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MATRIZ DE DECISIÓN CLÍNICA PARA LUGARES DE DESTINO DE LAS NACIONES UNIDAS PARA EVALUAR Y TRATAR ENFERMEDADES RESPIRATORIAS AGUDAS 
DURANTE LA PANDEMIA DE COVID-19

Categoría de 
gravedad clínica

Síntomas 
característicos

Signos 
característicos

Lugar de tratamiento 
recomendado 

por la ONU

Signos liminares 
(paso a siguiente 

categoría)
Nivel de equipo necesario Especialistas 

necesarios Medidas

Leve (OMS+CDC): 
díaºº 1 de 

enfermedad 
(aprox. 5 días tras 

exposición)

Síntomas de vías 
respiratorias superiores, 
fiebre, tos, cefalea, 
náuseas, anosmia, 
anorexia, etc.

Temp. superior 
a 37,5 – 38 ºC

Contacto telefónico 
con teléfono de 
emergencia para 
COVID-19 o médico 
particular

Empeoramiento 
de síntomas: disnea, 
temp. más alta

Suministros para 
autoaislamiento, paracetamol, 
termómetro, pulsioxímetro, 
mascarillas médicas 

Familiar cuidador, 
acceso a médico 
por teléfono/ 
telemedicina

Quedarse en casa, vigilar temp. y 
O2, seguimiento exhaustivo si 
existen factores de riesgo*; si hay 
varios pacientes, establecer lista 
de prioridadesº para MEDEVAC

Moderado (CDC): 
día 5 de enfermedad

Fiebre, tos, dificultad 
para respirar

Fiebre, respiración fatigosa 
(20-25 respiraciones/min), 
neumonía incipiente según 
radiografía de tórax

Centro de detección 
aislado de instalaciones 
clínicas/hospitalarias 
(nivel 1)

Saturación 
(pulsioximetría) <93 % 
en reposo; más de 30 
respiraciones/min en 
reposo

EPP, habitación/unidad de 
aislamiento, pulsioxímetro, 
equipo para medir constantes 
vitales, acceso a radiografía 
de tórax, servicios de 
laboratorio 

Personal de 
enfermería con 
conocimientos de 
triaje con médico 
de refuerzo

Habitación de aislamiento o en 
casa con O2; si existen factores de 
riesgo*, hacer prueba de detección 
de COVID-19**; planificar 
MEDEVAC temprana a 
instalaciones de nivel 2 o superior

Grave (OMS+CDC): 
días 7 a 10 de 
enfermedad

Fiebre, vómitos, 
dificultad para respirar, 
cansancio acusado, 
menor agudeza mental

Una radiografía del tórax 
muestra neumonía bilateral, 
linfocitopenia

Unidad de aislamiento 
de clínica/hospital de 
las Naciones Unidas 
(nivel 2), con oxígeno 
(cánula nasal)

Dificultad respiratoria 
aguda con hipoxia aguda 
con resistencia a 
oxigenoterapia; saturación 
(pulsioximetría) <90 %

Oxígeno, vía intravenosa, 
pulsioxímetro, monitor 
cardíaco, equipo de 
reanimación/intubación, 
respirador, pruebas de 
detección de COVID-19

Médico con 
conocimientos de 
inducción de 
secuencia 
rápida/para tratar 
SDRA y personal 
de enfermería

Hospitalización en unidad de 
aislamiento antes de MEDEVAC a 
centro de tratamiento de IRAG

Crítico (OMS+CDC)

Dificultad para respirar, 
obnubilación, desmayo

SDRA, sepsis y choque 
séptico, hipoxia aguda con 
oxígeno, deterioro de 
constantes vitales, 
disminución de 
actividad/producción renal

UCI específica para 
casos de COVID-19

Centro de tratamiento 
de IRAG

Empeoramiento de la 
hipoxia y deterioro de 
constantes vitales a pesar 
de intubación y PEEP 

