manteniendo una adecuada higiene de manos durante los 10 dias posteriores al inicio de
sintomas. Se evitara especialmente el contacto con personas vulnerables y la participacion
en eventos multitudinarios. Siempre que sea posible y en caso de que no sea susceptible de
una incapacidad temporal por su sintomatologia, se recomienda el teletrabajo.

e Se recomienda que la persona que presente sintomas leves y que cumpla criterios de
indicacion de realizacion de una prueba diagndstica, se ponga en contacto con el sistema
sanitario y permanezca en su domicilio hasta que obtenga el resultado de la PDIA.

o Si este fuese positivo, serd considerado caso confirmado y se procederia como se
indica en el apartado caso confirmado.

o Sielresultado fuese negativo, se considera que los sintomas no se deben a la COVID-
19 y ha de seguir las instrucciones que le indiquen desde los servicios sanitarios
asistenciales.

e En caso de presentar criterios de gravedad o mala evolucion (disnea, fiebre > 382C
mantenida mds de tres dias...) deberd contactar con su médico o con el sistema sanitario,
observando en todo caso todas las medidas personales de control de la transmision y
utilizando, si es posible, un medio de transporte privado en el supuesto de desplazamiento.

Ademas de las indicaciones de realizacidon de prueba diagndstica descritas, el profesional sanitario
gue atienda a un caso con clinica compatible, podra indicar la realizacion de una PDIA bajo criterio
clinico. No esta indicado realizar una PDIA a las personas que tienen un resultado positivo en un
test de autodiagndstico si no cumplen alguno de los criterios indicados al inicio de este apartado.

En el Anexo | se indica un algoritmo de actuacién.
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ACTUACION ANTE UN CASO CONFIRMADO.

En aquellos casos que el centro tenga conocimiento de la existencia de un CASO CONFIRMADO entre
el alumnado o el personal (docente o no docente), no se realizara ninguna actuacién salvo la de
reforzar las medidas de prevencion e higiene.

1. Los casos confirmados deben extremar las precauciones y reducir todo lo posible las
interacciones sociales utilizando de forma constante la mascarilla y manteniendo una adecuada
higiene de manos durante los 10 dias posteriores al inicio de sintomas o al diagndstico en el
caso de las personas asintomadticas. Se evitard especialmente el contacto con personas
vulnerables y la participacidon en eventos multitudinarios. Siempre que sea posible y en caso de
gue no sea susceptible de una incapacidad temporal, se recomienda el teletrabajo.

2. Los casos confirmados deberan informar a sus contactos estrechos de su diagndstico positivo
para que estos observen las medidas de prevencién recomendadas:

a. Durante los 10 dias posteriores a la ultima exposicién deben extremar las
precauciones y reducir todo lo posible las interacciones sociales utilizando de forma
constante la mascarilla y manteniendo una adecuada higiene de manos.

b. Debe evitar especialmente el contacto con personas vulnerables. En el caso de la
aparicion de sintomas, se debe actuar como persona sospechosa.

3. En caso de presentar criterios de gravedad o mala evolucion (disnea, fiebre > 382C mantenida mas
de tres dias...) deberd contactar con su centro de salud o médico de cabecera, donde se le indicara

la conducta a seguir.

MANEJO DE LOS CONTACTOS

En los centros educativos no se realizara la identificacion de contactos estrechos, ya que no se
consideran ambitos vulnerables.

Las autoridades de salud publica podran establecer actuaciones adicionales respecto al manejo de
contactos estrechos cuando asi lo consideren necesario en situaciones o ambitos especificos.

MANEJO DE BROTES

Los brotes se consideraran en ambitos vulnerables, no siendo los centros educativos considerados
ambitos vulnerables.

4. OTRAS MEDIDAS GENERALES

1. Se asegurara la disposicion en todas las aulas y aseos del centro de agua, jabdn y papel para el
secado de manos y/o gel hidroalcohdlico con actividad virucida, autorizado y registrado por el
Ministerio de Sanidad, para asegurar que la limpieza de manos pueda realizarse de manera frecuente
y accesible.

2. Debera designarse una persona adulta que se responsabilice del almacenamiento y conservacion
de los geles hidroalcohdlicos y desinfectantes.

3. En todos los aseos y en todas las aulas se procurard la colocacion de papeleras con bolsa, con tapa
y pedal.
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4. El Centro educativo contard con una dotacidn de mascarillas higiénicas, preferentemente
reutilizables y quirdrgicas para el profesorado y para reponer las del alumnado, en ambos casos por
necesidad u olvido.

5. Se deberan adoptar por el Equipo Directivo, las medidas necesarias para asegurar que la
informacidn sobre los Protocolos de actuacion y las Medidas de prevencion, higiene y promocidn de
la salud implantadas en el centro educativo, llegan y son comprendidas por toda la comunidad
educativa.

6. Es recomendable diseiiar e implementar actividades de educacién para la salud que incluyan las

medidas de prevencioén, higiene y promocion de la salud frente a COVID-19, para hacer del alumnado
agentes activos en la mejora de la salud de la comunidad educativa.

E) COORDINACION Y PARTICIPACION

Para conseguir una apertura de los centros segura y saludable, teniendo en cuenta las medidas de
prevencion, seguridad e higiene que se recogen en este documento, es evidente que hay que
plantear nuevas medidas organizativas, de funcionamiento que tengan en cuenta las caracteristicas
de cada centro.

COORDINACION.

Es necesario la coordinacion entre niveles de la administracidon, para posibilitar soluciones
colaborativas y adaptadas a la realidad de cada centro educativo que posibiliten el cumplimiento de
las medidas preventivas, asi como para facilitar la comunicacién necesaria tanto para la gestion de
los posibles casos o brotes de COVID-19, como para la atencidén de aquellas situaciones de mayor
vulnerabilidad social.

Para ello se crearan las siguientes “Comisiones”, cuyo objetivo es el seguimiento de la aplicacion de
estas medidas y la toma de decisiones conforme se pueda ir modificando la situacién de la pandemia
o fuera necesario la modificacién o adaptacién de las medidas y/o recomendaciones contenidas en
este documento.

Comisidn General formada por representantes de:
-Direccién General de Salud Publica y Consumo, (Consejeria de Economia y politicas Sociales)
-Consejeria de Educacion.
-Direccién Provincial del MEyFP.
-Delegacidon del Gobierno.

PARTICIPACION

DIRECCION DEL CENTRO

- Conocer de primera mano la informacién oficial disponible sobre el Coronavirus COVID-19 vy
cuantas novedades se den, detectando y contrarrestando la informacion falsa y trasladandola al
resto de la comunidad educativa.
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- Implicaciones de su papel en la prevencidn, deteccion e intervencion en el centro: garantizar la
seguridad de los accesos (apertura y cierre) y asistencia del alumnado, profesorado y familia, situar
los carteles en lugar visible, ajustar horarios, redistribuir espacios, etc.

- Garantizar la comunicacién y coordinacion de todos los agentes implicados (internos y externos).

- Adaptar el protocolo a las caracteristicas de su centro, en colaboracién con el Equipo COVID-19.

-Garantizar la colaboracién, la planificacion comunitaria, el respeto y la asuncién individual y
colectiva de responsabilidades.

- Impulsar el desarrollo de actuaciones de promocion y educacién para la Salud, como eje transversal
a tener en cuenta en todas las disciplinas.

EQUIPO/RESPONSABLE COVID-19

- Actuar como interlocutor manteniendo la comunicacidn y coordinacidon con los servicios sanitarios y
los de Salud Publica de la Ciudad.

