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Introduccion

No existe por el momento una guia especifica para el manejo de cadaveres de personas
fallecidas por COVID-19, pero puede ser de aplicacién lo contemplado en las Directrices de la
Organizacion Mundial de la Salud publicadas en 2014 sobre Prevencion y control de las
infecciones respiratorias agudas con tendencia epidémica y pandémica durante la atencion
sanitaria, que incluye un apartado de Recomendaciones sobre el cuidado de los difuntos y un
Anexo de Servicios funerarios y autopsia.

Aunque no hay evidencia sdlida hasta la fecha del riesgo de infeccion a partir de cadaveres de
personas fallecidas por COVID-19, de acuerdo a lo observado para otros virus respiratorios y
por el principio de precaucidn, se considera que estos cadaveres podrian suponer un riesgo de
infeccidn para las personas que entren en contacto directo con ellos.

Los cadaveres de personas fallecidas por COVID-19 deben ser considerados como caddveres
del Grupo Il seglin lo establecido en el documento de Manejo Seguro de cadaveres del
Ministerio de Salud de la Nacién (Categorizacién de infecciones en cadaveres segln riesgo de
contagio y modo de transmision).*

Las recomendaciones contenidas en este documento se han elaborado en respuesta a la
situacion epidemioldgica actual y con el conocimiento disponible hasta la fecha, y podran ser
revisadas ante cambios en el contexto o nuevas evidencias

Recomendaciones para el tratamiento de cadaveres
Traslado desde la sala de internacién o espacio de aislamiento:

El cadaver debe ser transferido lo antes posible al depédsito después del fallecimiento. Antes de
proceder al traslado del cadaver, debe permitirse el acceso de los familiarespara una
despedida sin establecer contacto fisico con el cadaver, ni con las superficies u otros enseres
de su entorno o cualquier otro material restringiéndolo a los mdas préximos y cercanos. Las
personas que entren deben tomar las precauciones de transmisién por contacto y gotas,
siendo suficiente una bata desechable, unos guantes y una mascarilla quirurgica.

Las personas que participen en el traslado del cadaver deberan contar con equipos de
proteccion personal adecuados, similares a los recomendados para el personal de salud que
atiende casos en investigacién, probables o confirmados para infeccién por COVID-19 segln
disposiciones vigentes y cumplir con las normas de bioseguridad dispuestas por ley a tal fin,
respecto de quienes manipulan materiales bioldgicos potencialmente infecciosos.

El cadaver debe introducirse en una bolsa plastica de alta densidad, impermeable y con cierre
hermético, debidamente identificada como material infectocontagioso, que reuna las
caracteristicas técnicas sanitarias de resistencia a la presién de los gases en su interior,
estanqueidad e impermeabilidad. La introduccion en la bolsa se debe realizar dentro de la
propia habitacién de aislamiento. Esta bolsa, una vez cerrada y con el cadaver en su interior, se
debera pulverizar con desinfectante de uso hospitalario o con una solucién de hipoclorito
sédico que contenga 5.000 ppm de cloro activo (dilucién 1:10 de una lejia con concentracion
40-50 gr/litro preparada recientemente).
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El cadaver adecuadamente empacado en la bolsa, se puede sacar sin riesgo para conservarlo
en el depdsito mortuorio, colocarlo en un ataud para llevarlo al tanatorio, enviarlo al
crematorio o realizar el entierro.

Autopsia

Los pacientes fallecidos por COVID-19, todavia pueden contener virus vivos enlos pulmones y
otros érganos y es preciso tomar medidas de proteccion respiratoria complementarias durante
los procedimientos que generan aerosoles de particulas pequeiias.

Por ello en general se recomienda no realizar autopsia a los cadaveres de personas fallecidas
por COVID-19, ya fuesen casos clasificados como caso en investigacion, probable o confirmado,
salvo indicaciones clinicas fundamentadas. En nuestro pais en ocasién de la Pandemia por
Gripe A, en aquellas circunstancias en que se produjeron fallecimientos con diagndstico de
certeza o sospechosos de Influenza A HIN1, y que no hubiera indicios de criminalidad, la
practica de autopsia no fue obligatoria, apoyando la medida la Resolucién 946/09 de la Corte
Suprema de Justicia de la Nacion.

Si la autopsia se considera realmente necesaria y se puede garantizar que ésta se realiza en un
ambiente seguro se podra llevar a cabo, cumpliendo las recomendaciones respecto al equipo
de proteccién individual y la minimizacién de la produccién de aerosoles.