Oxígeno, respirador, 
monitores de UCI, 
desfibrilador, todo lo anterior

Personal de la UCI 
y fisioterapeuta/ 
técnico respiratorio 

MEDEVAC a centro de tratamiento 
de IRAG

*  Factores de riesgo: edad >60, comorbilidad preexistente (por ejemplo, diabetes, enfermedades cardiovasculares y enfermedades respiratorias crónicas, cáncer, pacientes inmunodeprimidos).
** Pruebas de detección de COVID-19: en función de la disponibilidad, prueba rápida (IgG/IgM) o PCR según las recomendaciones de la OMS.
º  Establecer lista de prioridades para MEDEVAC en función de factores clínicos: comienzo de enfermedad, evolución sintomática, factores de riesgo, etc.
ºº Las indicaciones temporales pretenden orientar sobre cuándo pueden producirse cambios en los síntomas. La aparición de los síntomas y su empeoramiento variará entre unos pacientes y otros.



El COAE se encarga de lo siguiente:
Ø Búsqueda de aeronaves
Ø Definición de calendario de MEDEVAC
Ø Coordinación de autorizaciones de vuelos 

(países de origen y destino)
Ø Logística de aeronaves 

con puertos/autoridades

La DCM se encarga de lo siguiente:
Ø Contactos con coordinadores para la COVID-19
Ø Recepción y triaje de solicitudes de MEDEVAC
Ø Determinación de hospital receptor 
Ø Abordaje clínico general de MEDEVAC
Ø Todo seguimiento médico necesario hasta 

que el paciente llegue al centro receptor

La Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas
aprueba, gestiona y coordina toda solicitud de MEDEVAC por COVID-19

Dependencia
de Coordinación
Médica (DCM)

Ginebra

Centro de 
Operaciones Aéreas
Estratégicas (COAE)

Bríndisi

CÉLULA DE MEDEVAC DE LAS NACIONES UNIDAS 
Cobertura las 24 horas

Coordinadores
para la COVID-19

unmedevac@who.int
Tel.: +41 22 79 15555

http://who.int


Directrices de prácticas, POE, recursos
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Requisitos necesarios para MEDEVAC por COVID-19
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¿Quién puede ser candidato a MEDEVAC en virtud del Marco?*

v El personal internacional y nacional de organizaciones del sistema de las Naciones Unidas y sus familiares a cargo que cumplan los requisitos**

v El personal internacional y nacional de las ONGI que están ejecutando un plan coordinado de respuesta humanitaria o un programa del Plan 
Mundial de Respuesta Humanitaria a la COVID-19 y sus familiares a cargo

v El personal internacional de contratistas internacionales que suministran bienes o prestan servicios directamente a organizaciones del sistema 
de las Naciones Unidas en el marco de arreglos contractuales en vigor

v El personal militar y de policía desplegado por las Naciones Unidas y sus familiares a cargo

v El personal de una Unidad de Guardias de las Naciones Unidas (personal militar o de policía desplegado como parte de una Unidad de Guardias 
para proteger al personal, las instalaciones y los bienes de la Organización sobre el terreno)

v Los efectivos de la Unión Africana (Somalia-AMISOM)

*Estas orientaciones son específicas del proceso de MEDEVAC por COVID-19 y no sustituyen las orientaciones ni las normas existentes relativas a actividades de evacuación médica 
no relacionadas con la COVID-19.
**Se debe determinar si un familiar cumple los requisitos en función de las normas y reglamentos organizativos de la entidad que lo derive.



Requisitos necesarios para MEDEVAC por COVID-19
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Coordinadores para la COVID-19 y confirmación de si se reúnen los requisitos 
para MEDEVAC

ONGI
v Los coordinadores para la COVID-19, en colaboración con los CR/CAH, mantendrán y consultarán una lista de las ONGI que reúnan 

los requisitos necesarios en virtud del Marco. Según sea necesario, el coordinador podrá solicitar o recibir confirmación por escrito 
de la entidad de las Naciones Unidas asociada o el CR/CAH de que se reúnen los requisitos. Se comprobará caso por caso si el 
paciente reúne los requisitos necesarios para MEDEVAC por COVID-19.

