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Reproducción Asistida y 
COVID-19 

Reinicio de los tratamientos 

Información de Interés y Protocolos para bioseguridad 
y reducción de riesgos en consulta por Fertilidad. 

En marzo 2020, cuando aparecieron los primeros casos de pacientes con 
COVID-19 en nuestro país y de acuerdo a las exhortaciones de las sociedades 
científicas y las autoridades sanitarias uruguayas que pedían diferir todo lo que no 
fuera urgente, para evitar la circulación y exposición de pacientes y personal de 
salud, se finalizaron los tratamientos en curso y se detuvieron los nuevos inicios de 
tratamientos, así como se cancelaron los estudios paraclínicos presenciales hasta 
que pareciera reducirse el riesgo para los pacientes y el personal de salud y ver la 
evolución de la pandemia en nuestro país. 
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Dada la evolución actual de la pandemia por SARS-CoV-2/COVID-19, que en 
nuestro país se ha mantenido hasta el momento estable y controlada, se 
retomarán los tratamientos de Reproducción Asistida (TRA), así como aquellas 
consultas que necesiten ser presenciales, la realización de ecografías y estudios 
necesarios a los diagnósticos y tratamientos por Fertilidad. 

La infertilidad es una enfermedad y su estudio y tratamiento, de acuerdo a las 
necesidades de las pacientes y sus parejas, deben ser contempladas a la hora de 
retomar lo que se ha denominado la «  nueva normalidad  ». De hecho la 
esterilidad, aunque no es una enfermedad de riesgo vital, sí afecta la calidad de 
vida y la salud emocional de quienes la padecen. A su vez, con el tiempo y la 
edad, las pacientes van perdiendo reserva ovárica y esto tiene implicancias 
directas en el pronostico y se reducen los resultados tanto en fertilidad natural 
como con la ayuda de los tratamientos. 

«  Los especialistas en tratamiento de infertilidad y esterilidad, debemos actuar 
guiados por protocolos de actuación basados en la ética, la deontología y la 
medicina basada a las evidencias » afirma la Sociedad Española de Ginecología y 
Obstetricia. 

Por supuesto que, así como en muchas otras cosas de la vida cotidiana, habrán 
cambios en el modelo de atención, respecto a la vida antes de la pandemia, y 
creemos que algunas cosas « vinieron para quedarse » por lo menos por un largo 
tiempo (por ejemplo la telemedicina y la priorización de los medios electrónicos). 

Las sociedades científicas internacionales, han elaborado guías y protocolos, que 
fijan los requerimientos necesarios y considerados esenciales, para poder retomar 
la atención. 
En base a ellos, y adaptándolos a nuestra realidad, hemos elaborado las nuestras, 
para que todos, personal de salud, y pacientes, nos manejemos de acuerdo a los 
conocimientos actuales, reduciendo los márgenes de incertidumbre, y tratando de 
hacer lo que al día de hoy se considera como las mejores prácticas en la atención. 

Hay que tener claro, que se trata de una enfermedad muy nueva, de la cual se 
sabe poco, se está investigando mucho, y la información que manejamos es 
seguramente escasa, frente a la que tendremos con el tiempo. 
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Una premisa importante es que tenemos hacer nuestros mayores esfuerzos para 
controlar y minimizar los riesgos para pacientes o personal de salud de volverse 
positivos para SARS-CoV-2/COVID-19. 

La clave para retomar la actividad en los centros de Reproducción, es que todos, 
pacientes y personal de salud, así como cualquier persona que ahí se encuentre, 
tengan un TRIAGE negativo.  
Esto quiere decir que solamente aquellos pacientes que tengan un triage clínico 
negativo podrán comenzar y continuar su tratamiento. 
En caso que presenten un triage clínico positivo, deberán realizar el test para 
SARS-CoV-2, con su prestador de salud, tal como tienen que hacerlo todos los 
pacientes que potencialmente padezcan la enfermedad, de acuerdo a la 
normativa del MSP. 

Es necesario tener en cuenta que al día de hoy, no existen tests que sean 100% 
seguros, para el diagnóstico, y también existen portadores asintomáticos. Por ello 
todos debemos comportarnos como potencialmente contaminantes, y cuidar a los 
demás, así como, cuidarnos nosotros mismos. 

1. TRIAGE de los pacientes y Personal de Salud 

Se establece un cuestionario que debe ser usado tanto para Pacientes como para 
personal de salud (ver al final del documento). 
El mismo será completado por la paciente y su pareja, eventualmente 
convivientes. 
Deberá ser enviado por medios electrónicos al mail info@virginiachaquiriand.com 
El original será entregado cuando la paciente deba concurrir a consulta presencial 
en folio de plástico que permita su desinfección con alcohol al 70%. 

Para pacientes 

a. Todas las pacientes /parejas que planifiquen el inicio de tratamiento deben 
tener realizado el cuestionario de triage ( en papel, por mail o por teléfono) en 
la medida de lo posible, desde dos semanas antes del inicio del tratamiento. 
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b. Se deberá repetir el triage clínico de la pareja al inicio y luego durante la 
estimulación.  

c. Los pacientes sospechosos deber realizar el testeo correspondiente, y los 
estudios necesarios de acuerdo a las pautas del MSP. 

d. Todos los pacientes que ya hayan tenido la infección por COVID-19 deberán 
presentar la evidencia médica y serológica, para ser elegibles para el 
tratamiento. Si tuvieron durante la misma la necesidad de soporte respiratorio, 
deberán tener consulta previa con anestesista. 

