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Este documento fue elaborado por las areas técnicas del Ministerio de Salud de la Nacidn con
los aportes recibidos del Ministerio de Educacion de la Nacion, UNICEF, OPS, Sociedad
Argentina de Pediatria y Defensoria Nacional de Ninas, Nifios y Adolescentes, las y los
ministros de salud de las jurisdicciones y el Consejo Consultivo Educativo.

Las definiciones de este documento estan destinadas a orientar y dirigir las acciones de
prevencion, asi como de control (aislamiento de casos, rastreo y cuarentena de contactos,
seguimiento). No deben interpretarse como diagndsticos clinicos. EI manejo clinico de los
casos dependera de la evaluacién médica, los diagndsticos diferenciales, la interpretacién de
los resultados de laboratorio realizados por el médico tratante y la evolucidn del paciente.

DEFINICION DE AULA CUIDADA Y SEGURA

Las medidas de prevencidn reducen el riesgo, pero no lo eliminan completamente. Un
aula “CUIDADA y SEGURA” es un aula, donde se combinan todas las medidas posibles
de proteccion, que se listan a continuacion y se desarrollan a lo largo de este
documento:

e Personal y alumnos con sintomas de infecciones respiratorias u otras
enfermedades transmisibles por aerosoles o contacto no concurran a la escuela.

® Ante la presencia de casos de COVID-19 se cumpla el aislamiento previsto de los
mismos, asi como de las medidas ante contactos estrechos segun condicién de
vacunacion.

e El personal y estudiantes se encuentren adecuadamente vacunados.
La ventilacion sea adecuada.

e Todos los asistentes al aula (en el caso de nifixs, a partir de primer grado) utilicen
barbijo en lugares cerrados, colocado de manera correcta.
Se realice regularmente la limpieza de los ambientes y superficies.
Se cumpla con una adecuada higiene de manos de todos los asistentes.
Las personas mantengan distancia adecuada en momentos y circunstancias de
mayor riesgo.
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1. ASISTENCIA CUIDADA

e Es muy importante que las y los alumnos y el personal no asistan a la escuela -se
gueden en su casa- ante las siguientes situaciones:

1. ante la presencia de sintomas o malestar general -asociado o no a COVID-19-,
independientemente del estado de vacunacion;

2. si tiene COVID-19 confirmado por test de laboratorio o criterio clinico-
epidemioldgico, aunque se trate de un caso asintomatico;

3. si ha tenido contacto estrecho con un caso confirmado y no cuenta con un
esquema completo de vacunacion, de acuerdo a los criterios de aislamiento
aplicables para poblacién general.

Ante la aparicidn de sintomas o malestar general (asociado o no a COVID-19) se
recomienda que las personas (adultos, nifos, nifas y adolescentes) realicen la
consulta médica correspondiente.

Si los sintomas no son compatibles con COVID-19, luego de 24hs sin sintomas
puede volver a la escuela.

En caso de que continle con sintomas es necesario seguir las recomendaciones
médicas. En el caso de presentar sintomas de COVID-19 debe seguir las
recomendaciones para casos COVID-19.

DEFINICIONES EPIDEMIOLOGICAS DE CASO DE COVID-19

Las definiciones de caso aplicables en el ambito escolar son las mismas que para la
poblacion general recomendadas por el Ministerio de Salud de la Nacion. Las mismas son
dinamicas y sujetas a modificacién. Pueden consultarse en:
https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/definicion-de-caso ?

MEDIDAS FRENTE A LA OCURRENCIA DE CASOS CONFIRMADOS EN UN AULA.

e Los casos confirmados (por cualquiera de los criterios vigentes) ya sean alumnos/as
o personal docente/no docente no deben acudir a la escuela y deben permanecer en

aislamiento siguiendo los criterios vigentes disponibles en

https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus/medidas-ante-casos-y-contactos En el

momento de la redaccidon de este protocolo son los siguientes:

Casos confirmados con esquema de vacunacion completo (personas menores de 18
anos: dos dosis de vacuna y mas de 14 dias de la segunda dosis. Personas de 18 aiios
0 mas: esquema inicial de vacunacién completo con la ultima dosis hace mas de 14
dias y menos de 5 meses o aplicada la dosis de refuerzo) :

e 7 dias de aislamiento desde la fecha de inicio de sintomas (o del diagndstico
en casos asintomaticos), con al menos 48 horas sin sintomas o con sintomas
leves, mas 3 dias de cuidados especiales (durante esos 3 dias de cuidados
especiales posteriores al aislamiento pueden concurrir a la escuela, pero no