- Conocer los mecanismos de comunicacion eficaz con los responsables sanitarios de la Ciudad.

- Estar familiarizado con todos los documentos relacionados con centros educativos y COVID-19
vigentes.

- Si la persona afectada es trabajador/a del centro, se pondrd en contacto con el Servicio de
Prevencion de Riesgos Laborales, el centro de salud o el teléfono de referencia de atencién al COVID
y seguir las instrucciones dadas.

PROFESORADO

- Conocer la informacion general sobre el COVID-19 para comprender su repercusion en el centro.

- Implicaciones de su papel en la prevencidn, deteccién e intervencién dentro del aula.

- Informacién y coordinacién con la familia.

- Participacion y desarrollo de las actuaciones recogidas en el PLAN del centro.

- Prestar atencidn a los sentimientos y emociones propias y de su alumnado.

- Promover la participacién y las iniciativas del alumnado en el desarrollo de las actividades incluidas
en este protocolo.

FAMILIA
-Conocer la informacidn general sobre el COVID-19 para comprender su impacto en la salud.

-Consultar habitualmente la informacidn facilitada por el centro a través de los medios establecidos
en el Plan de contingencia.

-Ser conscientes de la importancia su papel para continuar con las medidas de prevencién vy
proteccion desde casa.
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-Prestar atencion a los sentimientos y emociones de sus hijos/as para ayudarlos a entender y aceptar
de una manera positiva esta nueva situacion.

-Mantener una comunicacién fluida con el centro educativo a través de los canales que el centro
haya puesto a su disposicion.

-Participar activa y responsablemente en el desarrollo de las actuaciones recogidas en este
protocolo.

F) EQUIDAD

Tras la situacién de crisis sanitaria y social vivida, es necesario cuidar de la acogida del alumnado y
del personal del centro educativo, atendiendo en especial a las situaciones de mayor vulnerabilidad
emocional y social.

Los centros educativos han de seguir siendo entornos solidarios, respetuosos e inclusivos.

En ese sentido, es imprescindible que al adoptar las medidas de prevencién e higiene necesarias en
los centros educativos se minimice, en todo caso, cualquier alteracidon que esto pueda ocasionar
evitando la discriminacion. Es importante prevenir la estigmatizacion de los estudiantes y de todo el
personal del centro educativo que hayan podido estar expuestos al virus o puedan infectarse en un
futuro.

Se tendra especial atencion a la vigilancia del absentismo escolar por parte de los tutores y tutoras,
haciendo un seguimiento de los motivos del mismo, con el fin de conocer si el alumnado ha faltado
por motivos de salud u otro motivo justificado.

Asimismo, se establecerdn mecanismos compensatorios para reducir la brecha digital de las familias
y alumnado, asi como, la brecha de género debido al cuidado de personas enfermas, garantizando el
acceso y la continuidad en el proceso educativo de los colectivos mas vulnerables.

El Plan debe recoger, ante los diversos escenarios que puedan ocurrir, la atencién de necesidades de
los grupos siguientes:

e Situaciones de vulnerabilidad social: familias en riesgo de pobreza y exclusidn, victimas de la
violencia, migrantes no acompafiados, refugiados, o pertenecientes a colectivos o etnias
minoritarias y estigmatizadas.

e Situaciones de especial necesidad: personas con discapacidad o con necesidades especiales,
o con necesidad de refuerzo educativo.

e Familias en las que todos los progenitores o figuras parentales trabajan fuera o teletrabajan
sin posibilidad de compatibilizar con el apoyo necesario para el seguimiento de las tareas
educativas.
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COMUNICACION

El Plan del centro debe abordar la comunicacidon entre todos los integrantes de la comunidad
educativa para que la informacién sobre los protocolos de actuacion y las medidas de recogidas en el
mismo estén a disposicién y comprendidas por las personas implicadas.
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PROCEDIMIENTO OPERATIVO PARA EL ESTABLECIMIENTO DE MEDIDAS DE CONTROL
SANITARIO Y COORDINACION ENTRE LAS DIFERENTES ADMINISTRACIONES Y LOS
MINISTERIOS DE SANIDAD Y EDUCACION PARA LA ATENCION SANITARIA Y LA
PREVENCION DE LA TRANSMISION DE COVID19 EN MELILLA

PROTOCOLO COVID-19 EN CLINICA RUSADIR

- En Clinica Rusadir el paciente con sospecha Covid debe dirigirse a su médico de cabecera via
email, telf. o presencial, como el médico en cuestién tenga establecido.

ADESLAS: el médico de Medicina General es el Dr. Armando Fonseca.

Para contactar con el Dr. Fonseca por sospecha de COVID, enviar email
a: clinicarusadir@rusadirmedia.com especificando:

Nombre completo del paciente

N2 de tarjeta sanitaria

NQ telf. de contacto.

Breve descripcion del motivo de la consulta, sintomas, contacto con positivos,
etc.

ASISA: En nuestro centro no disponemos de esta especialidad para pacientes de

ASISA. Esto se debe consultar en el cuadro médico de la compaiiia.

- El médico de cabecera tramitard la baja y cumplimentard la documentacion: una vez el Dr.
reciba el email, y dentro de su horario de consulta, éste se pondra en contacto con el
paciente para realizar teleasistencia, cumplimentando unos formularios que remitira al

paciente.

- El paciente hara llegar esta documentacién a la compaiiia aseguradora y podra solicitar la
autorizacion de la prueba PCR.

EMAILS PARA ENVIO DE DOCUMENTACION:

De ADESLAS: salud@segurasa.es

De ASISA: la documentacion que el médico de cabecera entregue al paciente debe
de llevarlo a ASISA para que lo autoricen.

- La prueba PCR la realiza el LABORATORIO ECHEVARNE con cita previa a través del teléfono
952681191. El resultado lo tiene sobre el 4-5 dias desde que se realiza el estudio.

Al margen de esto, los pacientes pueden acudir al Servicio de Urgencias, pero desde ahi no se cursa
baja, debiendo igualmente solicitar cita con su médico de cabecera.
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COMUNICACION SALUD PUBLICA CAM

e Contacto con la DIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA :

o Dra. Luisa Fernanda Hermoso Castro para cualquier consulta con temas asociados a
COVID. mail:lhermo01@melilla.es TIf:666045871

COMUNICACION SERVICIO PREVENCION RIESGOS LABORALES DP MEFP

- Miguel Angel Sdnchez Martin: miguelangel.sanchez@docentemelilla.educacion.gob.es

- Antonio Jesus Bravo Guerrero: antonioj.bravo.@educacion.gob.es
Tfno.: 952690701
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CENTROS DE SALUD DE REFERENCIA
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CENTROS DE SALUD

CENTRO EDUCATIVO

RESPONSABLE DE LA U.
ADMINISTRATIVA

TELEFONOS DE CONTACTO E MAIL

ZONA NORTE
( Cabrerizas)

CEIP JUAN CARO
CEIP LEON SOLA
CEIP MEDITERRANEO
CC LA SALLE EL CARMEN
IES RUSADIR
CEA CARMEN CONDE
ESCUELA OFICIAL DE IDIOMAS
CONSERVATORIO PROFESIONAL

JOSE DOMINGUEZ EGIO

951320600

Buzon.zn.melilla@ingesa.sanidad.gob.es

ZONA CENTRO
(Policia
Nacional)