Escenarios para pacientes 

Escenario 1: 
• Ambos miembros de la pareja son de bajo riesgo del punto de vista clínico, 

estilo de vida compatible con riesgo mínimo y mínimos contactos con personas 
potencialmente infectadas. 

• Ambos asintomáticos 

Escenario 2: 
• Pacientes recuperados de infección certificada, deben tener IgM/IgG para SARS-

COV-2 y/o PCR que se haya negativizado. 
• Presencia de síntomas no específicos en uno de los miembros de la pareja antes 

del inicio de la estimulación 
• repetir el triage antes del inicio de la estimulación: 

• si negativo: continuar el tratamiento 
• si síntomas persisten: testear 

• si negativo: continuar el tratamiento 
• si positivo: posponer el tratamiento y referir para futuros testeos 

• aparición de síntomas inespecíficos durante la estimulación ovárica : TESTEAR. 
• si negativo: continuar 
• si positivo: posponer et tratamiento y referir para futuros testeos 

Escenario 3: 
si la paciente o su pareja son sintomáticos o positivos para infección por 
COVID-19, posponer el tratamiento y referir para testeo y seguimiento 

3. Acceso a consejería y tratamiento: 
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La educación sobre COVID-19 , sus riesgos y la prevención de la infección son 
esenciales antes de aceptar continuar el tratamiento. 

To d a e s t a i n f o r m a c i ó n p o d r á n e n c o n t r a r l a e n l a p á g i n a w e b 
www.virginiachaquiriand.com o podrán solicitar alguna información específica 
que necesiten al mail info@virginiachaquiriand.com 

Adaptación de servicios donde se realizan Tratamientos de Reproducción Asistida 
El tratamiento de cada paciente debe ser completamente re-pensado e 
individualizado. 

Hay que reducir todo lo posible las visitas innecesarias y el contacto entre 
personal de salud y pacientes. Debe explotarse todo lo posible las herramientas 
de la telemedicina para todas las etapas que no requieran contacto físico, o la 
asistencia de los pacientes a los centros de salud. 

Las adaptaciones de los servicios se resumen a continuación: 

Sanitización 
Adaptación del Centro y el Personal 
Procedimientos de acceso, entre otros: 
• Limitar las personas presentes en forma simultánea en el centro 
• restricción de acceso de acompañantes 
• rediseño de salas de espera para asegurar el distanciamiento adecuado 
• manejo de agenda de acuerdo a horarios específicos para evitar acumulación 
• seguimiento de los pacientes hasta tres meses luego de la punción folicular o 

transferencia embrionaria para identificar pacientes que potencialmente se 
hayan positivizado posteriormente. En ese caso implementar medidas 
necesarias (trazabilidad de contactos, sanitización etc) 

Ciclo de tratamiento: 

Las pacientes que deban realizar Fecundación In Vitro, tendrán que tener en 
cuenta la documentación necesaria para la Clinica ademas del resto de la 
documentación que necesitarán el resto de las pacientes (instructivos, 
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consentimientos y demás). Podrán encontrar todo esto en un apartado específico 
para ello. 

Estimulación ovárica y su monitorización 
Durante esta fase se deben tomar especiales cuidados: 
• exposición mínima de pacientes y personal de salud 
• aislamiento de personal con síntomas de infección 
• uso de equipos de protección personal por personal de salud 
• reducir al mínimo posible el numero de visitas, ecos y estudios de sangre 
• higiene y sanitización de equipos de ecografia y tejidos para camilla 
• re-triage y actuar en función de ello, en pacientes cuyo pre-triage permitieran la 

visita y descartar síntomas inespecíficos. 

Punción folicular o Inseminación artificial: 
Además de las recomendaciones anteriores en general y según los resultados del 
triage: 
Escenario 1: seguir con procedimientos estándar 
Escenario 2: si triage positivo: testeo para COVID-19. Según el resultado se 
decide si continuar o posponer todo. 
Escenario 3: Paciente positivo antes del procedimiento: posponer tratamiento, 
referenciar al equipo de salud que se encarga de seguimiento y tratamiento y 
aislar 

Excepciones: 
pacientes con alto riesgo de SHO, en ese caso a pesar de ser COVID-19 positivo, 
se podrá realizar pero debe sanitizarse block y equipos así como tener en cuenta 
recomendaciones de autoridades. 
pacientes por oncofertilidad con riesgo de SHO elevado: 
 uso de mascaras FFP2/3 
 protocolos de clinica de acuerdo a los exigidos para pacientes COVID-19 
positivo en cualquier procedimiento quirúrgico de acuerdo a pauta de MSP 

En el resto de las pacientes en quienes viene de diagnosticarse COVID-19 debería 
cancelarse el procedimiento salvo las excepciones arriba mencionadas. 