Se deben seguir los protocolos de descontaminacién, mantenimiento y eliminacién de residuos
utilizados habitualmente para otro tipo de microorganismos con el riesgo de propagacion y
mecanismo de transmision similar.

Equipo de proteccion individual para las autopsias
Todo el personal debera utilizar un equipo de proteccién individual que consistira en:
- atuendo de quiréfano, con camisa y pantalén o indumentaria equivalente;

- bata de uso Unico, impermeable, de manga larga y delantal (obligatorio si la bata no es
impermeable);

- durante los procedimientos de la autopsia, mascarilla con filtro de particulas cuya protecciéon
corresponda a la norma N95 certificada por el NIOSH, o segln la norma de la Unién Europea a
FFP2 o, si se realizaran maniobras en las que se puedan generan aerosoles se colocard una
mascarilla FFP3;

- proteccidn ocular ajustada de montura integral o protector facial completo (preferente)
- doble guante de nitrilo y latex.

- gorro;

- botas altas hasta la rodilla:

- calzas.

Puesta del equipo de proteccion personal:
- el EPI debe colocarse en el vestidor (Figura 1) antes de ingresar a la sala de autopsia donde se
halla el cuerpo;

- en el vestidor, reemplazar la ropa y zapatos exteriores de calle por el atuendo completo de
proteccion o su equivalente, ademas de las botas;

- entrar a la sala de autopsia donde se halla el cuerpo.

Retirada del equipo de proteccion personal:
- salir de la sala de autopsia al vestidor de salida como se indica en la Figura 1



- retirarse el equipo de proteccion personal en el vestidor de salida, y eliminarlo conforme las
recomendaciones

- realizar higiene de manos.

Los guantes no deben ser usados como sustitutos del lavado de manos, ni deben ser
reutilizados o lavados.

Figura F.1 Desplazamiento recomendado del equipo que emprende una autopsia en un
establecimiento de atencidn sanitaria.
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Limpieza en la sala de autopsias

Tras la finalizacién de la autopsia, se deben limpiar y desinfectar las superficies que se han
contaminado con tejidos o liquidos y secreciones corporales. Esta limpieza la deben realizar las
mismas personas que han realizado la autopsia, para minimizar el nimero de personas
expuestas al posible riesgo. Se recomienda:

- eliminar en primer lugar la mayor parte de los tejidos o las sustancias corporales con
materiales absorbentes

- limpiar las superficies con agua caliente y detergente

- los desinfectantes que tienen eficacia comprobada contra los virus dotados de cubierta son el
cloro, el alcohol, el peréxido de hidrégeno, los compuestos de amonio cuaternario y los
productos fendlicos.

- enjuagar bien.

- eliminar los residuos de la forma habitual.

Otras actuaciones sobre el cadaver

Se limitaran al minimo imprescindible las actuaciones sobre el cadaver, ejemplo extraccion de
marcapasos, el personal de la funeraria debe ser informado de que se trata de un cadaver de
una persona fallecida por COVID-19. Las personas que realicen estas actuaciones
deberanaplicar medidas de proteccién similares a las recomendadas para el personal sanitario
gue atiende a pacientes de COVID-19.

No se deben realizar actuaciones de limpieza ni intervenciones de tanatopraxia o
tanatoestética sobre el cadaver.
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Transporte al tanatorio y destino final

Tras la correcta introduccion del cadaver y desinfeccion de la bolsa sanitaria estanca, la
manipulacion exterior de ésta o del atald que la contenga no comporta riesgos.

El personal que realice el traslado debera ser informado previamente, asi como del
procedimiento a seguir en el caso de producirse un incidente.

La empresa funeraria la responsable de la adecuada gestién de los residuos que se puedan
producir en la prestacion de los servicios funerarios.

La disposicion final de los cuerpos puede tener cuatro destinos de acuerdo a los ritos
religiosos, las costumbres del lugar y/o las disposiciones judiciales emanadas de la autoridad
competente, a saber:

¢ Conservacion.

¢ Inhumacion.

¢ Cremacion.

¢ Traslado al extranjero

La inhumacién, que resulta ser el fin mas buscado en caso de fallecimientos individuales,
multiples y masivos, debe cumplir con algunas normas basicas, en especial la de identificacién
y registro de las tumbas, aislamiento de los predios, cumplimiento de normas de salud publica
y de procedimientos de bioseguridad y respeto a los principios de diversidad y no
discriminacion.
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