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1. Propdsito.

Implementar los criterios para la generacién de incapacidades y calificacion de origen de Enfermedad
Laboral, de los usuarios que presenten Coronavirus COVID 19.

2. Contenido.

ALCANCE: IPS Adscritas y No Adscritas

Los lineamientos descritos en el presente documento son susceptibles a modificaciones de acuerdo a los
cambios que se originen desde las entidades que emiten las disposiciones al respecto, como son el Instituto
Nacional de Salud, Secretaria de Salud de Bogota, Ministerio de Salud y Ministerio de Trabajo.

1. CLASIFICACION OPERATIVA DE CASOS:

Acorde al Anexo: Instructivo para la vigilancia en salud publica intensificada de infeccion respiratoria
aguda asociada al nuevo coronavirus 2019 (COVID-19) V11 del 12 de Mayo de 2.020 elaborado por el
Instituto Nacional de Salud, o la versién que lo modifiqgue o sustituya, se establece clasificacion de casos.
Definicion 1
Caso probable: persona con fiebre cuantificada mayor o igual a 38 °C y tos (previo o durante la consulta,
la admisién o la hospitalizacidn institucional o domiciliaria), con cuadro de infeccion respiratoria aguda grave
-IRAG que desarrolla un curso clinico inusual o inesperado, especialmente un deterioro repentino a pesar
del tratamiento adecuado, que, Si requiere hospitalizacién, IRAG inusitado — Céd. 348 y cumpla con al
menos una de las siguientes condiciones:

— Historial de viaje internacional o a zonas de Colombia con transmisién local comunitaria* en

— los 14 dias anteriores al inicio de los sintomas. (Ver, tabla publicada en el micrositio del INS:

—  http://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx)

— Trabajador de la salud u otro personal del &mbito hospitalario, en ejercicio, que haya tenido

— contacto estrecho** con caso confirmado o probable por COVID-19.

— Personas en alta movlidad en virtud de su ocupacion laboral que haya tenido contacto

— estrecho**con caso confirmado o probable por COVID-19.

— Antecedentes de contacto estrecho* en los ultimos 14 dias con un caso confirmado con

— infeccion respiratoria aguda grave asociada a COVID-19.

TODOS LOS DERECHOS RESERVADOS. Este documento es propiedad de EPS Famisanar, estd prohibido el uso de esta informacion para
propdsitos ajenos a los de la empresa, asi como divulgar esta informacién a personas externas y reproducir total o parcialmente este
documento.
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Definicion 2

Caso probable: persona que tenga al menos uno de los siguientes sintomas, fiebre cuantificada mayor o
igual a 38 °C, tos, dificultad respiratoria, odinofagia y/o fatiga/astenia, y que cumpla con al menos una de
las siguientes condiciones:

— Historial de viaje internacional o a zonas de Colombia con transmision local comunitaria* en
— los 14 dias anteriores al inicio de los sintomas. (Ver, tabla publicada en el micrositio del INS:
—  http://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx)

— Trabajador de la salud u otro personal del &mbito hospitalario que haya tenido contacto

— estrecho** con caso confirmado o probable para enfermedad COVID-19.

— Personas en alta movilidad en virtud de su ocupacion laboral *** que haya tenido contacto

— estrecho** con caso confirmado o probable por COVID-19.

— Antecedentes de contacto estrecho* en los Ultimos 14 dias con un caso confirmado con infeccion
respiratoria aguda grave asociada a COVID-19.

Definicion 3

Para la estrategia de wugilancia intensificada con el codigo 345 se tomaron dos definiciones de caso
sospechoso para su ingreso al Sivigila: la definicién 3.1, la cual se usa para la Infeccion Respiratoria Aguda
Grave en poblacion que requiera manejo intrahospitalario en senicios de urgencias, obseracion,
hospitalizacion o UCI, para todas las instituciones de salud con estos senicios, y la definicion 3.2, para
Infeccion Respiratoria Aguda Leve (equivalente a Enfermedad Similar a la Influenza - ESI) con poblacién
de riesgo pero que no requiere de manejo intrahospitalario anteriormente descritos.

Definicion 3.1

Caso sospechoso: persona con fiebre cuantificada mayor o igual a 38 °C y tos (previo o durante la consulta,
la admisién o la hospitalizacién institucional o domiciliaria), de no mas de 10 dias de ewlucién, que requiera
manejo intrahospitalario en senicios de urgencias, obsenacién, hospitalizacién o UCI.