! Aclaracién: la rinitis crénica o rinorrea crénica no equivale al sintoma rinorrea.
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deben concurrir a eventos masivos ni reuniones sociales -incluyendo actos
escolares- utilizando barbijo de forma adecuada, bien ajustado, tapando nariz,
bocay mentdn- en forma permanente en ambientes cerrados o abiertos donde
haya otras personas, manteniendo en lo posible la distancia social, estando en
ambientes bien ventilados y extremando los cuidados ante la presencia de
personas con factores de riesgo.

Casos confirmados sin vacunacion o con esquema incompleto:

e 10 dias de aislamiento desde la fecha de inicio de sintomas o, para personas
asintomaticas, desde la fecha del diagndstico.

e Pasado el periodo de aislamiento no es necesario la realizacidon de una prueba
diagndstica para el alta ni presentar certificado médico para reintegrarse a la
actividad educativa presencial.

e Aislamiento de Contactos estrechos en el ambito escolar (estudiantes, docentes, no
docentes, etc.): Se seguirdn las mismas indicaciones que se proponen para la
poblacion general de acuerdo a la normativa vigente?. En el momento de la redaccion
de este protocolo son los siguientes:

e Contacto estrecho ASINTOMATICO con esquema completo para los menores
de 18 ailos o CON DOSIS DE REFUERZO en 18 aios y mas:

m Sin aislamiento, puede continuar concurriendo a la escuela. Se debera
cumplir con:

m Cuidados de manera estricta (uso adecuado de barbijo y ambientes
ventilados).

m Evitar concurrir a eventos sociales o masivos.

m Automonitoreo de sintomas diario.

e Contacto estrecho asintomatico de 18 ailos 0 mas con esquema inicial de
vacunacion completo (menos de 5 meses de completado el esquema) o que
hayan tenido COVID en los ultimos 90 dias:

m Sin aislamiento, puede continuar concurriendo a la escuela. Se debera
cumplir con:

m Test diagndstico entre el dia 3 y 5,segun definicidn provincial.

m Cuidados de manera estricta (uso adecuado de barbijo y ambientes
ventilados).

m Evitar concurrir a eventos sociales o masivos.

m Automonitoreo de sintomas diario.

2 https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/caso-sospechoso-confirmado-contacto-estrecho
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e Contactos estrechos asintomaticos sin vacunacion o con esquema
incompleto (Esquema incompleto en menores de 18 afios: una sola dosis de
vacuna o dos dosis con menos de 14 dias de la ultima dosis; esquema
incompleto en 18 afios 0 mdas: esquema inicial incompleto o dos dosis de
vacuna y menos de 14 dias de la segunda dosis o un esquema inicial de
vacunacion completo con la ultima dosis hace mas de 5 meses y sin dosis de
refuerzo):

m 10 dias de aislamiento desde el momento del ultimo contacto con un
caso confirmado.

- Notificacion a los familiares y otros docentes relacionados al aula.

- Las autoridades educativas deberan informar a las autoridades sanitarias sobre casos
producidos en su poblacién segun los protocolos que establezcan los Ministerios de
Educacién y de Salud, en forma conjunta.

DEFINICIONES EPIDEMIOLOGICAS DE SOSPECHA DE BROTE DE COVID EN UN AULA

Se sospechara un brote de COVID-19 en el aula en presencia de al menos 3 casos confirmados
entre alumnos/as de un mismo aula -o alumnos y docente, para el caso de docentes
permanentes- asociados epidemiolégicamente, en un periodo igual o inferior a 7 dias.?

e Se promovera el estudio etioldgico de los brotes (confirmar los primeros casos con
pruebas de laboratorio y los casos asociados por nexo epidemiolégico).