Transferencia Embrionaria o inseminaciones: 
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Limitar personas en sala de transferencia o de inseminación 
no acompañantes 
solo transferir o inseminar pacientes asintomáticas y cuya pareja también lo sea 
aplicar Freeze all en caso de pacientes o pareja que se vuelvan sintomáticos luego 
de la punción o previo a la transferencia 

6. Código de conducta para equipo de salud y pacientes 
Todos los miembros del equipo y pacientes deben recibir las instrucciones 
correspondientes para evitar exposición innecesaria (en la vida privada y laboral) 

Comportamiento en el trabajo debe corresponderse con el código de conducta 
Aclarar bien las actividades que quedan prohibidas 
Restricción de vida social e interacciones 
Los pacientes deben firmar regularmente un consentimiento en que refieren 
haber cumplido y respetado el código de conducta 

Instrucciones importantes para pacientes: 

1. previo a concurrir a consulta presencial, ecografía o cualquier procedimiento 
que implique ir al centro de salud, clínica de reproducción o realizar un 
estudio: 
1.1.si presenta síntomas como dolor de garganta, tos, fiebre, dificultad para 

respirar, pérdida de olfato, pérdida de gusto o diarrea, no debe concurrir a 
consulta, debe permanecer en su domicilio y consultar su prestador de 
salud, pidiendo consulta a domicilio.  

 Solicite cambio de su consulta a telemedicina de la misma forma que 
solicitó la cita y hable con su médico. En caso de dificultades puede enviar mail a 
info@virginiachaquiriand.com o al 094230771. 

1.2.si ha estado en contacto estrecho con convivientes, familiares y personas 
que hayan estado en el mismo lugar que una persona sintomática a menos 
de 2 metros durante al menos 15 minutos, o ha compartido espacio sin 
guardar la distancia interpersonal con una persona afectada por COVID-19, 
tampoco debe concurrir. Consulte a su prestador de salud. Solicite cambio 
de su consulta a telemedicina y hable con su médico. En caso de 
dificultades puede enviar mail a info@virginiachaquiriand.com o al 
094230771. 
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2. Deberá completar el formulario de triage antes de concurrir a cada consulta, 
ecografía de seguimiento o procedimiento en consultorio, firmarlo y entregarlo al 
momento de llegar. Previamente deberá enviarlo por medios electrónicos a 
info@virginiachaquiriand.com 
3. En caso de tener dudas en cuanto a si tiene riesgo de estar cursando una 
COVID-19, no concurra, solicite consulta por telemedicina. En caso de dificultades 
puede enviar mail a info@virginiachaquiriand.com o al 094230771. 
4. Antes de iniciar cualquier tratamiento de reproducción asistida, debe intentar 
realizar cuarentena por lo menos por dos semanas, y mantenerla hasta el test de 
embarazo, en caso que se complete todo el procedimiento. Es fundamental 
mantener el aislamiento social, reducir toda posibilidad de contagio tanto de la 
paciente como de su pareja o las personas que conviven con ella. 
En caso de presentar la enfermedad en cualquiera de las etapas del tratamiento, 
el mismo deberá ser SUSPENDIDO, y los costos incurridos por el mismo, no serán 
reintegrados a la paciente. 
5. En caso de presentar síntomas o sospecha de los mismos durante cualquier 
etapa del tratamiento, es obligatorio notificar al médico tratante, por telemedicina, 
y NO salir de casa. Deberá realizarse el testeo correspondiente para asegurarse 
que no esté cursando la enfermedad para poder continuar con el tratamiento. 
6. En caso de haber tenido la enfermedad y estar recuperado, precisará el aval 
médico del infectólogo o especialista tratante y responsable que certifique que 
está recuperada (la paciente o su pareja), y que está en condiciones de hacer el 
tratamiento.  
Las pacientes que hayan requerido soporte ventilatorio deberán consultar con 
anestesista previo al inicio del tratamiento si es para punción folicular. 
7. Todos los pacientes deben estar correctamente informados sobre la infección 
por nuevo SARS-CoV-2, causante de la enfermedad COVID-19, así como síntomas 
frencuentes, medidas de prevención FUNDAMENTALES como distanciamiento 
social, uso de mascarillas, lavado frecuente de manos,  higiene respiratoria, 
ventilación, limpieza, desinfección y dispositivos de uso cotidiano, que ayuden a 
reducir los riesgos de adquirir la enfermedad. 

Situaciones especiales de pacientes COVID-19 positivo: 
en caso de pacientes oncológicas, asi como aquellas de riesgo elevado de 
Síndrome de Hiperestimulacion Ovarica, se evaluará con equipo anestésico la 
posibilidad de realizar de todos modos el tratamiento. 
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Se realizara seguimiento de los pacientes durante 3 semanas posteriores a la 
finalización del procedimiento para identificar potenciales pacientes positivas 
para COVID-19, así como sus contactos y realizar las derivaciones 
correspondientes. 

Planificación y organización de las consultas (datos relevantes para 
pacientes): 

1. Se dará día y hora fijas, evitando las sobreagendas. 
2. Se aconseja cribado telefónico a los pacientes antes de acudir a la unidad, con 

el objetivo de evitar la visita presencial en personas con sintomatología. Dicho 
cribado puede ser sustituido por el envío por parte de la paciente del 
cuestionario epidemiológico de triage en forma electrónica. 

3. Todas las consultas que puedan mantenerse por Telemedicina, se mantendrán 
en dicha modalidad, y al momento de agendar a los pacientes se explicará 
claramente que es el tipo de consulta a priorizar, salvo que sea estrictamente 
necesario concurrir. 