CEIP ESPANA
CEIP GABRIEL DE MORALES
CEIP VELAZQUEZ
IES LEOPOLDO QUEIPO
LICEO SEFARDI

JOSE RAMOS VALIENTE

951320200

Buzon.zc.melilla@ingesa.sanidad.gob.es

ZONA OESTE
(Alfonso XIil)

CEIP ANSELMO PARDO
CEIP CONSTITUCION
CEIP PINTOR E. MORILLAS
CC ENRIQUE SOLER
CC NTRA SRA. DEL BUEN
CONSEJO
IES VIRGEN DE LA VICTORIA
ESCUELA DE ARTE
IES ENRIQUE NIETO

ELISA MARTINEZ GARCIA

951320550

Buzon.zo.melilla@ingesa.sanidad.gob.es

ZONA ESTE
(Polavieja)

CEIP HIPODROMO
CEIP PEDRO DE ESTOPINAN
CEE REINA SOFIA
CEIP REAL
CEIP REYES CATOLICOS
CIFP REINA VICTORIA EUGENIA
IES MIGUEL FERNANDEZ
IES JUAN ANTONIO FERNANDEZ

MIGUEL ANGEL GONZALEZ LAS

951320400

Buzon.ze.melilla@ingesa.sanidad.gob.es
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Anexo |. Algoritmo de manejo de casos leves

Version marzo 2022

[ Presenta sintomas respiratorios agudos leves® ]

Si

[ dVive o trabaja en dmbitos vulnerables®?

¥

N
o Contactar con el sistema sanitario

para la realizacion de PDIA

Si
{ iPertenece a un grupo de mayor vulnerabilidad®? l
[ Resultado positivo ] Resultado negativo
No |
Contactar con el sistema sanitario -

para larealizacian de PDIA p
/ \\ Paratrabajadores:

v - No acudir al centro de trabajo
[ Resultado negativo ] En los 10 dias siguientes al inicic de sintomas: durante 5 dias desde el inicio de
sintomas o diagndstico
- Reducirtodo lo posible lasinteracciones sociales ) guir !.,5 mﬂj‘”‘“ generales de
. prevencion y avisar a contactos
"I - Utilizar mascarilla para interactuar con otras 1 .
[ Resultado positivo - Tras 5 dias y al menos 24h sin fiebre
j personas - - N
- Evitar contacto con personas vulnerables® o con mejoria de sintomas, realizar
{ test de antigeno para la
reincorporacion sinegativo
\\ / Paras residentes:
[ Avisaracontactos ] - Se  seguiran los  protocolos
especificos en cada dmbito /

Inicio subito en los titimos 10 dias de cualquiera de los siguientes sintomas: tos, dolor de garganta o rinorrea, con o sin fiebre.
Contactar con el sistema sanitario si los

Centros sanitarios asistenciales, centros socio-sanitarios y otros centros con personas institucionalizadas, trabajodores que prestan cuidados a personas sintomas empeoran o persisten durante
vulnerables. mucho tiempo

'._360 afios 0 mds, inmunodeprimidos por causa intrinseca o extrinseca, y mujeres embarazadas.
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Anexo Il. Indicadores para la valoracion del riesgo

CIUDAD AUTONOMA

MELILLA

Tabla 1. Indicadores Valeracion de riesgo
para la valoracidn del | Férmula de cdlculo
= circulacidn . .
Indicadores
= controlada Eajo Medio
Ewvaluacién del nivel de transmisién
Incidencia scumulsds e
de 0 . | confirmades |por fecha de ~S00a
T2 S CReOS RN RO MES | Giagnastico) en 14 diss =250 >250a =500
anos diagnosticados *100.000 / nimero de <1500
en 14 dias’ " =
habitantes = 50 aros
Incidencia acumulada e
de cazos com 60 o ms cenfirmades (por fecha de
LC S - diagnastice] en 7 dias =100 1003 =250 | =250 3 =750
anos diagnosticados . .
= 1000000 f nurmnero de
en 7 dias’ ) =
habitantes z 60 anos
Mivel de utilizacion de servicios asistenciales por COVID-19
Nimero de camas de
. hnﬁpit:liza:'u':-n ocupadas
Ocupacion de camas
z o de COVID
A1 | de hospitalizaciin por | P77 5255 b 2% >2%assH | »5%as10%
3 Komiero total de camas de
casos de COVID-19 S
hospitalizacion en
funcionamiento
Nimero de nuevos
Teza de nuewaz i hospitalarios por
_ . ingresos
lizmc .
aqe | hespitalizaciencs par ooy S dizs 100,000/ =5 35315 15330
COVID, por 100000 - r
hnl:im‘ tes en 7 di Numero de habitzntes en
mesen Tdins | L oo
Kimero de camas de
Tasa de i hnsplt:hz::::-n ocupadas
Cazos
81" | hospitalaria por el 10 *103220 | >20a<30
100.000 habitantes 000/ Numers
. de habitantes en el
tesrritorio
Nomero de camas de
Ocupacidn de camas | cuidados criticos coupadas
de cuidados oriticos por casos de COVID £ =10% a
LE por casos de COVID- | Mimero de camas de =l Bl ST <15%
19* cuidados criticos totales en
funcionamiento
Taza de nuevas Nimero de nuevos
hospitalizaciones en | ingresos en UCH por COVID
A2 | wCl por COVID, por | &n 7 diaz * 1000007 0,5 =0,5a£1,5 | 1 5a=25
100000 habitmntes Mimero de habitantes en
en 7 dias el territoric
Nimero de camas de UCI
Taza de ccupacidn ocupadas por casos de
A2 | UC] por 100,000 COVID= 1000000 / Nirmero z1 *las2 »>2as4
habitantes de habitantes en |
tesritorio

'Estas 1A deberan calcularse con datos conselidados, sustrayendo los dias en los que dicha consolidacion se considere insuficiente. Para la

fecha de diagnostico se utilizara la fecha del resultado positivo de la PDIA.

*| a Unidad Territorial para este indicador sera la provincia, isla 0 comunidad autonoma segun se establezca en cada territorio. Para el cilculo
de camas en funcionamiento se tendrén en cuenta exclusivamente las camas de hospitalizacidn y UCI estructurales y operativas para uso
inmediato por pacientes COVID-19 en &l momento de la evaluacion tal y como se comunican al Ministerio segun |a Resolucion de 19 de junio

Dedlarscian
individualizada
obligatoria
(SIVIES)

Declarscion
individuzlizada
obligatoria
[SIVIES)

Dedarscion al
Ministerio de
Sanidad por las
CCaa

Dedarscion al
Ministeric ce
Sanidad por las
CCaa

Dedarscion al
Ministeric ce
Sanidad por las
CCaa

Declarscion al
Ministerio de
Sanidad por las
CCAl

Declarscion al
Ministerio de
Sanidad por las
CCAl

Declaracion al
Ministerio de
Sanidad por lzs
CCAA.

de 2020 por la que se establece la informacion sobre capacidad asistencial y de necesidades de recursos materiales del sistema sanitario.

29



—
B~

bl T GORERNG  MMGTIRIO bd ,*;_" SomEmNO | MRETERO e E""“_{ CIUDAD AUTONOMA
Ei’i DEBPANA  DEEDUCACION :"t:. ERA LI [ tasitarta 3 4 MEI ll LA

Versién marzo 2022

Anexo lll: Modelo de solicitud de evaluacién médica por riesgo laboral

COMUNICACION SOBRE COVID-19

Al Servicio de Prevencidn de Riesgos Laborales: prevencion@docentemelilla.educacion.gob.es

A la Consejeria de Educacion:

Objeto de la Comunicacién Fecha

O

O O O 0O

Solicitud de una EVALUACION especifica de riesgo laboral en el centro.
Solicitud de valoracién del trabajador especialmente sensible.
Comunicacion:

Persona trabajadora con sintomatologia.