MEDIDAS FRENTE A LA SOSPECHA DE BROTE EN EL AULA.

e Realizar una investigacion de brote para poder identificar condiciones que estén
favoreciendo el riesgo de transmisién en aula y emprender de forma inmediata medidas
correctivas (ventilacién, uso de barbijo, etc.). Las autoridades educativas y sanitarias seran
quienes definan, de acuerdo a los resultados de las investigaciones, el alcance y
temporalidad de las medidas adoptadas que pueden ir desde medidas que mejoren las
acciones de prevencién hasta la interrupcién temporaria de la presencialidad, cuando se
evalle que es la medida mas eficaz para interrumpir cadenas de transmision.
Notificacion a los familiares de los estudiantes y personal relacionado al aula.

Los casos confirmados (por cualquiera de los criterios vigentes) ya sean estudiantes o
personal docente/no docente no deben acudir a la escuela y deben permanecer en

aislamiento siguiendo los criterios vigentes disponibles en
https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus/medidas-ante-casos-y-contactos

e Aislamiento de contactos estrechos en el ambito escolar (estudiantes, docentes, no
docentes, etc.): Se seguiran las mismas indicaciones descriptas mas arriba y vigentes para

3 No incluye a los casos que se expliquen por ser contacto estrecho fuera del aula.
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la poblacién general.

e Brote institucional: como parte de la investigacion se estudiaran otros posibles focos
dentro de la misma institucidn, en cuyo caso la autoridad sanitaria realizara la evaluacién
de riesgo pertinente y se encargard de definir junto a las autoridades educativas las
medidas a adoptar.

e lasautoridades educativas deberdn informar a las autoridades sanitarias sobre sospechas
de brotes en aulas segun los protocolos que establezcan los Ministerios de Educacion y de
Salud, en forma conjunta.

La sospecha de brote en el aula NO implica la interrupcion de las clases en la misma.

Esa medida puede ser evaluada como parte del control, una vez que se haya analizado por
parte de la autoridad sanitaria que las medidas correctivas especificas de prevencion
resulten insuficientes para interrumpir cadenas de transmision en el aula.

Recomendaciones generales en periodos de alta circulacion

e En momentos de alta circulacién -definidos por la autoridad sanitaria jurisdiccional- se
recomienda minimizar la organizacion y participacion en eventos masivos, actividades
grupales, jornadas deportivas, actos escolares, etc.

e Extremar las medidas de cuidado/higiene y de ventilacién.
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PROTOCOLO PARA LA PREVENCION Y CONTROL DE COVID-19 EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS

2. VACUNACION

® La escuela debera recabar el estado de vacunacién de toda la comunidad educativa
(alumnos, docentes, no docentes, cooperadora, etc.) cada alumno/a. Se identifican
momentos mas oportunos: inscripcion al ciclo lectivo, inicio de clases, regreso de las
vacaciones de invierno, previo a un viaje de estudios, jornada de actualizacion
docente, etc.

® El propdsito de la Campaifia Nacional de Vacunacidon es disminuir la morbilidad-
mortalidad y el impacto socio-econdmico ocasionados por el SARS-CoV2 en el pais.
Para ello es necesario avanzar con la vacunaciéon de la poblacidn que asiste a las
escuelas, alumno/a y personal docente y no docente.

e Esimportante la vacunacion en toda la poblacidon y se enfatiza que la vacuna propia y
del grupo es un pilar fundamental para proteger a las personas con factores de riesgo.

e Informacion disponible sobre las vacunas COVID-19
(https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/vacuna) y acceso a preguntas frecuentes
pediatricas sobre las vacunas COoVID-19

(https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/vacuna/preguntas-frecuentes-
pediatricas#:~:text=S%C3%AD%2C%20para%20alcanzar%20los%200bjetivos,se%20e
ncuentra%20autorizada%20y%20disponible.)

e Vacunas del calendario: incentivar a completar los esquemas de vacunacidn vigentes

y coordinar la vacunacion en las escuelas:

Nifios 0 a 4 afios

BCG para prevenir las formas graves de tuberculosis

Antipoliomielitica inactivada inyectable (IPV) para prevenir la poliomielitis

Antineumocécica conjugada para prevenir neumonia y enfermedad invasiva como meningitis
Quintuple: para prevenir difteria, tétanos, tos convulsa, Haemophilus influenzae tipo b y hepatitis B.
Contra Rotavirus

Antimeningocdccica para prevenir enfermedad invasiva por meningococo A, C, We Y

Triple viral para prevenir el sarampidn, la rubéola y las paperas.