Otras entidades que reúnen los requisitos necesarios
v Los coordinadores para la COVID-19 solicitarán de forma proactiva a las entidades de las Naciones Unidas que confirmen qué 

asociados reúnen los requisitos en virtud del Marco. Se comprobará caso por caso si el paciente reúne los requisitos necesarios 
para MEDEVAC por COVID-19.

Personal de las Naciones Unidas y sus familiares a cargo
v La entidad de las Naciones Unidas con la que esté asociado el paciente solicitará y autorizará la MEDEVAC del miembro 

del personal de las Naciones Unidas y sus familiares a cargo que reúnan los requisitos. Se comprobará caso por caso 
si se reúnen los requisitos necesarios para MEDEVAC por COVID-19.

En caso de duda sobre si un paciente reúne los requisitos, el coordinador para la COVID-19 debe verificarlo de inmediato con el punto focal de la 
entidad de las Naciones Unidas asociada. Cabe señalar que la confirmación de la necesidad clínica de MEDEVAC de un paciente es un aspecto clave 
de toda solicitud de MEDEVAC.

!



Determinación de la necesidad clínica de MEDEVAC por COVID-19
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Coordinadores para la COVID-19 y necesidad clínica de MEDEVAC
Entidades con Asesor Médico
v El coordinador para la COVID-19 facilitará el intercambio de información médica entre el Asesor Médico y la DCM de la Célula 

de MEDEVAC de las Naciones Unidas
v El Asesor Médico proporcionará información clínica sobre el estado del paciente de COVID-19 a la DCM de la Célula de MEDEVAC 

de las Naciones Unidas 

En TODOS los casos
v La Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas, junto con el Asesor Médico de la entidad o el PSM, determinará si la MEDEVAC 

del paciente es necesaria desde el punto de vista clínico
v La Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas se lo confirmará al coordinador para la COVID-19

Entidades sin Asesor Médico o sin acceso a un Asesor Médico de las Naciones Unidas
v El coordinador para la COVID-19 facilitará el intercambio de información médica entre el proveedor de servicios médicos 

que atiende al paciente (PSM) y la DCM de la Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas
v El PSM proporcionará información clínica sobre el estado del paciente de COVID-19 a la DCM de la Célula de MEDEVAC de las 

Naciones Unidas

O



Primeros pasos del proceso de MEDEVAC por COVID-19
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Ø Las entidades con sistema institucional de notificación de MEDEVAC informan al coordinador 
para la COVID-19 siguiendo sus procedimientos estándar

El coordinador para la COVID-19
Ø Inicia la solicitud de MEDEVAC destinada a la Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas 
Ø Facilita la comunicación directa entre la Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas y el PSM
Ø Proporciona los documentos necesarios a la Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas 
Ø Vela por que múltiples solicitudes del mismo país se señalen a la Célula de MEDEVAC

Ø La Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas recibe la solicitud del coordinador para la COVID-19
Ø Inicia el contacto con el PSM

Notificación

Inicio

Evaluación y activación

Ø Las entidades sin sistema institucional de notificación de MEDEVAC informan al coordinador 
para la COVID-19 a través de su punto focal o su Asesor Médico local

o

1

2

3



Las entidades con sistema 
institucional de notificación de 

MEDEVAC informan al coordinador 
para la COVID-19 siguiendo sus 

procedimientos estándar

Las entidades sin sistema 
institucional de notificación de 

MEDEVAC informan al coordinador 
para la COVID-19 a través de su punto 

focal o su Asesor Médico local

El coordinador para la COVID-19
• Inicia la solicitud de MEDEVAC 

destinada a la Célula de MEDEVAC 
de las Naciones Unidas

• Facilita la comunicación directa entre 
la Célula de MEDEVAC de las Naciones 
Unidas y el PSM

• Proporciona los documentos 
necesarios a la Célula de MEDEVAC 
de las Naciones Unidas 

• Vela por que múltiples solicitudes 
se señalen a la Célula de MEDEVAC

• La Célula de MEDEVAC 
de las Naciones Unidas 
recibe la solicitud 
del coordinador 
para la COVID-19

• Inicia el contacto 
con el PSM

Inicio

La DCM entra en contacto con el PSM tras recibir la solicitud del coordinador para la COVID-19

La DCM entra en contacto con el PSM tras recibir la solicitud del coordinador para la COVID-19

Notificación!

