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Introduccio

Els centres i serveis socials d’atencio diirna de discapacitats han d’adaptar la seva
dinamica en I'abordatge de la COVID-19 a unes mesures de maxima prevencio i
proteccid per evitar contagis en una poblacié molt vulnerable, que compta amb una
diversitat de segments i perfils quant a edat, discapacitat, patologies associades i
autonomia personal, promovent que les mesures i recomanacions permetin atendre
adequadament les necessitats de la persona i del seu entorn familiar.

La situacié de pandémia i la suspensié de les activitats en centres i serveis socials
d’atenci6 dilrna ha suposat, entre d’altres, per a les persones usuaries i les families:

e Deteriorament de les capacitats cognitives i fisiques

e Modificacié potencial d’habits saludables (alimentacio, exercici fisic,
rehabilitacio....)

e Sobrecarrega dels cuidadors principals amb risc de claudicacio

¢ Disminucio de la interaccié social i de I'activitat ocupacional

A mesura que millora la situacié epidemiologica, i que el nivell d’immunitzacié ha
arribat com a minim al 85% per part dels persones usuaries del centre de dia i
els professionals del centre gracies a la campanya de vacunacié, cal anar
recuperant la normalitat de I'activitat, la interaccidé i els vincles entre les persones.

Els centres hauran de continuar oferint la vacunacié als professionals que
s’incorporin al servei. Sempre que sigui possible uns dies abans de la seva
incorporaci6. També en el cas de la incorporacio de nous usuaris es recomanable
la seva vacunacio prévia a la seva assisténcia al centre dia. Aquest és un grup
prioritari objecte de vacunacio.

No obstant aix0, s’hauran de seguir les normes de prevencio establertes relacionades
amb neteja, desinfeccid, ventilacio i proteccio (Us de mascareta i mantenir la distancia
social sempre que sigui possible).

En aquesta nova situacié cal que adaptem les mesures a prendre dins dels centres.
En la situacié epidemiologica actual la prioritat és recuperar al maxim la normalitat
convivencial i les activitats en els centres de dia, mantenint encara mesures de
prevencio i seguretat per evitar contagis i més despres de I'Gltima onada produida per
la variant Delta del Coronavirus, sent també una prioritat minimitzar I'entrada de la
infeccid en els centres i serveis d’atencié dilrna, especialment els centres d’atencid
didirna integrats en un centre residencial.
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El document que es presenta estableix criteris i mesures per adaptar el
funcionament dels centres a aquesta nova etapa que s’obre amb més del 70%
de la comunitat amb la pauta completa de vacunacio i que en el cas de les
persones de 65 0 més anys supera el 90% de correctament vacunats. No obstant
aixo, les entitats proveidores han de poder generar un entorn de seguretat a les
persones ateses i al conjunt de professionals davant els riscos del COVID-19.
L’Administracié ha de proporcionar instruccions, pautes, criteris i el suport necessari
per a la proteccid i l'adaptacié dels serveis ocupacionals i d’atencié dilrna
especialitzada.

Cal adequar el contingut del Pla a les especificacions que estableixin les diferents
ordres, normatives, i instruccions que es vagin publicant, tant pel que fa a les
mesures d’higiene i prevencié com pel que fa a les condicions en les quals ha de
desenvolupar-se l'activitat.

En aquest periode totes les persones usuaries i professionals seran objecte de
control clinic diari (segons model annex 2), excepte en les persones que han estat
casos COVID-19 confirmat en els ultims 3 mesos i les persones usuaries correctament
vacunades que no presentin simptomes compatibles.

Aquestes mesures es poden veure modificades segons I’evolucié de la
pandémia, de I'aparicio de noves soques variants, aixi com de l’evidéncia
disponible. La diversitat de tipus de centres i persones requerira adaptacions en la
seva aplicacié, sempre respectant les indicacions de seguretat.

Aquest protocol recull moltes de les recomanacions recollides en el document “Gestid
de la infeccid pel coronavirus SARS-CoV-2 en habitatges que atenen a persones amb
discapacitat. residencies, llars residencies i pisos amb suport” aixi com les del
document “Gestié de la infeccid pel coronavirus SARS-CoV-2 en I'ambit residencial
Pla sectorial”.