4. Los pacientes que deberán concurrir SIN acompañante siempre que sea 
posible. 

5. Se intentará en la medida de lo posible intercalar las consultas presenciales 
con las consultas de telemedicina para evitar aglomeraciones en sala de 
espera 

6. Se insistirá con los pacientes en la importancia de la puntualidad para concurrir 
(ni antes ni después) para reducir las posibilidades que estén mucho rato 
esperando y que se expongan 

7. Asegurar la distancia interpersonal en zonas comunes y en el consultorio. 
8. Reducir al máximo el uso de papel o intercambio entre personal de salud y 

pacientes, tratar de que los pacientes envíen previamente copia de los 
resultados que no estén en la historia clinica digital para que sean escaneados 
oportunamente o que los envíen por mail antes de venir a la consulta. 
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Recomendaciones Generales 

Hemos escrito un protocolo para la situación de emergencia sanitaria por 
COVD-19 que describe las medidas de contención y prevención a tomar con el fin 
de minimizar el riesgo de transmisión del virus entre trabajadores, pacientes y 
acompañantes que concurren. 

Para concurrir a la consulta: 
Restringir al mínimo las personas que circulen en las distintas áreas de consulta, 
espera, consultorios y demás. 
Distanciamiento social, mínimo 2 metros, y reducir al máximo el contacto directo 
entre ellas. 
Limitar el movimiento dentro de las áreas de la policlínica. Abstenerse de tocar 
superficies de uso común (por ej: barandas de escaleras, llaves de luz, pestillos, 
etc.) 
se colocarán dispensadores de alcohol en gel, en mostradores de atención al 
publico, salas de espera y consultorios, para uso frecuente al entrar y salir del 
consultorio por parte de los pacientes y por parte del personal de salud. 
Uso obligatorio de mascarillas de protección para toda persona que se 
encuentre en las instalaciones, salas de uso común o consultorios. Nariz boca y 
mentón deben estar siempre cubiertos. 
Restricción al máximo de los acompañantes 
se mantendrá registro de los trabajadores con vigilancia de síntomas, y en caso 
de ser positivos para infección por SARS-CoV-2, tener trazabilidad de contactos. 
se aumentará la frecuencia de limpieza de áreas utilizadas por pacientes y el 
personal, con recomendaciones según las establecidos por el MSP, con registro 
de su realización.  
cada mañana antes de concurrir a consulta, los pacientes deberán medir su 
temperatura corporal hasta que la emergencia sanitaria haya finalizado. En caso 
de presentar síntomas, deberán avisar a su médico y NO deberán concurrir. 
Deberá llamar a la mutualista o seguro a solicitar médico a domicilio para 
evaluar si corresponde estudiar la presencia de COVID-19, realizar o no el testeo 
correspondiente y luego de ello, permanecer en casa hasta tanto no tenga más 
síntomas. 
Antes de concurrir a consulta presencial completará el formulario de triage y lo 
enviara por medios digitales.   
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Se manejará toda la documentación que sea posible en forma digital. Si tiene 
documentación, estudios o resultados para traer, le solicitamos que previamente 
los escanee y los envíe para que se encuentren en la historia digital. Enviar copia 
a info@virginiachaquiriand.com 
Si es necesario traer documentación escrita le solicitamos que los traiga en folio 
de plástico o en carpeta de plástico o de cualquier material que pueda ser 
desinfectado con alcohol al 70%. 
a la entrada al policlínico o a la clínica, deberá limpiar la suela del calzado en las 
alfombras dispuestas a ese fin, que tendrán sustancia desinfectante. 
Se recomienda lavado frecuente de manos. 
Se recomienda intentar no entrar en contacto con superficies de uso común, 
barandas de escaleras, mostradores, interruptores de luz, pestillos… y evitar los 
ascensores. 
evitar circulación innecesaria y aglomeraciones, manteniendo siempre el 
distanciamiento. 

Una vez en el Centro (Policlinico, o Clinica de FIV) 
deberá permanecer siempre con la mascarilla de protección personal 
deberá mantener medidas de distanciamiento de 2 metros o más, y limitar la 
circulación por el lugar 
a la entrada o durante su espera podrán realizarle un breve cuestionario de 
triage y chequearle la temperatura, consultarle sobre la presencia de síntomas o 
de contacto con personas con COVID-19. 
en caso de no tener ningún elemento sospechoso, podrá ingresar a consulta. 
en caso de presentar elementos de sospecha de infección por COVID-19, el 
personal consultará a su médico. Idealmente, si desde su domicilio usted tiene 
la sospecha, no concurra. Permanezca en casa, dé aviso a su médico y solicite 
consulta a domicilio para ser evaluado y descartar si presenta o no la 
enfermedad. Avise al mail info@virginiachaquiriand.com o al 094230771. 
si concurre a un procedimiento (inseminación o FIV), en que su pareja debe 
obtener muestra de semen, se exhortará a que el mismo obtenga la muestra en 
domicilio y la transporte al laboratorio según indicaciones médicas. 
no se permitirá el ingreso de acompañantes para las ecografías o 
procedimientos, así como tampoco a las consultas.  
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tanto a la entrada como a la salida del consultorio o de un procedimiento, los 
pacientes se lavarán las manos, teniendo a disposición los dispositivos 
pertinentes. 