Notificación!

1 2 3

Primeros pasos del proceso de MEDEVAC por COVID-19



Proveedor de servicios médicos (PSM)

Notificación

Valida diagnóstico de COVID-19 (caso sospechoso o confirmado)

Información sobre paciente y si reúne los requisitos con jefe de entidad
Cobertura del seguro médico (si corresponde)

El coordinador para la COVID-19

Notifica a la DCM
Información sobre paciente y ubicación
Datos de contacto del PSM
Confirma contacto entre DCM y PSM

Obtiene carta de garantía para los hospitales de origen y receptor

Confirma que los documentos de viaje están en orden o solicita 
otros nuevos y la autorización de las autoridades

Preparativos para partida del paciente 

Comprueba si hay acompañantes y que los documentos de viaje 
estén en orden

Se asegura de que una ambulancia llevará al paciente al aeropuerto

Informa a autoridades locales de próx. evacuación y acceso a aeropuerto

Coordinador para la COVID-19 
en el país

La jefatura de Célula recibe solicitudes de coordinador para la COVID-19
La jefatura de Célula cumplimenta formulario de paciente con info básica
La jefatura de DCM envía por correo electrónico a coordinador 
para la COVID-19 identificador del caso del paciente

Las Operaciones Sanitarias de la DCM determinan hospital receptor
y envían prenotificación

El coordinador clínico de la DCM informa sobre estado de paciente 
a hospital receptor

Las Operaciones Sanitarias de la DCM prenotifican al COAE
Envían información sobre paciente

Las Operaciones Sanitarias de la DCM confirman hospital receptor

Las Operaciones Sanitarias confirman información de vuelo con COAE

Envían documentos de viaje de paciente
Confirman plan de acción con toda la información recibida por el COAE, 
el coordinador para la COVID-19, el hospital receptor y el coordinador clínico

Verifican autorización con autoridad portuaria

El coordinador clínico de la DCM supervisa abordaje clínico 
y hace un seguimiento del estado del paciente
Se comunica con PSM y equipos médicos de ambulancias, vuelo y hospital 
receptor y les envía info actualizada periódicamente sobre estado de paciente

Recibe prenotificación

Dependencia de Coordinación Médica (DCM) 
Ginebra 

Centro de Operaciones Aéreas Estratégicas (COAE)
Bríndisi 

Intercambio 
de información 
médica
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Valida información sobre paciente con la DCM
Informe médico
Cartas de garantía, información sobre seguro médico
Documentos de viaje de paciente y acompañantes
Comprobación de alojamiento para acompañantes/familiares

El coordinador clínico de la DCM confirma MEDEVAC
Verifica informe/información médico/a y cumplimenta formulario clínico

Se pone en contacto con PSM para recibir información clínica actualizada
Tría solicitudes

Determina aptitud para volar

PROCESO DE MEDEVAC POR COVID-19 (1/2)

Confirma que ha recibido info

Comprueba disponibilidad 
de aeronaves
Inicia solicitudes de autorización 
de vuelo
Informa a OMS sobre 
disponibilidad y opciones

La OMS confirma MEDEVAC

Confirma aeronave que realizará 
vuelo y define calendario
Confirma autorizaciones de vuelo 
en países de origen y destino
Confirma con operadora/autoridad 
aeroportuaria que habrá lugar de 
aparcamiento específico para 
aeronave
Informa a OMS de detalles del vuelo



La DCM verifica llegada y transferencia de paciente con COAE 
y hospital receptor

Presentación de información y documentación a todos los niveles
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Comienza la documentación posterior 
al vuelo