Persona trabajadora que ha estado en contacto con persona afectada.

Datos de la persona trabajadora

Nombre y apellidos D.N.I
Teléfono de contacto Email
Domicilio

Localidad Cadigo Postal
Centro educativo Puesto de

trabajo

Teléfono del centro Email del centro
Ubicacion del centro

Localidad Cadigo Postal
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Descripcidn de la solicitud o posible situacién de riesgo:

En la solicitud de Valoracién de posibilidades de adaptacién en puesto de trabajador/a especialmente
sensible por motivos de salud, NO DEBE adjuntarse ahora documentacién médica. En caso de ser
necesaria, el area médica del Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales se la solicitara a la

persona interesada indicandole como debe remitirla.

Firma de la persona trabajadora Firma del Director/a del centro

(Caso de solicitudes de evaluacion o notificacion de
casos)
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Anexo |V: Listado de materiales para la ciudadania disponibles en la web del Ministerio de
Sanidad.

Se puede consultar informacidn actualizada para la ciudadania sobre COVID-19 en este enlace:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/ciudadania.htm

Documento de preguntas y respuestas sobre la vuelta al cole:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/202
1 04 27 Preguntas y respuestas sobre la vuelta al cole.pdf

Algunas infografias de especial interés:

e Las 6M siempre en mente:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/i
mg/Infografia 6M.png

e Como protegerme (infografia):
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/i
mg/COVID19 como protegerse.jpg

e \Ventilacion:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/d
ocumentos/COVID19 Ventilacion.pdf

e Higiene de manos en poblacién infantil:

o Video: https://youtu.be/jPglHzfrI8k

o Infografia:
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/
nCov/img/cartel HIGIENE MANOS CORONAVIRUS.jpg

o Cartel A5 sobre cédmo realizar la higiene de manos:
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/
nCov/img/cartel COMO LAVARSE MANOS INFANTIL.ipg

e ¢Qué les digo a nifios y nifias sobre el coronavirus? (infografia):
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/i
mg/COVID19 que digo a poblacion infantil.jpg

e Libro infantil de actividades:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/d
ocumentos/COVID19 Libro actividades.pdf

e Mascarillas higiénicas (infografia):
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/d
ocumentos/COVID19 Mascarillas higienicas poblacion general.pdf
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¢Debo usar guantes al salir de casa? (infografia):
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/i
mg/COVID19 guantes.jpg

¢Qué test o pruebas para COVID existen y para qué sirve cada uno?
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/i
mg/COVID19 tests vy utilidad.jpg

éSabes qué es la COVID persistente o “Long COVID?
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/d

ocumentos/COVID persistente.pdf

Los virus no discriminan, las personas tampoco deberiamos hacerlo (infografia):
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/i
mg/20200409EstigmaPoblacion.jpg

Movilidad y seguridad vial en tiempos de COVID-19 (infografia):
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/d
ocumentos/COVID19 Movilidad vy seguridad vial.pdf

Web con informacién sobre estilos de vida saludable:
https://estilosdevidasaludable.sanidad.gob.es/

SIPES (Sistema de Informacién de Promocion y Educacion para la Salud):
https://sipes.sanidad.gob.es/sipes2/indexAction.do?limpiaSession=1

LOCALIZA salud (mapa de recursos comunitarios):
https://localizasalud.sanidad.gob.es/maparecursos/main/Menu.action

Guia de accién comunitaria para ganar salud... o cdmo trabajar en comun para
mejorar las condiciones de vida.
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/Estrategia/A

ccion Comunitaria Ganar Salud.htm

Materiales y recursos del Ministerio de Educacién y Formacion Profesional:
Los materiales y recursos pedagdgicos estan disponibles en:
https://www.educacionyfp.gob.es/mc/sgctie/recursos-covid.html

Incluyen:

Material didactico sobre covid-19 para primaria

Material didactico sobre covid-19 para secundaria

Propuestas para secundaria para ensefiar el uso critico de informacién sobre covid-19
Propuestas didacticas para primaria sobre sostenibilidad en tiempos de covid-19

Propuestas didacticas para secundaria sobre sostenibilidad en tiempos de covid-19
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Materiales y recursos de las comunidades auténomas:

e Pagina de Promocion de la salud en la Escuela de Aragdn: http://eps.aragon.es/

e Web sobre prevencién de la COVID-19 en el entorno educativo de Aragén:
http://eps.aragon.es/prevencion-de-la-covid-19/

e Recursos para familias (Aragoén):_http://eps.aragon.es/familias-general/

e Carteles (Aragdn) http://eps.aragon.es/carteles-2/

e XIX Certamen Cine y Salud - Muestra previa de exhibicién Online #cineysalud2021 (Ara-
gbn)_https://www.youtube.com/playlist?list=PLF6Yvp UGPoYNfdqJDv3Ari-bUuyQtDZK (se
dieron premios especiales a los cortos que han trabajado las medidas preventivas frente a

COVID-19).

e Guia de alimentacién escolar de Catalufia: https://salutpublica.gencat.cat/web/.con-
tent/minisite/aspcat/promocio salut/alimentacio saludable/02Publica-

e Programa e-bug: recurso educativo gratuito para el aula con actividades y programacio-
nes sobre los microorganismos, asi como la propagacidn, la prevencién y el tratamiento de
infecciones. https://www.e-bug.eu/junior pack.aspx?cc=sp&ss=1&t=Pa-
quete%20de%20recursos%20de%20e-Bug

e Campafia “Cuidando a la infancia siempre y mds en pandemia” del Instituto de Salud Pu-
blica y Laboral de Navarra. http://www.navarra.es/home es/Temas/Portal+de+la+Sa-
lud/Ciudadania/Actualidad/Cuidando+a+la+Infancia/

e Promocién de la Salud, Departamento de Salud de la Comunidad Auténoma del Pais Vasco,
2019. Guia para el desarrollo de proyectos participativos de transformacion de patios
escolares. https://www.euskadi.eus/informacion/patios-escolares/web01-a3in- fan/es/

e Promocién de la Salud, Departamento de Salud de la Comunidad Autédnoma del Pais
Vasco, 2016. Guia para el desarrollo de proyectos locales de caminos escolares.
https://www.euskadi.eus/informacion/caminos-escolares/web01-a3infan/es/
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Anexo V: Listado de patologias de especial riesgo para COVID-19

Las actualizaciones de este Anexo se publicaran en el documento de Manejo pediatrico en Atencién
Primaria de COVID-19. Ministerio de Sanidad. 18.11.2020. Disponible en:
https://www.mscbs.gob.es/en/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/
Manejo pediatria_ap.pdf

Indicaciones generales:
e En general, el alumnado con patologias crénicas estables, que no comprometan su estado de
salud puede asistir a clases presenciales de manera segura, siempre que se hayan
implementado y adaptado las medidas de prevencién e higiene recomendadas.

e En caso de descompensacion de su patologia crénica, o aparicién de alguna complicacidn, no
se aconseja la asistencia a clases presenciales hasta su restablecimiento.

e Los nifios/as y adolescentes que presenten alguno de los problemas de salud recogidos en la
lista de patologias de especial riesgo para COVID-19 podrian quedar exentos de forma
transitoria de la educacién presencial si asi lo deciden sus progenitores o tutores legales tras
una evaluacion individualizada médica y pedagdgica y una decision informada. La patologia
que justifique esta exencion debera quedar reflejada por su pediatra especialista de
referencia en un informe clinico o en un certificado médico.

e Ante otras situaciones particulares del nifio/a o adolescente (por otras patologias cronicas no
recogidas en el listado que viene a continuacidon u otros condicionantes de salud) o que
pudieran darse en su entorno préximo, se aconseja individualizar cada caso concreto, a fin de
que se pueda tomar una decisién educativa adecuada.

o En relacién con la justificacion de estas situaciones:

= Los profesionales sanitarios no realizaran justificantes sobre la asistencia o no de los
nifios/as al centro educativo.