Contra Hepatitis A

Contra Varicela

Antigripal

Contra la fiebre amarilla solo para nifios y nifias que viven en zonas de riesgo
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Antipoliomielitica inactivada inyectable (IPV) para prevenir la poliomielitis
Triple viral para prevenir el sarampidn, la rubéolay las paperas.

Triple bacteriana celular para prevenir la difteria, el tétanos y la tos convulsa
Contra Varicela

11 afos:
e Triple bacteriana acelular para prevenir la difteria, el tétanos y la tos convulsa.
e Antimeningocdccica para prevenir enfermedad invasiva por meningococo A, C, W eY.
e Vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) para prevenir el cancer de cuello uterino y otras
enfermedades relacionadas al VPH.
Adultos/as:
® Vacuna doble viral para prevenir sarampion y rubéola. Deben contar con dos dosis después del afio de
vida. Los nacidos antes de 1965 se consideran inmunes por haber estado expuesto a los virus.
e Vacuna doble bacteriana protege contra difteria y tétanos. Todos los adultos deben recibir un refuerzo
cada 10 afios
e Vacuna contra el Hepatitis B. De no contar con esquema completo de 3 dosis, se debe completar o
iniciar segun corresponda.
Todas las vacunas del Calendario Nacional son seguras, obligatorias, gratuitas y se aplican en los centros de
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salud sin necesidad de orden médica.

Todas las vacunas pueden aplicarse simultdaneamente. Las vacunas contra COVID-19 se pueden co-administrar
junto con cualquier otra vacuna, pudiéndose administrar el mismo dia o en dias diferentes, sin requerir
intervalo entre las dosis.

3. USO DE BARBIJO

e Se recomienda el uso de barbijo en la escuela a partir del nivel primario (tanto para
alumnos/as como para personal docente y no docente). Sobre todo se refuerza la
recomendacion mientras las personas permanecen en lugares comunes cerrados
como aulas, salones de acto, asi como en los transportes escolares o publicos.
Mientras estan al aire libre y es posible el distanciamiento pueden prescindir del uso
de barbijo.

e Respecto del uso adecuado de barbijo: Comprobar que cubre la nariz, la boca y el
mentoén. Mas informacién en
https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus/poblacion

e Existen distintos tipos de barbijos y son efectivos para reducir la transmisién de SARS-
CoV-2 cuando su uso es correcto.

4. VENTILACION

e El riesgo existente en ambientes interiores esta dado por ser espacios propicios a
generar eventos de suUper contagio; es decir situaciones donde una persona
contagia a muchas personas. La forma mas sencilla y efectiva de reducir el riesgo
de la acumulacidn de aerosoles en interiores es ventilando, sea de forma natural
0 mecanicamente, lo que implica renovar el aire -es decir, reemplazar el aire
interior por aire exterior. Esta accién disminuye la concentracidén de las particulas
en el aire a valores suficientemente bajos en los cuales se reduce el riesgo de
transmision del virus SARS-CoV-2 y otras enfermedades de transmision aérea®.

e Ventilacidn: la ventilacidn constante en los ambientes es clave en la prevencion
de la COVID-19. Debe ser cruzada para que el aire circule. Abrir puertas y ventanas
de manera continua genera un flujo de aire permanente, sin que se acumulen
aerosoles, por lo que es mejor que una apertura intermitente (como seria, por
ejemplo, abrir 5 min. cada hora). En caso de no contar con la ventilacién cruzada,
es aconsejable utilizar ventiladores que incrementen la velocidad de intercambio
del aire interior-exterior, evitando que genere flujo de aire directo entre las
personas que estan dentro del ambiente (siempre debe hacerse con ventanas y/o
puertas abiertas y de adentro para afuera).

e Las instituciones educativas, deberan evaluar las posibilidades y adaptar de la
mejor manera posible las aulas para poder implementar la ventilacién de los

4 Recomendaciones sobre ventilacién realizadas por el Ministerio de Ciencia Tecnologia e Innovacidn en conjunto con el
Ministerio de Salud de la Nacidn, en relacién a ventilacion. https://www.argentina.gob.ar/ciencia/unidad-
coronavirus/ventilar/informes-y-guias
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PROTOCOLO PARA LA PREVENCION Y CONTROL DE COVID-19 EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS

ambientes®.