Verifica comunicación con contactos y familiares del paciente
Presenta a jefatura de entidad del paciente y equipo 
de las Naciones Unidas en el país informes a posteriori
y sobre enseñanzas extraídas

Se asegura de que la jefatura de la entidad de origen haga 
un seguimiento del estado del paciente

La aeronave aterriza en destino final

Paciente transferido a ambulancia

Verifica llegada del paciente y transferencia al hospital 
receptor con la DCM

Coordinador para la COVID-19 
en el país

Dependencia de Coordinación Médica (DCM) 
Ginebra

Centro de Operaciones Aéreas Estratégicas (COAE)
Bríndisi 

PROCESO DE MEDEVAC POR COVID-19 (2/2)
Tr

as
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 d

el
 

pa
ci
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te Inicio del vuelo

Se ha informado a la OMS
Lugar de destino informado 
durante el vuelo

La DCM se encarga de abordaje clínico y supervisión operacional 
durante MEDEVAC

Notifica a PSM, hospital de origen y servicios de ambulancia

Confirma transferencia de paciente al COAE



Inicio Preparación Implementación

Flujo de trabajo de los coordinadores para la COVID-19
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Pasos para iniciar una solicitud de MEDEVAC por COVID-19

Ø El coordinador para la COVID-19 recibe notificación de la solicitud de la jefatura de la entidad/punto focal 
de la entidad/PSM

Ø El coordinador para la COVID-19 confirma que se reúnen los requisitos de la entidad que deriva al paciente en virtud 
del Marco de MEDEVAC 

Ø El coordinador para la COVID-19 verifica si el paciente reúne los requisitos para una MEDEVAC por COVID-19 
con el punto focal de la entidad

Ø El coordinador para la COVID-19 confirma la necesidad clínica de una MEDEVAC por COVID-19 con el PSM/Asesor 
Médico de la entidad

Ø El coordinador para la COVID-19 inicia una solicitud de MEDEVAC por COVID-19 con la Célula de MEDEVAC 
de las Naciones Unidas



Pasos para prepararse para una MEDEVAC por COVID-19

Inicio Preparación Implementación

Flujo de trabajo de los coordinadores para la COVID-19
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Ø El coordinador para la COVID-19 se comunica con la entidad que deriva al paciente y las autoridades locales 
y nacionales

Ø El coordinador para la COVID-19 se asegura de que se cumplimenten los documentos correspondientes 
para hacer posible la MEDEVAC (véase la lista de control) 

Ø El coordinador para la COVID-19 confirma que hay comunicación entre el PSM/Asesor Médico 
y la Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas

Ø El coordinador para la COVID-19 facilita la comunicación en el país entre el punto focal, el PSM/Asesor Médico 
y el paciente

Ø El coordinador para la COVID-19 se asegura de que todos los documentos de viaje necesarios estén listos
Ø El coordinador para la COVID-19 transmite todos los documentos necesarios a la Célula de MEDEVAC 

de las Naciones Unidas (véase la lista de control)



Inicio Preparación Implementación

Pasos para apoyar la implementación de una MEDEVAC por COVID-19

Flujo de trabajo de los coordinadores para la COVID-19*
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Ø El coordinador para la COVID-19 proporciona la documentación para facilitar la transferencia del paciente 
del centro de origen al equipo de MEDEVAC

Ø El coordinador para la COVID-19 facilita la salida del centro de origen y el transporte del paciente 
al lugar del que saldrá el vuelo de MEDEVAC

Ø El coordinador para la COVID-19 obtiene los informes médicos pertinentes del centro de origen y los entrega 
a la Célula de MEDEVAC de las Naciones Unidas

* El coordinador para la COVID-19 debe coordinarse con los puntos focales y el PSM/Asesor Médico de la entidad 
y recibir apoyo de ellos a lo largo del proceso.