= Los progenitores o tutores legales presentaran certificado médico del profesional de
referencia de su patologia crdnica grave o de informes clinicos previos donde se
recoja alguno de los problemas de salud de la lista de patologias de especial riesgo
para COVID-19 (que se recoge a continuacién). En el caso de que los argumentos
sean otros, sera la familia la responsable de justificar su decisién ante la autoridad
educativa.

A continuacidn, se recoge el listado de patologias con mayor riesgo para COVID-19 en la edad
pediatrica, extraido del documento de las Recomendaciones realizadas desde las distintas
Sociedades de especialidades Pediatricas de la Asociacidn Espafiola de Pediatria.

Insistimos en que, a pesar de enumerar un listado de patologias, la importancia estriba en considerar
siempre las decisiones de forma individualizada, y siempre dependerd del especialista responsable de
cada paciente.

1. PATOLOGIA RESPIRATORIA CRONICA DE MAYOR RIESGO
Agrupa a toda aquella patologia respiratoria grave crénica que se encuentre en esta situacion de
compromiso respiratorio; La displasia broncopulmonar durante los dos afios primeros de vida podria
ser un ejemplo u otras patologias respiratorias que precisen:
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Una funcidon pulmonar reducida evaluada como cualquiera de los siguientes:
FEV1<40% del tedrico, FCV £40% del tedrico, DLCO <60%.

Los pacientes que precisan oxigeno de forma continua o intermitente, todos los dias.

Los pacientes que precisan ventilacidn mecanica invasiva o no invasiva, durante todo
el dia o parte del mismo (excluyendo trastorno respiratorio en suefio en nifios por lo
demas sanos).

Los pacientes pediatricos traqueotomizados y/o con enfermedades graves de la via
aérea (malacias y estenosis).

Los pacientes en espera de trasplante de pulmdn o trasplantados.

2. CARDIOPATIAS CRONICAS CON MAYOR RIESGO

Hipertensidn pulmonar.

Cardiopatias ciandticas con saturacidn de oxigeno inferior al 90%.

Pacientes recién intervenidos o pendientes de intervencién quirdrgica o cateterismo
cardiaco (2-4 semanas previas y posteriores al procedimiento).

Pacientes trasplantados o en espera de trasplante cardiaco.

Cardiopatias congénitas intervenidas con lesiones residuales y repercusion
hemodindmica significativa.

Enfermedad de Kawasaki con aneurismas gigantes o estenosis coronaria.

Arritmias mal controladas que requieren tratamiento con varios farmacos.
Insuficiencia cardiaca con tratamiento médico.

3. ENFERMEDADES NEUROLOGICAS GRAVES CON MAYOR RIESGO

Enfermedades neuromusculares, especialmente aquellas con funcién pulmonar
reducida o que precisan soporte respiratorio.

Enfermedades para las que se utilizan tratamientos inmunosupresores o bioldgicos:
distrofia muscular de Duchenne, miastenia gravis, vasculitis, encefalitis de origen
autoinmune, etc...

Nifios con formas graves de pardlisis cerebral infantil (tetraparesia espastica).
Enfermedades mitocondriales, enfermedades metabdlicas u otras enfermedades
crénicas que pueden agravarse con infecciones.

4. ENFERMEDADES RENALES GRAVES CON MAYOR RIESGO

Si el nifio ha recibido un trasplante de rifidn en los Ultimos 3 meses.

Si ha recibido altas dosis de corticoides (a partir de 20 mg/dia), rituximab,
ciclofosfamida...) o inmunosupresion hasta 6 semanas después de recibir altas dosis
de inmunosupresores.

Si el paciente esta esperando por un trasplante renal, 14 dias de aislamiento previo si
es de vivo programado y si es de donante de cadaver, seguir con las
recomendaciones hechas por su patologia de base.

5. ENFERMEDADES METABOLICAS CON RIESGO DE DESCOMPENSACION POR COVID-19

Dado que el espectro clinico de los pacientes con enfermedades infantiles metabdlicas es muy
variable, se recomiendo tomar una decision individualizada conjuntamente con su especialista de
referencia en todos los grupos de EIM (errores innatos del metabolismo) con edad menor de 6 afios,
por el mayor riesgo de descompensacion, y en aquellos pacientes con descompensaciones
frecuentes o complicaciones asociadas.
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6. ENFERMEDADES ONCO-HEMATOLOGICAS CON MAYOR RIESGO

Existe limitada informacidn respecto a cada patologia hematoldgica especifica y la infeccidn por
SARS-CoV-2 vy, en ausencia de guias estandarizadas, es dificil hacer una recomendacién unica. Con
todo ello, la valoracion sobre la asistencia presencial de un paciente correspondera al hematélogo de
referencia, quien debe ponderar los beneficios y riesgos en cada caso, aportar informacion
actualizada y veraz a los pacientes y sus familias, y de esta forma establecer la pertinencia de acudir
al centro educativo. Para ello, consultese la Guia de Recomendacidn respecto a la escolarizacién del
paciente pediatrico con patologia hematoldgica no oncoldgica en situacién de pandemia COVID-19 y
la Guia de Recomendacidn respecto a la escolarizacién del paciente pedidtrico con patologia onco-
hematoldgica en situacion de pandemia COVID-19, que aparecen referenciadas en el documento del
anexo.

7. INMUNODEFICIENCIAS CON MAYOR RIESGO
— Inmunodeficiencias combinadas de células Ty B.
- Linfopenia CD4 <200 x 106/1 en el contexto de cualquier IDP.
— Trastornos asociados con hemofagocitosis linfohistocitaria.
Trasplante de células madre hematopoyéticas en pacientes con IDP que presenten:

Menos de 1 afio del trasplante.

En tratamiento con inmunosupresores.

En tratamiento de reemplazo con inmunoglobulina.
Enfermedad pulmonar significativa.

Con enfermedad injerto contra huésped crénica.

O 0O O O O

8. ENFERMEDADES REUMATICAS CON MAYOR RIESGO

Aguellos pacientes con una enfermedad reumatoldgica activa, que precisen tratamiento con
corticoides a una dosis superior a 1 mg/kg/dia, que hayan recibido ciclofosfamida o anticuerpos
monoclonales (rituximab) en los meses precedentes y que precisen terapia con multiples farmacos y
mas de dos bioldgicos.
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Anexo VI: Ventilacion

La transmision del SARS-CoV-2 se produce a partir de las secreciones emitidas en forma de aerosoles
(menores de 100 um), y de otras particulas de mayor tamafio, que alcanzan las mucosas del
individuo susceptible por inhalacidn o a través de contacto con manos contaminadas. Una de las
formas para reducir el riesgo de transmision del virus SARS-CoV-2 en interiores es garantizar una
buena ventilaciéon que haga disminuir la cantidad de aerosoles que puedan contener virus viable.