Objectius
Els objectius d’aquestes mesures serien:

e Disposar de les recomanacions que garanteixin un procés d’atencio a les persones
gue soOn ateses en centres de dia i serveis socials d’atencié dilirna per a persones
amb discapacitat, seguint les directrius de la Secretaria de Salut Publica, i en
consens amb el Departament de Drets Socials, les entitats socials i la participacio
de persones expertes.

e Definir el conjunt de mesures que facilitin mantenir al maxim el funcionament
presencial d’aquests serveis, i en cas de no ser possible, articular alternatives que
donin resposta a les necessitats de les persones ateses.


https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/represa-normalitat-serveis-persones-discapacitat.pdf
https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/represa-normalitat-serveis-persones-discapacitat.pdf
https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/represa-normalitat-serveis-persones-discapacitat.pdf
https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/gestio-infeccio-coronavirus-ambit-residencial.pdf
https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/gestio-infeccio-coronavirus-ambit-residencial.pdf
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Aquestes recomanacions s’apliquen als seguents serveis dilirns:

Servei de terapia ocupacional (STO i STO-A)
Servei ocupacional d’insercié (SOI)
Centres d’atenci6 especialitzada (CAE)

Nous ingressos i actuacions principals centres i serveis socials
d’atencié dilirna de discapacitats

Aquests centres reprendran nous ingressos i potenciaran el maxim la realitzacio en el
propi centre de les actuacions que sén fonamentals pel benestar fisic, emocional i
laboral de les persones usuaries i les seves families.

En el cas de laincorporacié de nous usuaris €s recomanable la seva vacunacio
prévia a I'assisténcia al centre de dia. Aquest és un col-lectiu prioritari objecte de
vacunacio. La persona i/ familia s’ha de posar en contacte amb el seu EAP per dur a
terme el procés de vacunacio de manera prioritaria

Les arees principals d’intervencio son les seglents:

e Atenci6 rehabilitadora i funcional amb la intervencio de serveis de fisioterapia i
terapia ocupacional

e Atencio social i sanitaria

e Activitats de promocio i enfortiment de I'ambit relacional, de socialitzaci6 i de
suport emocional

e Atenci6 centrada a potenciar i conservar les capacitats laborals per tal que la
persona usuaria per integrar-se a l'activitat laboral sempre que sigui possible.

e Prevenci6 sobrecarrega i claudicacio per part del cuidador

Criteris basics per a la prestacio del servei en els centres i serveis
socials d’atencié diuirna de persones amb discapacitat

Mesures de proteccio

Els centres i serveis socials d’atencio ditirna de persones amb discapacitat en la fase
de represa reprendran I'activitat presencial grupal tenint en compte els segtents
criteris:

e Si el centre o servei d’atencié diiuirna té una cobertura vacunal de persones
ateses igual o superior al 85% es podra mantenir I’activitat a una distancia
minima d’1m entre persones, amb les corresponents mesures de proteccio
(mascareta quirargica, higiene de mans i espai ventilat), en cas contrari
s’haura de garantir una distancia d’1,5 metres i un espai de 2,5m?/persona en
qualsevol de les activitats i serveis grupals que es duen a terme a l'interior del
centre.
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e Es recomana organitzar les activitats grupals d’aquests centres i serveis es
realitzin en “grups estables” de persones ateses i de professionals.

Criteris de tancament de I'activitat presencial grupal del centre i
recomanacions per als serveis que no poden funcionar a plena
ocupacio ni desenvolupar activitats presencials grupals

En el moment que apareix un sol cas a un centre ja es considera que és un brot.
La Direccio del centre haura de notificar-ho a 'Equip d’Atencié Primaria i al Servei de
Vigilancia Epidemiologica (SVE) que correspongui en funcié de I'ambit territorial
(vegeu Annex 1). Sota la directriu de SVE i amb la col-laboracié de 'EAP, s'iniciara
'estudi epidemioldgic i la realitzaci6 de proves PCR a les persones usuaries i
treballadores exposades que es considerin “contactes estrets” (veure definicid
actualitzada de “contacte estret” en apartat corresponent), inclosos els professionals
externs, i a familiars i/o cuidadors externs si es considera pertinent

També, a criteri de l'autoritat sanitaria, es dictaran les mesures que cal adoptar per
minimitzar la transmissio del virus, fins i tot la suspensio de les activitats del centre fins
gue el brot estigui controlat.