Definicion 3.2

Caso sospechoso: persona con fiebre cuantificada mayor o igual a 38 °C y tos (previo o durante la consulta
o lavisita domiciliaria), de no méas de 7 dias de ewlucién, que no requiera manejo intrahospitalario, senicios
de urgencias u observacion.

Debe hacerse énfasis en la notificacion de los casos de IRA en adultos mayores de 60 afios 0 en las
personas con comorbilidad o condiciones, tales como: diabetes, enfermedad cardiovascular (incluye
hipertensién y ACV), VIH u otra inmunodeficiencia, céncer, enfermedad renal, enfermedades autoinmunes,
hipotiroidismo, EPOC y asma, uso de corticoides o inmunosupresores, mal nutricion (obesidad y
desnutricion) y, fumadores.

TODOS LOS DERECHOS RESERVADOS. Este documento es propiedad de EPS Famisanar, estd prohibido el uso de esta informacion para
propdsitos ajenos a los de la empresa, asi como divulgar esta informacién a personas externas y reproducir total o parcialmente este
documento.
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Definicion 4

Muerte probable por COVID-19

Todas las muertes por infeccién respiratoria aguda grave con cuadro clinico de etiologia desconocida
durante la consulta, la admision, la observacion, la hospitalizacién o en el domicilio.

Definicién 5

Caso asintomético
Contacto estrecho** de caso confirmado COVID-19 que no ha manifestado sintomas en los primeros 7 dias
posteriores a la Ultima exposicion no protegida.

2. CRITERIOS PARA LA EXPEDICION DE INCAPACIDADES:

La expediciéon de la incapacidad por Covid 19 se realizar4 con base en la clasificacion de casos registrada
en el Instructivo para la vigilancia en salud publica intensificada de infeccion respiratoria aguda asociada al
nuevo coronavirus 2019 (COVID-19) del INS y a las Instrucciones para el registro, codificacion y reporte
de enfermedad respiratoria aguda causada por el nuevo coronavirus cowvid-19, en los registros médicos de
morbimortalidad del sistema de salud elaborado por el Ministerio de Salud y Protecciéon Social de abril de
2020, en donde se establecen las condiciones que caracterizan cada uno de ellos.

Por lo anterior, en los casos sintomaticos se generaran incapacidades durante el ambito hospitalario,
ambulatorio, consulta domiciliaria o telemedicina, de acuerdo al criterio del médico tratante especificando
el diagnostico ast:

— Para los casos confirmados por Covid-19 con CIE-10 U071 COVID-19 (virus identificado)

1. CASO CONFIRMADO de COVID-19 en persona asintomatica con resultado de laboratorio positivo, con
o sin historia de exposicion.

Diagnostico Codigo CIE-10 Descripcion codigo diagnostico
Diagndstico S .
principal o7 COVID-19 (virus identificado)

Registrar Comorbilidad preexistente si la hubiese (enfermedad cardiovascular,
Codigo que apliqgue | diabetes, enfermedad respiratoria cronica, hipertension, cancer, problemas
inmunitarios)

Diagndstico
relacionado 1

Diagndstico

relacionado 2 2208 Contacto con y exposicion a ofras enfermedades transmisibles
Diagndstico 2280 Aislamiento
relacionado 3 2017 Examen de laboratorio

TODOS LOS DERECHOS RESERVADOS. Este documento es propiedad de EPS Famisanar, estd prohibido el uso de esta informacion para
propdsitos ajenos a los de la empresa, asi como divulgar esta informacién a personas externas y reproducir total o parcialmente este
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2. CASO CONFIRMADO de COVID-19 en persona con sintomas respiratorios agudos y con resultado de
laboratorio positivo, con o sin historia de exposicion.

relacionado 1

Diagnostico Caodigo CIE-10 Descripcion codigo diagnostico

E&iﬂ‘gjm Uo7 COVID-18 {virus identificado)

Diagnastico Jo0-J22; 480 Registrar Enfermedad respiratoria especifica, como Neumonia viral leve o
g RO0-R99 grave, Dificultad Respiratoria Aguda; o, signo o sintoma presente mas

(cod. que aplique)

severo 0 importante.