Las recomendaciones para conseguir una adecuada ventilacion deben revisarse y adaptarse caso a
caso a las caracteristicas de cada centro educativo.

Se entiende por ventilacién la renovacién de aire interior con aire exterior. Esta ventilacidon se puede
conseguir por medios naturales (mediante apertura de puertas y ventanas), ventilacion forzada
(mecanica) o mediante una combinacion de los dos sistemas (ej. una entrada de aire por ventilacion
natural y una salida mediante extraccién forzada, por ejemplo, a partir de un ventilador junto a una
ventana colocado con el flujo hacia el exterior, de manera que favorece la extraccion del aire
interior).

Ademas, para mantener ventilacidon adecuada, es necesario trabajar en dos direcciones: aumentar la
renovacion del aire y reducir la ocupacion (nimero de personas).

Ventilacion natural

Serd la habitual en los centros. Para la ventilacion natural se recomienda la ventilacion cruzada, con
apertura de puertas y/o ventanas opuestas o al menos en lados diferentes del aula o de la sala, para
favorecer la circulaciéon de aire y garantizar un barrido eficaz por todo el espacio. En este caso,
resulta mds recomendable repartir los puntos de apertura de puertas y ventanas que concentrar la
apertura en un solo punto.

Ventilacion mecanica

Si la ventilacion natural no fuera suficiente, una alternativa es la ventilacion forzada (mecanica),
con equipos extractores individuales con un caudal de aire adecuado o con sistemas centralizados, es
decir, comunes para todo el edificio o gran parte de él. Estos sistemas son los mismos sistemas
utilizados para la climatizacién y funcionan aumentando la renovacién de aire interior con el aire
exterior y. Estos sistemas deben cumplir las especificaciones de operacién y mantenimiento
recogidas en normativa vigente.

Si se utiliza un sistema de ventilacion mecdnica, la tasa de aire exterior se debe incrementar y se ha
de minimizar la fraccidn de aire recirculado, con el fin de obtener suficiente renovacion de aire. En el
caso concreto de sistemas en los que una parte del aire es recirculado hacia el interior, éstos deben
disponer de filtros de aire para poder garantizar la seguridad de las personas que se encuentran en la
misma estancia.

En situaciones de alta transmisién comunitaria de SARS-CoV2, se debe valorar la priorizacion de la
ventilacién natural por su efectividad en la prevencién de la transmisién por encima de aspectos
como las condiciones de temperatura y humedad necesarias para el confort térmico o a los
requerimientos de eficiencia energética.

Caracteristicas de una ventilacion adecuada

La tasa de ventilacion aconsejada para conseguir una calidad de aire buena es de 14 litros /segundo
y persona (L/s/p), que corresponden aproximadamente a 5-6 ACH. Se recomiendan ventilaciones
superiores cuando la actividad desarrollada implica emisidon elevada de aerosoles (por ej. ejercicio
intenso, canto, etc.).

Si no hay una renovacién de aire adecuada, es esencial que los flujos no dirijan las corrientes de aire
de una persona a otra, lo cual favoreceria la exposicién a bioaerosoles y aumentaria el riesgo de
transmisién en el supuesto de que hubiera una persona infectada.
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Los bioaerosoles estan suspendidos en el aire y circulan por el ambiente interior debido a los flujos
de aire, al movimiento de personas o a la recirculacién de aire no filtrada procedente de los equipos
de climatizacion. Se debe evitar usar ventiladores en el interior de los centros educativos que
generen el movimiento de aire entre personas.

En el caso de los equipos de climatizaciéon terminales (fancoils, splits, unidades interiores de
expansion directa, etc.) deben utilizarse a baja velocidad y de forma continua, evitando que puedan
generar flujos de aire cruzados entre personas.

Por ultimo, se deben cumplir las recomendaciones de operacién y mantenimiento de los sistemas de
climatizacion y ventilaciéon de edificios y locales segin la normativa vigente y las Recomendaciones
del Ministerio de Sanidad y las organizaciones profesionales.

Medidores de CO2

La concentracidn de CO2 en el aire es un buen indicador de la tasa de renovacion de aire en un
espacio y, por tanto, indica si la ventilacién es correcta. En el exterior, las concentraciones de CO2
son de aproximadamente 420-450 ppm, aunque puede variar de entornos urbanos o rurales.

Cuando un edificio o local estd ocupado, las concentraciones de CO2 en el interior son elevadas por
el CO2 exhalado por los ocupantes. La concentracion de CO2, depende del volumen de la sala, del
numero de ocupantes, su edad y la actividad realizada. Por tanto, es dificil establecer un umbral
aplicable a todos los espacios. En este sentido, teniendo en cuenta la Guia de la REHVA (Federation
of European Heating, Ventilation and Air Conditioning Associations) titulado Guidance for Schools, se
puede establecer un umbral orientativo de 800-1000 ppm de concentracion de CO2 en valores
absolutos (incluyendo la concentracién exterior) que no deberia superarse como garantia de una
buena ventilacién. Los umbrales citados estdn basados en los estudios realizados por esta
organizacidn para prevenir la transmision de SARS-CoV-2 mediante aerosoles. Recomendandose no
superar los 700 ppm de manera general, aunque como se ha indicado anteriormente la
concentracién aceptable para lograr esas 5 ACH va a depender del volumen de la sala, del nimero de
ocupantes, su edad y la actividad realizada. Para este cdlculo se recomienda el documento
Recomendaciones para la determinacion de la Ventilacion Necesaria en la Aulas de los Centros
Educativos de Melilla Frente al SARS CoV-2 para evitar el Contagio Mediante Aerosoles, basado en la
guia del CSIC para la ventilacién de las aulas.

Ante unos niveles elevados de CO2 hay que tener en cuenta los demds parametros y, si procede,
hacer modificaciones sobre la ocupacidén en el aula, el tiempo de estancia o, si es posible el tamafo
del local (ej. renunciar a las clases en ese sitio y trasladarlas a una nueva aula en el centro educativo
o aulas cedidas por centros culturales, ayuntamientos, etc..).

No se recomienda la compra generalizada de medidores de CO2 por los centros educativos, sin que
cumplan las especificaciones indicadas en la Guia de Ventilacion de Aulas del CSIC para estos equipos.
Cuando existan dudas razonables sobre la eficacia de la ventilacidon, se puede recurrir al uso de estos
equipos realizando mediciones puntuales o periddicas que ayuden a generar conocimiento vy
experiencia sobre las practicas de ventilacidn que garantizan una buena renovacion del aire. En caso
de duda en las mediciones es recomendable utilizar aparatos de medicidn calibrados y verificados
como se refiere en el documento técnico Evaluacion del riesqo de la transmision de SARS-CoV-2
mediante aerosoles. Medidas de prevencion y recomendaciones.

Filtros de aire portatiles o purificadores

Estos aparatos se clasifican en funcidn del caudal de aire limpio que pueden proporcionar (CADR, por
sus siglas en inglés, Clean Air Delivery Rate). El caudal necesario depende del volumen del espacio
que se pretende filtrar y del objetivo de renovacion del aire. Los filtros HEPA deben reemplazarse de
forma periddica segun las indicaciones del fabricante. Estos equipos no reducen el nivel de CO2. La
eficacia de estos sistemas de filtracion es limitada si no se cumplen todos los requisitos técnicos.
Ademas, su colocacion en el lugar adecuado es fundamental por su limitada area de influencia que
no llega a todos los rincones. Todo ello sumado a que la verificacién de su uso adecuado también es
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dificil de llevar a cabo por el usuario final, hace que sea recomendable el asesoramiento por personal
técnico cualificado.