Medidas de prevención e higiene personal en la vida cotidiana 

Es imprescindible reforzar las medidas de higiene personal en todos los ámbitos , 
domicilio, de trabajo y frente a cualquier escenario de exposición.  
• Higiene de manos: es la medida principal de prevención, con agua y jabon o 

con alcohol en gel 
• medidas respiratorias: cubrirse la nariz y la boca con pañuelo al toser y 

estornudar, y desecharlo a un cubo de basura con tapa y pedal. Si no se dispone 
de pañuelos, emplear la parte interna del codo para no contaminar las manos. 

• evitar tocarse los ojos, la nariz y la boca. Practicar buenos hábitos de higiene 
respiratoria. 

• al toser o estornudar cubrirse la nariz y la boca con el codo flexionado. 
• usar pañuelos desechables para eliminar secreciones respiratorias y tirarlos tras 

su uso. 
• evitar aglomeraciones y transporte público 
• limitar relaciones sociales 
• limitar los viajes a los estrictamente necesarios 
• no compartir utensilios, cubiertos, mate, vaso u otros objetos. 
• mantener distanciamiento social de dos metros.  
• uso obligatorio de mascarillas caseras siempre que esté fuera de casa o en 

contacto con otras personas. 
• control diario de temperatura desde el inicio de la cuarentena previa al 

tratamiento y durante todos los días hasta el resultado de test de embarazo. 
• al llegar al consultorio, se le realizara control de temperatura antes del ingreso. 
• realizar tareas de ventilación periódica de las instalaciones (hogar, lugar de 

trabajo u otros lugares que frecuente), como mínimo de forma diaria, por 
espacio de 5 minutos 

• reforzar la limpieza de filtros de aire si los tiene en su domicilio o trabajo 
• reforzar las tareas de limpieza en todas las áreas, con especial incidencia en 

superficies, especialmente aquellas que se tocan con mas frecuencia (reljo de 
marcas, ascensores, picaportes, ventanas, teclados, mouse, pc, teléfonos, llaves) 
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• limpiar el área de trabajo donde se encuentre 
• los insumos básicos recomendados para limpieza y desinfección sonagua, 

jabón, detergente, alcohol en gel, alcohol al 70% e hipoclorito 
• asegurar correcta protección personal con mascarillas y equipo de protección 

según las actividades que realice 
• al final de sus tareas lavarse las manos con agua y jabón 
• lavar la ropa que potencialmente esté contaminada a 60 a 90 grados 

Previo al inicio del tratamiento (inseminación artificial, FIV, u otros): 

• se informará a los pacientes en cuanto al conocimiento científico disponible 
sobre la infección por COVID-19 hasta la fecha. Las pacientes/parejas, deben 
comprender claramente los eventuales riesgos relacionados con la enfermedad, 
dado que, si bien la infección viral en la embarazada parece no tener mayores 
complicaciones que en la mujer no embarazada, la evidencia es reciente y 
reducida, y no hay estudios que muestren la inocuidad de la infección en el 1er 
trimestre del embarazo. 

• Se informará a las pacientes que existe la posibilidad de tener que cancelar el 
tratamiento en caso de que se modifique la situación clinica de cualquiera de los 
miembros de la pareja o que la situación sanitaria nacional así lo requiera, 
pudiendo tener esto un potencial impacto económico. 

• la decisión final respecto a realizar o no el tratamiento debe tomarse en conjunto 
con la paciente/pareja y el médico tratante y constatarse en la historia clinica y 
en el consentimiento informado, dejando registro de que se han explicado los 
riesgos específicos por COVID-19 y de las advertencias realizadas sobre la 
importancia de adoptar medidas de protección para evitar el contagio durante 
el proceso reproductivo y posteriormente. 

• Los pacientes tienen que tener claro que la disposición del médico a realizar los 
tratamientos de reproducción asistida NO SON UN INDICADOR DE BAJO 
RIESGO. 

• se exhorta a mantener el distanciamiento social 
• realizar encuesta epidemiológica y medida de temperatura corporal. Enviar los 

resultados por mail diariamente o en conjunto antes del inicio. La misma deberá 
ser realizada por todos los pacientes que planean comenzar el tratamiento, y sus 
parejas, y eventualmente personas de su entorno cercano, en lo posible desde 
dos semanas antes de iniciar el tratamiento. 
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• La primer encuesta de triage idealmente será realizada dos semanas antes del 
inicio, se repetirá 72 hrs antes de iniciar la estimulación, y de ser ambas veces 
negativa, se catalogara a la paciente / pareja como de bajo riesgo y esto 
permitirá el inicio de la estimulación ovárica. 

Durante el tratamiento: 
• es esencial mantener todas las medidas de higiene personal, de manos, de 

distanciamiento y demás anteriormente  mencionadas 
• de acuerdo a la normativa del MSP las pacientes que para su tratamiento deban 

ingresar a block quirúrgico tendrán la obligación de aislamiento social 
domiciliario obligatorio por lo menos 10 días previo al mismo. Cumplido dicho 
plazo, se realizará un triage estructurado para COVID-19 nuevamente. En caso 
de continuar siendo negativo, se procederá a efectuar el procedimiento con las 
medidas de protección habitual. En caso de sospecha clínica, se realizará el 
estudio diagnóstico PCR-RT y se condicionará el procedimiento al resultado del 
mismo. 