Diagnastico
refacionado 2

Cadigo que aplique

Registrar Comorbilidad preexistente de mayor riesgo si la hubiere:
enfermedad cardiovascular, diabetes, enfermedad respiratoria cronica,
hipertension, cancer, problemas inmunitarios u ofra gue sea de mal
prondstico para Covid-19.

Diagnastico
relacionado 3

Z208
Z2390
Z017

Contacto con y exposicién a oftras enfermedades transmisibles Aislamiento
Examen de laboratorio

— Para casos sospechosos o no confirmados, U072 COVID-19 (virus no identificado) o Z038
Obsenacion por sospecha de otras enfermedades y afecciones.

3. CASO PROBABLE O SOSPECHOSO de COVID-19 en persona que presente sintomas respiratorios

agudos y con resultado de laboratorio negativo o no concluyente, con o sin historia de exposicion.

relacionado 1

(cod. que apligue)

Diagnostico Cadigo CIE-10 Descripcion cédigo diagndstico
Diagnostico J
principal uoT2 COVID-19 {virus no identificado)
Diagnostico JOO-J22: J80 Registrar Enfermedad respiratona especifica. como Neumonia wviral leve o
iag ROO—R99 grave, Dificuftad Respiratoria Aguda; o signo o sintoma presente mas severo

o importante.

Diagnostico
relacionado 2

Codigo que aplique

Registrar Comorbilidad preexistente de mayor riesgo si la hubiere:
enfarmedad cardiovascular, diabetes, enfermedad respiratoria cronica,
hiperiension, cances, problemas inmunilarios u olra que sea de mal
pronostico para Covid-19.

Diagnostico
relacionado 3

Z208
2290
2017
2038

Contacto con y exposicion a otras enfermedades transmisibles Aislamiento
Examen de laboratorio
Obeervacidn por scepecha de otras enfermedades y afecciones

TODOS LOS DERECHOS RESERVADOS. Este documento es propiedad de EPS Famisanar, estd prohibido el uso de esta informacion para
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4. CASO PROBABLE O SOSPECHOSO de COVID-19 en persona que no presenta sintomas, con resultado
de laboratorio negativo o no concluyente y con historia de exposicion.

refacionado 1

Diagnostico Cadigo CIE-10 Descripcidn codigo diagnastico
Diagnéstico ua72 COVID-19 {virus no identificado)
principal
Disgniedi Z208 Contacto con y exposicion a otras enfermedades transmisibles

Diagnostico
relacionado 2

Codigo gue apligue

Registrar Comorbilidad preexistente de mayor riesge si la hubiere:
enfermedad cardiovascular, diabetes, enfermedad respiraioria crdnica,
hipertension, cancer, problemas inmunitarios u ofra que sea de mal
prondstico para Covid-19.

Diagnostico
relacionado 3

2280
Z017

Aislamiento
Examen de laboratorio

5. CASO DESCARTADO de COVID-19, en personas con sintomas de enfermedad respiratoria aguda y con
prueba de laboratorio negativa.

Diagnostico Caodigo CIE-10 Descripcion codigo diagnostico
Disgndstico JO0-J22; J8D Registrar Enfermedad respiratoria especifica, como Meumonia viral leve o

9 ROQO-R99 grave, Dificultad Respiratoria Aguda, o signo o sintoma presente mas severo
principal i :

(cod. gue aplique) o importante.

D‘E"-’F‘Df‘tm Z038 Observacian por sespecha de ofras enfermedades y afecciones
relacionado 1
Diagndstico Z115 5 . -
e (si aplica) Examen de pesquisa especial para otras enfermedades virales
Diagnostico Z208 L j .
relacionado 2 7790 Contacto con y exposicion a otras enfermedades transmisibles Aislamiento

Para casos de manejo ambulatorio el profesional de la salud tratante determinara la necesidad de
incapacidad de acuerdo a criterio del médico considerando el estado clinico del paciente.

Se deberd registrar en la historia clinica el cargo actual que desempefa el usuario en la empresa
y naturaleza de la actividad que realiza, para dar soporte a la indicacién de aislamiento o
incapacidad.

Es deber de la IPS tratante (hospitalaria, ambulatoria, domiciliaria, telemedicina) expedir el
certificado de aislamiento y/o incapacidad segun el criterio médico, para los casos sospechosos
confirmados COVID-19 que lo requieran de acuerdo a los lineamientos de MINSALUD.