Estos sistemas de filtracion o purificacion son relativamente costosos, necesitan de un
mantenimiento apropiado, deben usarse de forma continuada y generan ruido que puede alterar el
proceso de atencidn en las clases. Ademas, tratan solo una parte del volumen de aire dénde se
instalan y pueden generar una sensacion de seguridad no justificada si no se instalan de manera
adecuada.

Por las razones expuestas no se considera necesario recomendar la adquisicion generalizada de
sistema de filtracion y purificacion de aire para dotar a todos los centros educativos. La aplicacion
de las normas publicadas sobre ventilacién natural o forzada se considera que es suficiente para
reducir o eliminar el riesgo de transmision en la gran mayoria de los casos.

Solo cuando el espacio interior no disponga de sistemas de ventilacion natural o mecdnica que
garanticen una adecuada renovacién del aire y su ubicaciéon y caracteristicas constructivas no
permitan otra alternativa, se puede optar por sistemas de filtrado del aire portatiles o purificadores
de aire con filtros HEPA que reducen la concentracion de bioaerosoles.

Tratamientos germicidas

Por ultimo, y de forma excepcional en ambientes interiores donde no se puede ventilar, filtrar ni
purificar el aire, y donde se generen situaciones con mas riesgo de transmisidon se puede valorar el
uso de tratamientos germicidas. Estos deben ser aplicados por profesionales y siguiendo las normas
técnicas y las recomendaciones del Ministerio de Sanidad.
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Anexo VII: Protocolos y normativa

e Ley31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencidn de Riesgos Laborales.

e Ley33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Publica.

e Estrategia de vigilancia y control frente a covid-19 tras la fase aguda de la pandemia.
(marzo 2022).

https://www.educacionyfp.gob.es/dam/jcr:54490d9b-d27c-4d44-aecebb4feb0c32b5/nueva-
estrateqgia-control.pdf

e Propuesta de refuerzo y adaptacidon de las medidas de prevencién COVID-19 en centros
educativos y centros universitarios para el reinicio de la actividad presencial en enero de
2022

https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/doc
umentos/Refuerzo y adaptacion medidas educ univ.pdf

e Aplicacidn de la legislacién sobre la obligatoriedad del uso de mascarilla en centros
educativos (Real Decreto 115/2022, de 8 de febrero, por el que se modifica la
obligatoriedad del uso de mascarillas durante la situacion de crisis sanitaria ocasionada
por el COVID-19 (febrero 2022).

https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/docum
entos/COVID-19 Obligatoriedad mascarillas centros educativos.pdf

e Acuerdo entre el Ministerio de Sanidad y Ministerio de Educacidon y Formacién
Profesional para la Educacion y Promocion de la Salud en la Escuela (noviembre 2019)

e Procedimiento de actuacién para los servicios de prevencion de riesgos laborales frente a
la exposicion al SARS-COV-2. Ministerio de Sanidad (18 de noviembre de 2021)
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/doc
umentos/Proteccion Trabajadores SARS-CoV-2.pdf

e Prevencién de riesgos laborales vs. COVID-19. Instituto Nacional de Seguridad y Salud en
el Trabajo (27/04/2020). Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el
Reglamento de los Servicios de Prevencion.

e Adaptacién de la estrategia de deteccidn precoz, vigilancia y control de covid-19 en
periodo de alta transmisidon comunitaria. 30 de diciembre de 2021.

https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/doc
umentos/Adaptacion estrategia vigilancia y control.pdf

e Marco Estratégico para la Atencién Primaria y Comunitaria. 10 abril 2019.

e Acuerdo del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, adoptado en
coordinacién con la Conferencia Sectorial de Educacién sobre la declaracién de
actuaciones coordinadas en salud publica frente a COVID-19 para centros educativos
durante el curso 2021-2022. 2 de junio de 2021.

e Medidas de Prevencion, Higiene y Promocion de la Salud frente a COVID-19 para las
actividades de tiempo libre dirigidas a la poblacidn infantil y juvenil 2021:
https://premsssi.msc.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/docume
ntos/COVID19 Medidas actividades tiempo libre.pdf
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e Actuaciones de respuesta coordinada para el control de la transmisién de COVID-19.

Actualizacion de 2 de junio de 2021.
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/docu
mentos/Actuaciones respuesta COVID 2021.06.02.pdf

Orden CSM/115/2021, de 11 de febrero, por la que se establecen los requisitos de
informacién 'y comercializacion de mascarillas  higiénicas. Disponible en:
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2021-2046

Ley 2/2021, de 29 de marzo, de medidas urgentes de prevencion, contencién y
coordinacion para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19.
https://www.boe.es/boe/dias/2020/06/10/pdfs/BOE-A-2020-5895.pdf

Real Decreto-Ley 30/2021, de 23 de diciembre, por el que se adoptan medidas urgentes
de prevencion y contencién para hacer frente a la crisis sanitaria ocasionada por la Covid-
19.

https://www.boe.es/diario boe/txt.php?id=BOE-A-2021-21307

Recomendaciones de operacién y mantenimiento de los sistemas de climatizacién y
ventilacién de edificios y locales para la prevencién de la propagacion del SARS-CoV-2.
Ministerio de Sanidad, Ministerio de Transicidon Ecolégica y el Reto Demografico, Instituto
para la Diversificacidon y Ahorro de Energia. 2020 jul.

Guia para la Ventilacidn en aulas. CSIC. Octubre 2020.

Recomendaciones para la determinacién de la Ventilacidn Necesaria en las Aulas de los
Centros Educativos de Melilla Frente al SARS CoV-2 para Evitar el Contagio Mediante
Aerosoles.
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https://www.boe.es/boe/dias/2020/06/10/pdfs/BOE-A-2020-5895.pdf
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Anexo VIII: Tabla resumen de Principios basicos de prevencién

Etapa educativa/
Trabajadores

INFANTIL 0-6
EDUCACION
ESPECIAL

PRIMARIA

12-22 ESO

32-42ESO, FP Grado
Basico, Bachillerato,
Ensefianzas Oficiales de
Idiomas

FP Grado Medio y Superior
E. Artisticas y Deportivas

TRABAJADORES

LIMITACION DE CONTACTOS

Se garantizara la maxima presencialidad para todos los niveles y etapas del sistema educativo al menos en el escenario de nueva normalidad, nivel de alerta 1y 2. En el nivel de alerta 3y 4,
en el caso excepcional de que no se pudieran cumplir las medidas, se podria pasar a semipresencialidad sélo a partir de 32 de la ESO. La suspension generalizada de la actividad lectiva
presencial de forma unilateral por parte de una Comunidad Autéonoma o Ciudad Auténoma, Unicamente se adoptara ante situaciones excepcionales, tras la presentacién en el Consejo

Interterritorial del SNS.

. 1
Escenario

Nueva normalidad’ y
nivel de alertaly 2

Escenario

Nivel de alerta3y4

GCE (maximo
segun ratios
establecidos en
la normativa
aplicable junto
al tutor/a).

