
Creación y operación de un Centro para el tratamiento del cólera (CTC) 
Guía de bolsillo 

Ubicación 
Los Centros para el tratamiento del cólera deben: 

1. Situarse donde los pacientes puedan acceder con facilidad a las instalaciones. 
2. Situarse lejos de las fuentes de agua e instalaciones en operación (como escuelas, 

mercados o dispensarios). 
3. Estar separados de otras salas para pacientes, si se encuentran dentro de una 

instalación médica en funcionamiento. 
4. Ser fáciles de limpiar. 

 

 

Evaluación 
Si no hay deshidratación: 

Derive al paciente a un dispensario normal. 
 
Si presenta algún signo de deshidratación = "Caso moderado". 

1. Registre al paciente. 
2. Ingrese al paciente en el Área de observación.  
3. Trate al paciente con solución salina para rehidratación oral (SRO).  
4. Si el paciente empeora páselo al Área de hospitalización; dele de alta cuando se 

recupere. 

Área de hospitalización 
• Pacientes con deshidratación grave y 

vómitos 
• Tratamiento: IV y SRO 

 

 

Área neutra 
• Personal exclusivamente 
• Existencias, suministros, cocina 

para el personal, duchas y 
letrinas para el personal 

Área de observación 
• Pacientes con 

deshidratación moderada 
• Tratamiento con SRO 

 Salida 

 

Salida 

 

Área de 
desechos 

 

Área de recuperación 
• Pacientes que ya no 

tienen signos de 
deshidratación 

• SRO continua 
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Si la deshidratación es muy severa o sufre vómitos incontrolables = "Caso Grave". 
1. Registre al paciente. 
2. Ingrese al paciente en el Área de hospitalización. 
3. Trate al paciente de inmediato con SRO E IV. 
4. Páselo al Área de recuperación cuando ya no esté deshidratado o se reduzcan 

significativamente las heces flojas (acuosas) y no tenga vómitos. 
5. En el Área de recuperación continúe administrando SRO hasta que el paciente esté 

asintomático. 
 
Control de infecciones 

1. Mantenga limpias las áreas de pacientes, la ropa de cama y las letrinas. 
2. No permita el ingreso de alimentos ni bebidas en áreas de pacientes. 
3. Mantenga estaciones para el lavado de las manos en lugares convenientes y con buena 

provisión de jabón. 
4. Proporcione rociadores o bañeras para el lavado de los pies para desinfección a la 

entrada de cada área del CTC. 
5. Suministre equipo de protección personal. 
6. Use un conjunto IV totalmente nuevo para cada paciente hospitalizado. 
7. Mantenga existencias de soluciones desinfectantes a base de cloro: 

a. 0.05% (dilución de cloro casero) 1/100): para el lavado de manos, baños, 
utensilios y lavandería. 

b. 0.5% (dilución de cloro casero 1/10): pisos, camas, bañeras para  lavado de pies y 
rociadores y letrinas.  

c. 2% (dilución de cloro casero 1/1.5): vómitos, heces, cadáveres. 
8. Los cadáveres deben ser: 

a. Lavados con cloro casero al 2%. 
b. La boca y el ano deben llenarse con algodón humedecido en la solución al 2%. 
c. Se debe tratar de que el entierro se haga lo más rápido posible. 

 
Suministros 
Mantenga suministros para 7 días de funcionamiento del CTC y agua suficiente para 3 días de 
funcionamiento del CTC. 
Las existencias de SRO deben ser eliminadas y preparadas frescas cada 6 horas para prevenir la 
contaminación.  
 
Seguridad  
Asegure la protección y seguridad de las instalaciones del CTC, su personal, pacientes y 
suministros. 