Criteris d’accés de les persones ateses i els professionals del centre

Les persones ateses i els professionals no hauran de presentar simptomatologia i no
hauran d’haver estat en contacte estret en cap cas sospitds, probable o confirmat de
COVID-19 en els darrers 14 dies. En tal cas, s’abstindran d’anar al centre, o si escau,
al domicili. Es recomana comprovar préeviament la situacio de les persones en relacio
a la COVID-19 d’acord amb el llistat de simptomes de 'Annex 2.

Aquesta recomanacio és per a qualsevol intervencié que es realitzi des del centre ja
sigui presencial grupal, individual presencial o atencié en el domicili.

En el cas d’un brot, i que no pugui gaudir del servei de centre d’atencio ditirna d’acord
a una nova situacido sobrevinguda, s’activaria si escau una proposta de serveis
d’atencié domiciliaria o bé d’atencié presencial estrictament individual i amb cita
prévia, com ja s’havia planificat durant 'etapa de desconfinament, especialment en
els casos meés indicats de necessitat de suport i d’atencié continuada, pluridiscapacitat
i pluripatotologia, gran dependéncia, deteriorament cognitiu, trastorns de conducta o
problemes de salut afegits, edat avancada, aixi com persones vulnerables i casos
d’urgéncia social per manca de suport familiar i cura.
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Aquest desplegament i reforg, si s’escau, de I'atencié a les persones en els domicilis
familiars, es duria a terme mitjangat el servei d’atencié domiciliaria que pugui disposar
I'entitat o el territori.

En el cas d’optar per I'atencié presencial individual i amb cita prévia al propi centre
caldra realitzar una desinfeccio prévia, i la prestacio del servei se centrara, si s’escau,
en l'atencié rehabilitadora, terapéutica i de cures, sense dur a terme cap activitat
grupal ni ocupacional.

Es potenciara la realitzacioé d’activitats periddiques de socialitzacio de les persones
d’acord amb les possibilitats permeses, preferentment a l'aire lliure, i sempre
respectant les mesures de proteccio i prevencio.

Sempre que s’acompleixin totes les mesures recomanades pel personal, persones
externes i persones ateses, es podran realitzar activitats de voluntariat de suport.

Gestid de I’aparicié de casos

Deteccio6 de casos

Si alguna persona usuaria passa a tenir la consideracié de cas sospitds, es procedira
a la suspensié de la seva assistencia al servei de centre de dia i al seu aillament
immediat.

Si algun professional passa a tenir la consideracio de cas sospitos, es retirara del lloc
de treball i se li indicara que contacti amb el Servei de Prevencio de Riscos Laborals
de la seva empresa pergue li faci la valoracio i les proves corresponents.

En ambdds casos, la direccio del centre ho ha de comunicar al seu referent del
Departament de Drets Socials. Si es confirma que la persona usuaria t¢ COVID-19,
conjuntament el Servei de Vigilancia Epidemiologica (SVE) territorial (veure Annex 1)
i 'Equip d’Atencié Primaria (EAP) realitzaran I'estudi de contactes aixi com valorar el
possible tancament del servei de centre de dia.

Estudi de contactes

Un cop notificat el cas confirmat, el servei d’epidemiologia iniciara les activitats
d'identificacié de “contactes estrets”. El periode a considerar és des de 48 hores
abans de l'inici de simptomes del cas sospit0s fins al moment en que el cas és aillat.
En els casos asimptomatics confirmats per PCR o TAR, els contactes es buscaran
des de 48 hores abans de la data de la recollida de la mostra.

Es classifica com a contacte estret:
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- Qualsevol persona que hagi proporcionat cura a un cas: personal sanitari,
sociosanitari, social i d’atencié directa que no han utilitzat mesures de proteccié
adequades, familiars o persones que tinguin un altre tipus de contacte fisic similar.

- Qualsevol persona hagi estat en el mateix lloc que un cas a una distancia < 2
metres, sense mascareta i durant un temps acumulat de més de 15 minuts en 24
hores (ex: convivents, treballadors de la llar, visites i altres tipus de contactes
esporadics: sexuals, companys d’oci ...)

- Persones usuaries del centre o servei d’atencio diiirna

e Les persones usuaries que es considerin contactes estrets hauran de fer
guarantena al seu domicili durant 14 dies, amb independeéencia del seu estat
vacunal. La mobilitat diaria de les persones ateses en els centres i serveis fa
necessaria aquesta quarantena, estiguin correctament vacunats o no.