• es FUNDAMENTAL comunicar al médico tratante si presenta síntomas antes de 
iniciar el tratamiento o durante el mismo, o inclusive luego de finalizado. 

• en caso de aparecer síntomas sugestivos de infección en algún momento se 
deberá realizar testeado y podrán efectuarse cambios o inclusive cancelar el 
tratamiento. 

• en caso de tener enfermedades previas que aumenten el riesgo en caso de 
infección por COVID-19, deberán tener aval del médico tratante para inicio del 
tratamiento. 

• para las pacientes que deban ingresar a block quirúrgico para punción o 
transferencia embrionaria, además de la cuarentena obligatoria de la paciente y 
su pareja desde el día de inicio del tratamiento, en algunas circunstancias podría 
ser necesario la realización a la paciente hisopado para PCR para búsqueda de 
SARS-CoV-2, 48 horas antes del ingreso al mismo. En caso de ser positiva, 
deberá cancelarse el procedimiento. 

• al inicio del tratamiento y luego de ello cada día deberán completar el 
formulario de triage clinica y enviarlo al médico por medios electrónicos. Se 
tomará por bueno dicho medio acreditando que fue realizado por la paciente y/
o su pareja. 
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• las pacientes que hayan sufrido la infección por COVID-19 para poder comenzar 
la estimulación deberán presentar confirmación de PCR negativo y aval de 
médico tratante como que están recuperados y pueden iniciar el tratamiento. 

• se favorecerá la exposición mínima de pacientes y de personal de salud 
• se minimizará el número de consultas, ecografías de seguimiento y estudios 

hormonales durante la estimulación. 
• en cada consulta de seguimiento folicular se realizará control de temperatura 

Se priorizará el inicio de pacientes según su situación clinica, disponibilidad de 
recursos humanos y materiales. Inicialmente como hay muchas pacientes 
esperando para retomar, es posible que haya que ir ajustando según las 
posibilidades de asistencia respetando el esparcimiento de los turnos. 

Se priorizarán aquellas que tengan compromiso de reserva ovárica y que la 
pérdida de tiempo impacte sobre su pronóstico, así como pacientes que la 
situación emocional o económica generen dificultades en caso de posponer el 
tratamiento. 

Las pacientes con factores de riesgo deberán presentar aval del médico tratante 
que autorice el inicio del tratamiento. 

Las pacientes y su pareja deberán completar el cuestionario de triage previo al 
inicio del tratamiento. La primera vez se recomienda unas dos semanas antes del 
inicio. Se repetirá la misma al inicio de la estimulación y luego durante la misma. 
Las pacientes sospechosas deberán consultar al médico a domicilio para 
establecer la necesidad de realizar estudio confirmatorio. 
Las pacientes que hayan tenido la infección deberán presentar constancia de 
médico tratante como que están recuperadas y tienen PCR negativa 

Siempre que sea posible se utilizaran documentos en formato digital, 
promoviendo el intercambio de información por medios electrónicos. Cuando 
tengan que dejar documentos en papel, deberán ser entregados en folio de 
plástico, que permite la desinfección.  

Se realizarán todas las consultas que sea posible con telemedicina. Se realizarán 
consultas presenciales cuando sea necesario realizar examen físico, exudados, 
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ecografías o procedimientos. Excepcionalmente si la paciente considera, podrá 
concurrir a consulta, si a su criterio es necesario la consulta presencial y la consulta 
no puede evacuarse a distancia. En todos los casos deberá realizarse el triage 
clínico previamente, y enviarlo en forma electrónica y traer la documentación 
firmada del mismo para entregar.  

Para las pacientes que precisen procedimientos con aspiración folicular, o 
transferencias embrionarias, las pacientes deberán además, ajustarse al protocolo 
de la clinica.  
Hay que tener en cuenta que el acompañante deberá esperar en la habitación, y 
no podrá deambular fuera de la misma ni entrar al procedimiento. No se autoriza 
más de un acompañante por paciente. 
Para el ingreso, tanto las pacientes como sus acompañantes deben realizar el 
triage clínica. 
Deben llevar siempre mascarilla tanto la paciente como el acompañante. Deberán 
mantener distancia de seguridad con las demás personas que crucen, tanto 
pacientes, acompañantes como personal de salud. 

Para las parejas de las pacientes que tengan que entregar muestras de semen 
para realizar procedimientos o espermogramas, se sugiere tomar las muestras en 
domicilio, y la entrega del formulario de la muestra completo y dentro de un folio 
de plástico que permita desinfección con alcohol 70% antes de ingresar en 
laboratiorio. 

Las etiquetas del contenedor serán rotuladas por el propio paciente con marcador 
indeleble.  

Las inseminaciones y las transferencias embrionarias se realizarán solo en 
pacientes asintomáticas, con bajo riesgo de exposición al virus, con bajos factores 
de riesgo,  y en caso de haber hecho PCR previamente, que la misma haya sido 
negativa, y que hayan mantenido cuarentena adecuada desde el inicio del ciclo. 
La paciente deberá ingresar sin acompañante. 
Los catéteres utilizados serán descartados y no serán reutilizados para pruebas de 
catéter.  
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Los informes se enviarán por mail a la historia clinica asi como los de las 
ecografias, tal como se venia realizando previamente. 