Inicio Preparación Implementación

MEDEVAC por COVID-19: lista de control paso a paso

Inicio Preparación Implementación

Coordinadores para la COVID-19: lista de control
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Inicio Preparación Implementación

Validar diagnóstico de COVID-19
Confirmar si se reúnen requisitos de entidad 
que deriva al paciente
Comprobar si el paciente reúne requisitos 
para MEDEVAC
Notificar solicitud de MEDEVAC 
a Célula de MEDEVAC
Proporcionar documentos para solicitud 
de MEDEVAC
Asegurarse de que los documentos de viaje 
estén listos/en tramitación

Obtener autorización de paciente 
(formularios específicos)
Iniciar contacto con autoridades nacionales 
Obtener todas las autorizaciones/exenciones legales 
necesarias
Obtener documentos para solicitud de MEDEVAC
Asegurar comunicación directa entre PSM 
y Célula de MEDEVAC
Confirmar traslado de paciente a lugar de salida
Facilitar comunicación entre paciente, entidad y PSM
Asegurarse de que los documentos de viaje 
estén listos/en tramitación
Verificar con entidad si hay familiares/acompañantes 
Asegurarse de que se realicen gestiones 
para familiares/acompañantes
Velar por que todas las partes tengan claro 
el plan de MEDEVAC

Tras recibir solicitud de entidad Tras conf. de MEDEVAC por Célula de MEDEVAC Implementación de MEDEVAC

Informar a autoridades de próxima MEDEVAC
Facilitar salida de paciente de centro médico
Entregar informes médicos de centro de origen 
a Célula de MEDEVAC
Confirmar salida del paciente del centro de origen 
a Célula de MEDEVAC
Colaborar con PSM y entidad para transferir 
a paciente a aeropuerto 
Confirmar a Célula transferencia de paciente
Verificar llegada de paciente a destino con Célula



Inicio Preparación Implementación

MEDEVAC por COVID-19: examen a posteriori

Flujo de trabajo de los coordinadores para la COVID-19*
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Ø El coordinador para la COVID-19 informa al equipo de las Naciones Unidas en el país con el punto focal 
y, si procede, el PMS

Ø El coordinador para la COVID-19 incorpora enseñanzas importantes en todo proceso posterior de MEDEVAC 
por COVID-19

Ø El coordinador para la COVID-19 proporciona observaciones importantes a la División de Gestión de la Atención 
Sanitaria y Seguridad y Salud Ocupacionales (Covid19coordinators@un.org)

Examen 



Inicio Preparación Implementación

Flujo de trabajo de las jefaturas de entidades/los puntos 
focales 

(Todas las entidades deben designar de forma proactiva a un punto focal para el proceso)

17

Pasos para iniciar una solicitud de MEDEVAC por COVID-19

Ø El punto focal de la entidad proporciona información actualizada periódicamente al coordinador 
para la COVID-19 sobre los casos sospechosos y confirmados de COVID-19 del personal de la entidad 
y los familiares a cargo que reúnan los requisitos

Ø El punto focal de la entidad confirma al coordinador para la COVID-19 si los pacientes de COVID-19 reúnen 
los requisitos para MEDEVAC, teniendo en cuenta que solo se recurrirá a esta cuando sea necesario 
desde el punto de vista clínico

Ø El punto focal de la entidad, junto con el PSM, notifica al coordinador para la COVID-19 toda solicitud 
de MEDEVAC para un paciente de COVID-19. Todas las solicitudes deben ajustarse al modelo de atención 
de las Naciones Unidas

El coordinador para la COVID-19 iniciará las solicitudes con la Célula de MEDEVAC en nombre de todas 
las entidades que deriven pacientes!