- Professionals dels centres de dia en contacte amb les persones usuaries:

o Els professionals considerats contactes estrets, correctament
vacunats o que han passat la malaltia en els 6 mesos previs, no hauran
de fer quarantena. Tanmateix, donada la vulnerabilitat de I'entorn
residencial, i després de I'experiéncia de I'onada produida per la variant
Delta del Coronavirus, en cas d’estudi d’'un brot, a aquests professionals
gue hagin estat contactes, es realitzaran PCR seriades en mostra nasal als
0, 4 i 15 dies per detectar possibles infeccions asimptomatiques. En aquest
periode, el professional pot seguir treballant si els resultats de les PCR van
sent negatius, i el professional es manté asimptomatic.

o Als professionals considerats contactes estrets no vacunats o
parcialment vacunats i que no han passat la malaltia en els 6 mesos
previs, hauran de fer quarantena al seu domicili durant 14 dies. Es
realitzara una prova PCR entre el 4t i 6e dia postexposicio.

Acabament de P’aillament de casos i contactes

El seguiment i I'alta dels casos son prescrits pels professionals sanitaris del centre
d’atenci6 primaria de referéncia.

La durada de l'aillament és diferent segons la situacié clinica de l'individu:
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- L'aillament del cas s’ha de mantenir fins que transcorrin almenys 72 hores des
de la resolucié complerta dels simptomes amb un minim de 10 dies des de

I'inici dels simptomes.

- La PCR NO és un bon indicador per retirar l'aillament d’'un cas ja que pot
mantenir-se positiva durant molt temps sense que aixo signifiqui que la persona
té capacitat infectiva. Per aixo0 no s’ha de fer de forma sistematica per
finalitzar el periode d’aillament. Si persisteix algun simptoma després del
10e dia es valorara el cas de manera individual sota criteri clinic per un
professional sanitari que podra comptar amb el suport del Servei de Vigilancia
Epidemiologica de 'ambit de la residéncia.

- Als contactes estrets del cas positiu, se'ls ha de fer en el moment de
confirmacio del cas una PCR. Si és positiva passa a ser considerat un cas nou.
Si és negativa hauran de finalitzar els 14 dies de quarantena, a excepcio dels
treballadors correctament vacunats o que han passat la malaltia en els 6 mesos
previs.

Al tractar-se d’'un entorn vulnerable, la quarantena en els contactes estrets
(usuaris i treballadors no vacunats o incorrectament vacunats que no han
passat la malaltia en els 6 mesos previs) sera de 14 dies des de I'Gltim contacte
amb el cas. Cal realitzar una PCR al final d’aquest periode i si es negativa
finalitza la quarantena. Si es positiva passen a ser considerats un cas.

Mesures de proteccid i de seguretat per ales persones usuaries, per
als professionals del centre i en relacio amb I'activitat del centre i
interaccié amb I’exterior

Recomanacions generals

El personal, les persones que acudeixen al servei de centre de dia, col-laboradors,
voluntariat, alumnes en practiques i els treballadors externs que realitzen activitats als
servei o que porten material han de prendre precaucions per protegir-se a ells
mateixos i a les persones ateses al servei

L’actuacié més important a dia d’avui per als professionals és la de completar
la pauta de vacunacié6 contra la COVID-19 sempre gue no existeixin
contraindicacions especifiques. L’evidéncia cientifica ens mostra que en I'ambit
dels centres residencials de gent gran, la vacunacié completa protegeix contra la
infeccid i a més redueix el risc d’hospitalitzacié i de mort per la COVID-19. En un ambit
amb poblacié molt vulnerable com els centres de dia, és imprescindible aconseguir
una immunitat de grup suficientment alta com per evitar el més minim risc d’entrada

10
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del virus des de la comunitat, i en aquest objectiu tots els professionals tenen un
important paper a jugar amb la seva vacunacié completa.

Aquestes precaucions inclouen:

Rentar-se les mans amb aigua i sab6 o solucié alcoholica durant almenys 20
segons. Es recomana disposar a les entrades dels centres dispensadors de
solucio hidroalcoholica.

Esternudar o tossir en un mocador, i rebutjar-lo immediatament 0 a un colze i
després rentant-se les mans.

Mantenir almenys 1 metre I'un de l'altre i un espai de 2,5 m?/persona.
Portar mascareta quirurgica.