El ministerio de Salud Publica ha definido una población como de «  alta 
susceptibilidad a presentar complicaciones en el curso de una infección por SARS-
CoV-2): 
1. HTA complicada con repercusión parenquimatosa 
2. cardiopatia isquémica 
3. valvulopatias moderadas y severas u operados por valvulopatias que requieran 

anticoagulacion 
4. arritmias crónicas como la fibrilación auricular que requieran anticoagulación 
5. insuficiencia cardiaca 
6. EPOC 
7. asma de difícil control con internaciones frecuentes o internación reciente en 

CTI 
8. asma severo 
9. fibrosis pulmonar, intersticiopatías 
10.diabetes tipo I 
11.diabetes tipo II con mal control y repercusión parenquimatosa 
12.enfermedades autoinmunes y/o tratamiento con inmunosupresores 
13.esclerosis multiple 
14.transplantados 
15.inmunocomprometidos 
16.VIH con carga viral elevada 
17.pacientes en tratamiento prolongado con corticoides hasta el momento actual. 

Terapia diaria con corticoides >20 mg.dia por mas de 14 dias 
18.espenectomizados 
19.pacientes oncológicos en tratamiento con radioterapia y/o quimioterapia 

actualmente. tratamiento con inmunoterapia en proceso tumoral, 
prequirúrgica y tumores diseminados 

20.pacientes que hayan terminado tratamiento oncológico en los últimos 60 días 
21.enfermedad renal crónica en plan sustitutivo 
22.embarazadas 
23.obesidad morbida (IMC>40) 
24.hepatopatías crónicas 
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Los pacientes con diabetes, enfermedad cardiovascular, hipertensión, hepatopatía 
crónica, EPOC, nefropatía crónica, se consideran especialmente sensibles cuando 
tienen un mal control de la enfermedad, con lo cual deben ser valorados por sus 
médicos y presentar un informe que les permita iniciar tratamiento o quedar 
embarazadas. 
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Para el manejo de las citas y la informacion digitalizada. 

Las pacientes de COSEM solicitarán hora de agenda para ecografías de día 3 en 
« estudios »  y las consultas y ecografías de seguimiento en « agenda » de COSEM. 
En caso de tener que realizar ecografía de seguimiento, o inseminaciones en 
algunas ocasiones, es posible desde el propio consultorio o la historia digital 
dejar la hora ya reservada, siempre que esto sea posible, se hará así para poder 
reservar directamente el turno a la paciente y evitar manejo de papel. 

En caso de no poder conseguir agendar o tener dificultades para ello, 
excepcionalmente podrían enviar mail a info@virginiachaquiriand.com o mensaje 
al 094230771. 

Las pacientes de los seguros médicos o que se atiendan en forma particular 
deberán solicitar horario de consultas, o teleconsultas en Smart Clinic. 
En caso de no poder comunicarse o precisar hora para ecografía podrán enviar 
mail a info@virginiachaquiriand.com o mensaje al 094230771. 

Para el inicio de tratamientos de FIV, transferencias embrionarias u otros 
t ratamientos de a l ta complej idad,  tendrán que enviar mai l a 
info@virginiachaquiriand.com o mensaje al 094230771. 

Los  resultados de estudios paraclínicos digitalizados que tengan deberán 
enviarse al mail de registros médicos de la institución de asistencia y al  mail 
info@virginiachaquiriand.com o mensaje al 094230771. 

Dada la emergencia sanitaria, los horarios de consultas presenciales, ecografías y 
procedimientos estarán limitados, por lo cual todo lo que pueda ser solucionado 
mediante telemedicina así se hará.  Las consultas no presenciales evitan 
desplazamientos innecesarios y exposición de los pacientes en los centros 
asistenciales. 
Eso brinda mayor seguridad tanto para pacientes como personal de salud en 
cuanto a la reducción del riesgo de transmisión de la enfermedad, y permite 
continuar con la atención y los diagnósticos, así como algunas evaluaciones. 
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En todos los casos, para el intercambio entre médico y paciente, deberá 
agendarse previamente la consulta mediante telemedicina, para acceder a la 
historia clínica digital y que quede el registro correspondiente. Las consultas, 
evaluaciones de estudios, diagnósticos o recomendaciones son gestos médicos y 
deben quedar registrados para tranquilidad y correcto seguimiento de las 
pacientes. 
En caso de necesitar cambiar de médico o que su médico tratante deba guardar 
cuarentena o esté imposibilitado por algún motivo para brindarle asistencia, quien 
venga a continuación debe contar con toda la información necesaria para 
brindarle la mejor calidad de atención.  

Para agendar consulta por telemedicina se realizará con el mismo sistema que las 
consultas presenciales (mismos teléfonos y mails). 

Las pacientes que deban realizar Fecundación in Vitro u otros tratamientos de alta 
complejidad que impliquen la concurrencia a la Clinica de FIV, dispondrán de  
instrucciones en cuanto al manejo en la Clínica y los protocolos que en ella se 
manejan, que van en la misma dirección que los nuestros, pero que es muy 
importante que repasen. 
Estarán disponibles en www.virginiachaquiriand.com 
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Resúmen de medidas para pacientes: 

Para concurrir a consulta 
Toma de temperatura antes de entrar al policlínica o clinica 
Uso de mascarillas 
Distanciamiento social  
Envío previo del formulario de triage 

El reinicio será progresivo, se evaluará caso a caso, individualmente y con la 
pareja, y se tomaran todas las medidas de protección para salvaguardar la salud 
de todos,  pacientes y el personal de salud. 