GCE
(maximo
segun ra-
tios esta-
blecidos en
la nor-
mativa
aplicable
junto al
tutor/a)

Organiza-
cion como
GCE o
distancia de
1,5 metros,
con
posibilidad
de
flexibilizar a
1,2 me tros

Distancia de 1,5
metros, con
posibilidad de
flexibilizar a 1,2
metros.

Distancia de 1,5 me-
tros, con posibilidad
de flexibilizar a 1,2 me
tros.

Distancia de 1,5 me-
tros, con posibilidad de
flexibilizar a 1,2 metros.

En cualquier escenario,
cuando sea de
aplicacién, se adoptaran
las medidas que corres-
pondan al ambito
profesional de
referencia.

Distancia minima de 1,5
metros y/o clases al aire
libre.

Distancia minima de 1,5
metros y/o clases al aire
libre.

De manera excepcio-
nal: semipresenciali-
dad, priorizando la asis-
tencia de alumnado con
dificultades sociales o
académicas.

De manera excepcional:
semipresencialidad,
priorizando la  asis-
tencia de alumnado con
dificultades sociales o
académicas.

Distancia de 1,5 metros

Tamaifo maximo de grupos seguin normativa aplicable. Se recomienda mantener el tamaifio mas reducido posible para cada grupo.

1Los niveles de alerta para asignar escenarios responden a indicadores de situacién epidemioldgica segun el documento de Actuaciones de respuesta coordinada para el control de la transmisién de

COVID-19. La indicacion de cambio de escenario la establecerd la autoridad sanitaria de la Comunidad Auténoma para cada provincia o para el nivel territorial que decida.
2En nueva normalidad se permitird la interaccién entre grupos de un mismo curso, sobre todo en actividades al aire libre. No se permitira la interaccidn en el resto de escenarios de riesgo.
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Los escenarios se revisaran segun la situacion epidemioldgica en grupos vulnerables

. Se evitaran de forma general aquellas actividades en el centro educativo que conlleven la mezcla de alumnado salvo lo especificado para nueva normalidad.

. Se estableceran medidas para evitar aglomeraciones (entradas-salidas escalonadas, reduccion de desplazamientos de grupos por el centro, se priorizara la realizacion de reuniones
telematicas, los posibles eventos se haran siempre que se pueda al aire libre y con las mismas medidas que los eventos de ambito comunitario).
*  Se priorizara la comunicacion con las familias no presencial.

. Se aconseja el transporte activo andando o en bicicleta; en el caso de transporte escolar colectivo se aplicaran las medidas preventivas frente a COVID-19 de la normativa vigente.

Etapa educativa/
Tra bajadores

@ - 42 ESO, FP Grado

Basico, Bachillerato,

Ensefanzas Oficiales
de Idiomas

INFANTIL 0-6

EDUCACION ESPECIAL PRIMARIA 12-2° ESO

FP Grado Medio y
Superior
E. Artisticas
y Deportivas

TRABAJADORES

MEDIDAS DE PREVENCION PERSONAL

Higiene de manos
de forma frecuente y
meticulosa e higiene
respiratoria

e  Extremar la higiene de manos. Priorizar la higiene con agua y jabdn.

e  Evitar tocarse la nariz, los ojos y la boca, ya que las manos facilitan la transmisidn.

e  Altoser o estornudar, no retirarse la mascarilla, y cubrir la boca y la nariz con el codo flexionado.
e  Usar pafiuelos desechables para eliminar secreciones respiratorias y tirarlos tras su uso.

Mascarillas

Uso obligatorio en espacios cerrados, a partir de 6 afios salvo exenciones

Recomendable de 3 a 5 afios en transporte escolar colectivo

Mascarilla no
obligatoria en

menores de 6 afios juridico.

El uso de la mascarilla serd obligatorio a partir de 6 afios de edad en espacios cerrados, con independencia del mantenimiento de la
distancia interpersonal o la pertenencia a un grupo de convivencia estable, sin perjuicio de las exenciones previstas en el ordenamiento

En poblacion sana estd indicada la mascarilla higiénica, siempre que sea posible, reutilizable.

Debe cumplir con los requisitos esenciales establecidos en el articulo 5.1 de la Orden CSM /115/2021 (UNE 0064-1:2020, UNE 0064-

2:2020, UNE 0065:2020 o UNE-CWA 17553:2020).

La Orden CSM /115/2021 establece los requisitos a cumplir para las mascarillas higiénicas transparentes que permiten una correcta

lectura labial y reconocimiento de la expresion facial.

Se utilizard mascarilla
higiénica que siga es-
pecificaciones técnicas
UNE 0064-1:2020, UNE
0065:2020 o0 UNE-CWA
17553:2020.

Si el alumnado no usa
mascarillay no se
puede mantener dis-
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tancia, valorar
mascarilla quirurgica o
autofiltrante,
consultando servicio
PRL.

Uso de guantes

No es recomendable el uso de guantes.

El uso de guantes si
esta indicado en el per
sonal de limpieza.

Vacunacion

La vacunacion de la poblacidn infantil y adolescente se ira actualizando en la estrategia de vacunacion frente a COVID-19 segun se

autorice su uso y se definan los grupos prioritarios.

Docentes y personal
de educacion infantil
(0-6 afios), educacién
especial, educacion
primaria y secundaria
estan incluidos en la
estrategia de
vacunacion frente a
COVID-19.

Etapa educativa/
Trabajadores

EDUCACION
ESPECIAL

INFANTIL 0-6 /PRIMARIA

12-22 ESO

2 - 42 ESO, FP Grado
Basico, Bachillerato,
Ensefianzas Oficiales

de Idiomas

FP Grado Medio y
Superior
E. Artisticas
y Deportivas

TRABAJADORES

LIMPIEZA Y VENTILACION DEL CENTRO

Ventilacion

Desinfeccién
y Limpieza

e Se recomienda ventilacion natural y cruzada, si es posible de forma permanente, con apertura de puertas y/o ventanas opuestas o al menos en lados
diferentes de la sala, para favorecer la circulacidn de aire y garantizar un barrido eficaz por todo el espacio. Es mas recomendable repartir los puntos de apertura
de puertas y ventanas que concentrar la apertura en un solo punto.

e  Ventilacién permanente en las instalaciones, durante el recreo, y siempre que sea posible entre clases.

e  Mantener las ventanas y puertas abiertas el mayor tiempo posible, y garantizando ventilacion adecuada de pasillos, cuando las condiciones meteorolégicas y el

edificio lo permitan.

e Silaventilacién natural no es suficiente, se puede utilizar ventilacién forzada mecanica. Unicamente si no es posible conseguir la ventilacién adecuada mediante
ventilacién natural o mecdnica y no pueda usarse otro espacio alternativo, se podrian utilizar filtros o purificadores de aire (dotados con filtros HEPA).

e  Disponer de un protocolo de limpieza y desinfeccion que responda a caracteristicas e intensidad de uso del centro.
o Limpieza al menos una vez al dia, reforzandola en aquellos espacios que lo precisen en funcién de la intensidad de uso, por ej. en los aseos donde sera de
al menos 3 veces al dia.
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Gestion de residuos

o Especial atencién a las zonas de uso comun y a las superficies de contacto mas frecuentes como pomos de puertas, mesas, muebles, pasamanos, suelos,
teléfonos, perchas, y otros elementos de similares caracteristicas.

Tomar las medidas necesarias de prevencion de accidentes.
Se recomienda que los pafiuelos desechables y material de higiene personal (mascarillas, guantes, etc.) sean desechados en papeleras con bolsa a poder ser con
tapay pedal. Este residuo se depositara en la fraccion resto.
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