5. HIGIENE Y LIMPIEZA

e Medidas de limpieza y desinfeccion por parte del personal de limpieza de
ambientes. Las recomendaciones se encuentran en:
https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/atencion-publico#4

e Higiene de manos periddica para alumnos/as y personal docente y no docente.
Una adecuada higiene de manos incluye frecuencia, duracion y tipo de higiene.

En el siguiente enlace se encuentran las recomendaciones:

https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/lavar-manos?gclid=CjOKCQiAosmPBhCPARISAHOen-
PITEgoYtf6V5WTZRogkKTghctdUIAWRmM6 nF6BP8dX7hNubrT5N7waAuS9EALW wcB

6. DISTANCIA

e Mantener la distancia entre personas, disminuye el riesgo transmision de

enfermedades respiratorias.

Se recomienda organizar los espacios comunes y compartidos (patios para recreos,
comedores, salones de actos, salas de reunidn, etc.) considerando la necesidad de
ventilacién constante y distanciamiento.

Se recomienda priorizar el distanciamiento en los momentos en los que no se utiliza
el barbijo como la alimentacion, la actividad fisica y recreacion al aire libre, entre
otros.

En periodos de alta circulacion viral se recomienda no realizar actividades masivas
como actos, festivales escolares.

5 Una herramienta para evaluar la calidad del aire y la necesidad de ventilacidn son los medidores de didéxido de carbono

(co2).
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Informe vigilancia de internaciones en hospitales nacionales — 19/01/2022
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Las personas enfermas
por cualquier
enfermedad de
transmision respiratoria
o por contacto no deben
concurrir a
establecimientos
educativos, hasta que su
presencia no ponga en
riesgo a otros

En caso de brote en
un aula se realizara
la investigacidn
correspondiente y
se tomaran las
medidas correctivas

A los contactos
estrechos de casos
confirmados, se
aplicaran las mismas
normativas vigentes
que para poblacion

NO deben concurrir
aquellas personas que
presenten sintomas
compatibles COVID-
19, (casos
sospechosos, o

confirmados). Los general. Las de manera

casos sospechosos personas con inmediata para
deben procurar tener |vacunacion minimizar el riesgo
diagnéstico por completa pueden e interrumpir la
cualquiera de los continuar cadena de

criterios vigentes. concurriendo. transmision.

VACUNACION

El propdsito de la
Campafia Nacional de
Vacunacion es disminuir
la morbilidad,
mortalidad ocasionados
por el SARS-CoV-2 en el
pais

Coadministracion de
vacunas e
importancia de
vacunacion segun

Vacunacion de
Calendario Nacional
en estudiantes,
docentes, no

Vacuna contra COVID-
19 en estudiantes,
docentes, no docentes

. situacion
y resto de comunidad | docentes y resto de epidemiolégica —
educativa. comunidad DZbIe Viralg
https://www.argentin | educativa.

(sarampidny
rubéola en todos los
adultos de 18 a 56
afos)

a.gob.ar/coronavirus/
vacuna

https://www.argenti
na.gob.ar/salud/vac
unas.

La utilizacién de barbijo
adecuadamente
colocado disminuye el
riesgo de transmision de
COVID-19

Se recomienda el uso de barbijo durante todo el tiempo que dure
la permanencia en la escuela en espacios cerrados. En espacios
abiertos no se requiere su uso y se aconseja mantener la distancia
en ese contexto. Cuando no se puede usar barbijo, como en el
momento de la comida o de la actividad fisica, se recomienda
mantener una distancia de 1.5 metros

VENTILACION USO DE BARBIIO

Mantener la ventilacion
de ambientes favorece la
mejor calidad de aire, lo
que mejora el ambiente
para el aprendizaje y
disminuye el riesgo de
transmision de virus
respiratorios

Ventilacidn constante. En lo posible cruzada (de no ser posible,
recomendado el uso de ventilador hacia la ventana para mejorar el
intercambio de aire con el exterior)
https://www.argentina.gob.ar/ciencia/unidad-
coronavirus/ventilar/informes-y-guias
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Limpieza y desinfeccién
de ambientes por parte
del personal de limpieza
disminuye el riesgo de
transmision de
enfermedades

Higiene de manos periddica y adecuada de todos los miembros de

la comunidad educativa. https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/lavar-
manos?gclid=CjOKCQiAosmPBhCPARIsAHOen-
PITEgoYtf6V5WTZRogkKTghctdUiAWRmM6 nF6BP8dX7hNubrT5N7waAuS9EALwW wcB

DISTANCIA

Mantener la distancia
entre personas,
disminuye el riesgo de
infeccion de
enfermedades
respiratorias.