Inicio Preparación Implementación

Pasos para prepararse para una MEDEVAC por COVID-19

Flujo de trabajo de los puntos focales de entidades
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Ø El punto focal de la entidad se asegura de que el coordinador para la COVID-19 tenga acceso 
a todos los documentos médicos y justificantes necesarios para una MEDEVAC

Ø El punto focal de la entidad se ocupa de todas las cuestiones administrativas y de recursos humanos 
relacionadas con la MEDEVAC relativas al paciente y a todo acompañante no médico, según las normas 
y reglamentos de la entidad

Ø El punto focal de la entidad se coordina con el coordinador para la COVID-19 para que todos los documentos 
de viaje necesarios estén listos, lo cual incluye la solicitud y la adquisición oportunas de los visados necesarios

Ø El punto focal de la entidad se mantiene en contacto con el coordinador para la COVID-19, el PSM 
y el paciente o los familiares de este a lo largo del proceso



Inicio Preparación Implementación

Pasos para apoyar la implementación de una MEDEVAC por COVID-19

Flujo de trabajo de los puntos focales de entidades
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Ø El punto focal de la entidad colaborará con el coordinador para la COVID-19 para facilitar el traslado 
del paciente al lugar del que saldrá el vuelo de MEDEVAC

Ø El punto focal de la entidad se asegurará de que la entidad haga un seguimiento del estado del paciente 
mientras este se encuentre en el lugar de MEDEVAC

Ø El punto focal de la entidad proporcionará información actualizada a quien corresponda en función 
de los arreglos específicos a nivel del país, de conformidad con las normas organizativas y con los requisitos 
de confidencialidad



Inicio Preparación Implementación

MEDEVAC por COVID-19: lista de control paso a paso
Inicio Preparación Implementación

Punto focal de la entidad: lista de control
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Inicio Preparación Implementación

Mantenerse en contacto con PSM/Asesor 
Médico sobre estado de pacientes 
de COVID-19
Proporcionar información actualizada 
periódica a coordinadores para la COVID-19 
sobre pacientes de COVID-19 que reúnen 
requisitos
Examinar estado de documentos de viaje 
(por ejemplo, pasaporte/LP) de pacientes 
de COVID-19
Adoptar medidas para adquirir documentos 
de viaje que faltan de pacientes de COVID-19
Notificar a todos los contactos de entidad 
necesarios y confirmar autorización 
para solicitar MEDEVAC
Notificar solicitud de MEDEVAC a coordinador 
para la COVID-19 (junto con PSM/Asesor 
Médico de entidad). Posible plazo de 72 horas

Confirmar autorización de paciente para MEDEVAC 
(cumplimentar autorización y formularios 
de responsabilidad legal necesarios*) 
Proporcionar a coordinadores para la COVID-19 
documentos necesarios
Tramitar toda solicitud de documentos de viaje 
necesarios
Hacer todos los trámites administrativos de paciente, 
incluidos requisitos del sistema y de RR.HH. 
Asegurar la comunicación con coordinador 
para la COVID-19 y PSM 
Mantenerse en contacto con paciente/familiares 
Confirmar acompañantes no médicos y gestionar 
viajes y otros trámites de estos
Facilitar todo requisito de transporte de paciente
Asegurarse de que todas las partes tengan claro 
el plan de MEDEVAC, incluidos otros contactos 
de la entidad

Seguimiento de paciente y solicitud de MEDEVAC Tras conf. de MEDEVAC por Célula de MEDEVAC Implementación de MEDEVAC

Asegurarse de que el coordinador para la COVID-19 
tenga acceso a todos los documentos necesarios 
del paciente 
Facilitar salida del paciente del centro médico
Colaborar con coordinador para la COVID-19 y PSM 
para transferir al paciente al aeropuerto 
Mantenerse en contacto con 
familiares/acompañantes de paciente
Verificar llegada de paciente a destino 
con coordinador para la COVID-19
Encargarse del seguimiento con familiares 
y contactos de entidad, según sea necesario

*No se necesita formulario de exención de responsabilidad en el caso de los funcionarios de las Naciones Unidas (Secretaría y fondos y programas).