Las pacientes deberán contactarnos a través de su seguro, en Smart Clinic o 
directamente (info@virginiachaquiriand.com o al 094230771) y haremos una cita 
para teleconsulta donde ajustaremos todo para el reinicio. 
Las pacientes de COSEM deberán solicitar el turno a través de agenda de 
COSEM. 

Para quienes tengan que concurrir a consulta, tendremos instrucciones muy 
estrictas de cómo manejarse, algo que se ha llamado Código de Conducta. 
No deben concurrir si tienen o han tenido fiebre, tos, o algún síntoma respiratorio 
en los últimos 14 días, e informar a su médico. 
No venir si han estado en contacto con alguien diagnosticado o sospechoso de 
tener COVID-19. 
Cuando haya que concurrir a consulta en forma presencial, venir sin acompañante 
siempre que sea posible. 
Ser puntual, para no tener que esperar ni retrasar a otros, y evitar tiempo 
innecesario en sala de espera. 
Traer mascarilla siempre. 

Al llegar, se le tomará la temperatura, en caso de ser mayor de 37,5, no podrá 
ingresar. 
En caso de ingresar con guantes desde el exterior deberán tirarlos. 
Al entrar, deberá lavar sus manos con agua y jabón o con alcohol en gel. 
Les recordaremos el distanciamiento de seguridad, que estará indicado siempre 
que sea posible. 
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Se le solicitará en varias oportunidades antes de concurrir a consultas presenciales 
así como antes de iniciar el tratamiento que complete un formulario que se llama 
triage clínico y que lo envíe en forma digital. 

Siempre que sea posible se mantendrán las consultas no presenciales, por 
telemedicina, para evitar desplazamientos innecesarios y exposición de pacientes 
y personal de salud. 
En todos los casos, dicha cita deberá ser coordinada previamente para poder 
tener acceso a la historia clinica y poder dejar registro en la historia clinica digital. 
Pueden solicitar la misma de modo habitual, como solicitan las consultas 
presenciales. 
Las pacientes de COSEM podrán hacerlo a través de « agenda ». Las pacientes de 
los seguros privados de salud a través de coordinación de su proveedor, o en 
Smart Clinic. 
Las pacientes particulares directamente en Smart Clinic. 
Excepcionalmente en caso de no poder comunicarse o tener dificultades, pueden 
enviar mail a info@virginiachaquiriand.com o mensaje al 094230771. 
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Nombre y Apellido de la Paciente: 

C.I.: 

Institución de Asistencia: 

Email: 

Indique su temperatura actual: 

Fecha _________________ 

TRIAGE ESTRUCTURADO PREOPERATORIO  1

Ha presentado en los últimos 7 días: SI NO

Cuadro febril o de 
impregnacion viral

a-1. Fiebre, escalofríos o chuchos de frío?

b-1. Temperadura >37,3 °C por más de 2 días?

c-1. Artromialgias o cefalea asociada a malestar 
general o decaimiento?

Síntomas 
respiratorios 
persistentes 
(duración mínima 
mayor a 6 horas) sin 
otra causa que lo 
explique

d-1. Tos?

e-1. Dificultad para respirar?

f-1. Rinitis, odinofagia o secreción nasal, anosmia/
ageusia (pérdida de gusto o del olfato)?
g-1. Conjuntivitis?

h-1 Nauseas, vomitos, diarrea, dolor abdominal?

ardor de garganta

rinorrea

otro:

En los últimos 14 días Ud:

Elementos de noción 
epidemiológica de 
contacto estrecho con 
COVID-19*

a-2 Ha regresado de viaje del extranjero?

b-2 Ha tenido contacto con algún extranjero o 
viajero de área de circulación de COVID-19?
c-2 Ha tenido contacto con paciente sospechoso, 
confirmado o en estudio por coronavirus?

de acuerdo a Protocolo de Actuación MSP 5/5/20 y Guias ESHRE 2020
1

www.virginiachaquiriand.com

094230771 - info@hotelnirvana.com

http://www.virginiachaquiriand.com
mailto:info@hotelnirvana.com


*contacto estrecho se considera a la pareja, a los convivientes, a un compañero de trabajo 
de de tareas en área cerrada compartiendo mas de 2 horas por dia sin respetar las 
medidas de distanciamiento o contacto menor a 2 hrs compartiendo la manipulación de 
material, instrumentos o dispositivos sin higienizar o no higienizadles (hojas, documentos, 
etc). 

__________________________ 

Firma del/de la paciente 

__________________________ 

Aclaración 

ha estado en contacto con alguien que posea 
algunos de los síntomas anteriores?
d- se ha sentido enfermo en las últimas dos 
semanas?
e- trabaja en hospital, centro de cuidado de 
enfermos tiene contacto con pacientes?
f - si usted ha sido COVID-19 positivo y esta curado, 
tiene certificación médica de ello?
g- tiene usted enfermedades médicas severas del 
tipo: diabetes, enfermedades respiratorias, 
nefropatias, enfermedades cardiacas, hipertensión 
arterial, inmunosupresion u otras?

Ha presentado en los últimos 7 días: SI NO
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