Se recomienda organizar los espacios comunes y compartidos
(patios para recreos, comedores, salones de actos, salas de
reunion, etc.) considerando la necesidad de ventilacién constante y
distanciamiento. Se recomienda priorizar el distanciamiento en los
momentos en los que no se puede utilizar el barbijo como los
momentos y espacios destinados a la alimentacién, la actividad
fisica y otros.

Resumen de los pilares para un aula CUIDADA y SEGURA
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Nifias, nifios y adolescentes con enfermedades crénicas y/o
discapacidades.

El Ministerio de Salud de la Nacidon (MSAL), en un trabajo conjunto con Comités,
Subcomisiones y Grupos de Trabajo de la Sociedad Argentina de Pediatria (SAP), ha
elaborado en 2021 una técnica para orientar a los equipos de salud en la toma de
decisiones frente a nifios, nifias y adolescentes (NNyA) con procesos crénicos de salud.
Si bien estas orientaciones se encuentran en revisidn, hasta tanto se complete la misma
tienen validez y pueden consultarse en :
https://bancos.salud.gob.ar/recurso/el-regreso-presencial-la-escuela-de-los-ninos-

ninas-y-adolescentes-con-enfermedades

La indicacion del modo de escolaridad para cada estudiante estard basada en la
gravedad y en la repercusién funcional que la enfermedad de base ocasiona, como asi
también en la vulnerabilidad que, en base a la evidencia disponible, representa el SARS-
Cov 2 para la poblacién pediatrica con dicha enfermedad. Asimismo, la toma de decisidn
debe contemplar en todos los casos que el NNyA y su familia cuenten con la informacién
suficiente para formar parte de la decisidn, expresando sus opiniones y preferencias.
Por otra parte, es importante que el equipo de salud brinde a la comunidad escolar la
informacién pertinente para cada caso, que contribuya a garantizar el derecho a la
educaciéon de los nifios, nifias y adolescentes con enfermedades crdnicas o con
discapacidad, y que evalue la necesidad de acompafiamiento por profesionales de Salud
Mental en algunas situaciones.

Es importante destacar que, en el proceso de la vuelta a clase, los NNyA deben continuar
con los controles, tratamientos y rehabilitaciones correspondientes, para lograr la
estabilidad y el control de su enfermedad de base. Los equipos de salud tienen un papel
central en la prescripcion de los tratamientos, en el acompafiamiento de las familias, en
la asistencia por parte de auxiliares de salud, y en los apoyos a la integraciéon. Son
prioritarios la vacunacion para Covid-19 en todos los casos indicados, la puesta al dia y
el cumplimiento del calendario nacional de inmunizaciones, con especial énfasis en la
vacuna antigripal y otras, indicadas segun factores de riesgo.

Regreso presencial a la escuela de los nifios, nifias y adolescentes con enfermedades
crénicas. A los fines de facilitar la interpretacién de este material por parte de los
pediatras y otros actores del equipo de salud, las consideraciones se organizaron por
grupos de enfermedades crdnicas y de funciones afectadas. En aquellos casos de NNyA
con condiciones complejas, es decir asociacion de mas de una enfermedad crénica, o
donde la contraindicacion se considera relativa y no sea facil precisar el riesgo, se

recomienda que los equipos de especialistas tratantes se involucren en la decision de
| F-2022-13234249-APN-SGCFEAME
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presencialidad. Estas consideraciones quedan sujetas a revisiones periddicas, en base a
la evidencia cientifica que se vaya incorporando.

En aquellas nifias, nifios y adolescentes en los cudles la presencialidad estuviera
contraindicada, es prioritario asegurar la educacién a distancia, como asi también contar
con todos los agentes y dispositivos necesarios para que el derecho a la educacién no se

vea vulnerado.
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