Inicio Preparación Implementación

MEDEVAC por COVID-19: examen a posteriori

Flujo de trabajo de los puntos focales de entidades
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Ø El punto focal de la entidad colaborará con el coordinador para la COVID-19 para informar al equipo 
de las Naciones Unidas en el país

Ø El punto focal de la entidad contribuirá a extraer enseñanzas, junto con el coordinador para la COVID-19

Examen 



POE de MEDEVAC por COVID-19: descripción del proceso a nivel del país

Elaboración de un POE a nivel del país

22

Ø El coordinador para la COVID-19 debe elaborar de forma proactiva un POE específico que describa los pasos 
del proceso de MEDEVAC por COVID-19. Debería basarse en el POE del Marco, pero no limitarse a él.

Ø La elaboración del POE debe basarse en el contexto operacional y en las enseñanzas/experiencias relevantes.

Ø El POE debe incluir los datos de contacto del coordinador para la COVID-19 y de su suplente, si lo hay.

Ø En la medida de lo posible, el POE debe elaborarse en coordinación con las entidades participantes, 
los Asesores Médicos de las entidades y, si corresponde, el DS, para que todas las partes entiendan el proceso 
y se impliquen en él.

Ø El POE finalizado debe ser autorizado al nivel correspondiente y divulgado a todas las entidades cuyo personal 
o los familiares a cargo de este reúnan los requisitos para MEDEVAC por COVID-19.



POE de MEDEVAC por COVID-19: reunión de información en la fase preparatoria

Elaboración de un POE a nivel del país (1)
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Ø Determinar, confirmar y enumerar los recursos disponibles para el coordinador para la COVID-19 
(humanos, técnicos, de otro tipo)

Ø Confirmar la identidad y los datos de contacto del punto focal de cada entidad que reúne los requisitos 
y la huella geográfica de las entidades en el país*. Esa información puede adjuntarse como anexo del POE

Ø Confirmar la identidad y los datos de contacto de los Oficiales Médicos de las entidades y su ubicación 
en el país. Esa información puede adjuntarse como anexo del POE

Ø Confirmar la identidad y los datos de contacto de contactos clave de las autoridades nacionales. Puede tratarse 
de contactos en los ámbitos de la salud, la aviación, la seguridad y la inmigración/emigración

Ø Confirmar la identidad y los datos de contacto (incluidos los de fuera del horario de oficina si es posible) 
de los consulados, que se pueden necesitar para obtener visados

Ø Si hay tiempo, determinar proactivamente posibles puntos de partida de un vuelo de MEDEVAC en el país 
(la Célula de MEDEVAC adoptará las decisiones relacionadas con los vuelos, pero pueden basarse en esa 
información). Esa información puede adjuntarse como anexo

*Esto debe basarse en la lista de ONGI que se elaborará junto con el CR/CAH.



POE de MEDEVAC por COVID-19: otros detalles del POE

Elaboración de un POE a nivel del país (2)
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Ø Cuando sea posible, aprovechar los conocimientos especializados disponibles en el país para elaborar el POE. 
No debe surgir de la nada

Ø Asegurarse de que todos los requisitos de seguridad (por ejemplo, permisos de circulación) se entiendan 
e incorporen en la fase correspondiente del POE

Ø Asegurarse de que el POE dé instrucciones, resuma las responsabilidades con claridad y no sea ambiguo

Ø Asegurarse de que el POE no contravenga las normas y reglamentos en vigor



QUÉ HACER

• Averiguar y divulgar los contactos lo antes 
posible

• Reunir proactivamente documentos 
e información. Asegurarse de que 
los documentos son válidos 

• Trabajar en colaboración

• Aprovechar la experiencia que se tiene 
en el país

• Respetar la confidencialidad de los pacientes

• Examinar la eficacia del POE cuando se empiece 
a usar

MEDEVAC por COVID-19: recomendaciones
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QUÉ NO HACER

• No esperar para organizarse a que haya 
que solicitar una MEDEVAC

• No obviar las deficiencias/posibles 
fracasos

• No ponerse en contacto con la Célula 
de MEDEVAC a menos que sea para 
transmitir una solicitud de MEDEVAC 
legítima

!



¿ALGUNA PREGUNTA?
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Reunión informativa para coordinadores para la COVID-19