El certificado de aislamiento no es excluyente ni incluyente con la incapacidad médica, se puede
generar mixto de acuerdo con el caso, por ejemplo, un caso que requiera 3 dias de incapacidad
médica por estado de salud del usuario y complementar mediante certificado de aislamiento los
dias restantes que se requieran de aislamiento preventivo de acuerdo a los lineamientos de
MINSALUD.

Para el caso con definicion 5, se generara la incapacidad solo si existe un criterio médico que
justifique la incapacidad.

Se reconoceran las incapacidades médicas generadas por IPS Adscritas y No Adscritas, teniendo
en cuenta la magnitud de la situacion de salud publica actual de la poblacion colombiana.

TODOS LOS DERECHOS RESERVADOS. Este documento es propiedad de EPS Famisanar, estd prohibido el uso de esta informacion para
propdsitos ajenos a los de la empresa, asi como divulgar esta informacién a personas externas y reproducir total o parcialmente este
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3.CONSIDERACIONES GENERALES:

La IPS tratante deberd expedir el certificado de aislamiento desde el dia que el usuario haya
reportado la sintomatologia sospechosa de COVID-19 ala EPS o IPS.

Si se requiere validar el caso para una prérroga del tiempo de aislamiento, la EPS podra solicitar
ala IPS tratante o IPS primaria valoracion del caso para expedir el soporte correspondiente.

La atencion de senicios de telemedicina tiene los mismos efectos para la expedicion de
incapacidades, que tienen las consultas presenciales.

Al finalizar el periodo indicado de aislamiento la IPS dara la informacién al usuario respecto a que

ya se puede reintegrar social y laboralmente, si se requiere soporte se podra emitir en el formato
de recomendaciones.

En los demas casos de Infecciones Respiratorias, la expedicion de incapacidad serd con base en
lo registrado en el Manual de Incapacidades de EPS Famisanar.

Cabe mencionar que el confinamiento generalizado, no estan contemplados como condiciones
gue impliguen generacién de incapacidad.

Es responsabilidad del empleador validar reubicacion del usuario que no amerita incapacidad
médica, en actividades que permitan guardar el aislamiento preventivo (teletrabajo o trabajo en
casa).

4. EXCLUSIONES PARA INCAPACIDAD:

No

se debera expedir incapacidad en los casos que cumplan con las siguientes condiciones:

Aislamiento preventivo (Certificado de aislamiento).

Trabajadores que pueden ser reubicados en actividades laborales asociadas al cargo, cumpliendo
funciones de teletrabajo o trabajo en casa.

Régimen subsidiado.

Casos que no lo requieran por su condicion clinica, de acuerdo al concepto del médico que realiza
la atencion.

Dado que a la fecha no existe normatividad que regule la transcripcién y reconocimiento de las
incapacidades de manera retroactiva, no se podran expedir incapacidades con wvigencias
retroactivas, con excepcién de que el paciente se hubiera ausentado de su puesto de trabajo, como
consecuencia de trastornos o confusiones mentales.

5. CALIFICACION ORIGEN DE PRESUNTA ENFERMEDAD LABORAL COVID 19:

Para la identificacién de casos con sospecha de ser eventos enfermedad laboral (EL) con diagnéstico
COVID-19 , se cuenta con diferentes fuentes de informaciéon o entrada como son:

TODOS LOS DERECHOS RESERVADOS. Este documento es propiedad de EPS Famisanar, estd prohibido el uso de esta informacion para
propdsitos ajenos a los de la empresa, asi como divulgar esta informacién a personas externas y reproducir total o parcialmente este
documento.
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— Casos identificados de manera temprana por la IPS (Cafam/Colsubsidio/Otras IPS en cualquier
modalidad de atencion)

— Casos direccionados por funcionarios EPS Famisanar

— Solicitud directa del usuario o empleador a través de correo famisanar@medicinalaboral.co

— Correspondencia.

Se procedera a la revision, solicitud y validacion de documentos y datos basicos minimos para emitir
calificacion de origen teniendo en cuenta clasificacion de factor de riesgo.

Ver Anexo de calificacién de origen del diagndstico COVID 19.

3. Historial de Cambios.

Fecha Descripcion de Cambios

16/04/2020 Creacion del documento
17/07/2020 Ajuste a nueva plantilla
05/08/2020 Ajuste de politicas
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