L’Us d’aquests espais entre grups requeriran d’'un procés de netejai desinfeccié
després del seu Us per part de cada grup i la seva utilitzacio pels altres

Recomanacions al personal del servei

El personal ha de portar mascareta quirurgica i aplicar el rentat de mans
periodic. La mascareta quirurgica ha de ser d’Us exclusiu per al centre. No es pot
anar amb la mateixa mascareta que s’ha dut pel carrer. Després del seu Us, o en
cas que es deteriori, s’ha de rebutjar i canviar per una de nova.

S'ha de rentar les mans després de posar-se la mascareta, si toquen la seva
mascareta mentre la porten, i després d’haver-se tret i retirat la mascareta. El
personal ha de recordar i ajudar als assistents al centre que han de prendre
aquestes precaucions.

Els professionals quan prestin serveis de rehabilitaci6 amb contacte fisic directe,
canvis posturals, higiene corporal, i activitats susceptibles d'exposicid a
secrecions, hauran de portar mascareta FFP2, bata o davantal, guants i pantalla
facial o ulleres. En aquest cas la mascareta FFP2 no pot ser la mateixa que s’'usa
per anar pel carrer. Cal vigilar que no se sobrepassi el temps marcat pel fabricant
i que es canvii quan es compleixi aquest temps i sempre que es mulli o deteriori.

El personal del centre no ha d’anar a treballar si t& simptomes o ha estat en
contacte estret amb un cas els 14 dies anteriors. Aix0 s'aplica a tots els membres
del personal, des de professionals directes fins a proveidors que tenen contacte
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indirecte amb assistents als centres, personal que acompanya les persones al
centre i voluntaris.

Altres recomanacions addicionals:

- Mantenir les distancies de seguretat sempre que sigui possible.
- Cal portar els cabells recollits.

- Les ungles de les mans s’han de portar curtes i sense esmailt.

- No s’han de portar polseres, anells ni bragalets.

- La higiene de mans és una de les mesura principals de prevencio i control de
la infeccio. La higiene de mans s'ha de fer de manera general amb aigua i sab0,
tot i que siles mans no estan aparentment brutes es poden fer servir productes
de base alcoholica.

- Cal realitzar la higiene de mans abans i després del contacte amb cada
resident i després del contacte amb superficies o equips potencialment
contaminats. Poster de 'OMS sobre “Momentos para la higiene de las manos
en Atencion sanitaria de Residencias de la tercera edad”:

https://www.who.int/gpsc/5may/Poster residential home Sp.pdf?ua=1

Normes generals als centres
- Correcta ventilacié dels espais.

- Es millor posar cartells informatius sobre la higiene de mans a l'entrada
dels centres, passadissos i zones comunes.

- Cal disposar de sab6 amb dosificadors i tovalloles de paper per a la higiene de
mans en els lavabos dels centres, per a residents, visitants i professionals.

- Cal disposar de dispensadors amb soluci6 hidroalcoholica per a la higiene de
mans.

- Cal disposar de contenidors de residus amb tapa d'obertura de pedal
(idealment, tant dins com fora de I'habitacio).
Neteja i desinfeccio

Cada centre, d’acord amb la seva qualificacié, ha de disposar d’'un protocol de neteja
i desinfeccid on s’indicara com s’ha de realitzar la neteja i desinfeccio en funcio de

12


https://www.who.int/gpsc/5may/Poster_residential_home_Sp.pdf?ua=1

AT Generalitat de Catalunya
Q D Departament
S de Drets Socials

cada zona, d’acord amb la seva utilitzacio, I'aforament, la freqiéncia de transit o
ocupacio, els tipus d’activitats, els usos, aixi com la possibilitat de la preséncia de
COVID-19 positiva o de persones en quarantena.

Les empreses i entitats que realitzen serveis a tercers de tractaments de desinfeccio
de I'aire, superficies, materials, equips i mobles (tractaments d’ambit ambiental) o de
desinfecci6 de materials, equips, superficies i utensilis relacionats amb la
manipulacio, emmagatzematge i consum d’aliments i alimentaria (tractaments d’ambit
alimentari) han d’estar inscrites al Registre Oficial d’establiments i serveis biocides
(ROESB 0 ROESP) com a Serveis biocides a tercers.

Tanmateix, d’acord amb el criteri establert pel Ministerio de Sanidad, de manera
excepcional i mentre duri la situacié de pandemia, no procedeix la inscripcié al
Registre Oficial d’establiments i serveis biocides de les empreses de serveis a tercers
de neteja que utilitzin desinfectants, sempre i quan utilitzin només desinfectants
registrats i autoritzats pel Ministerio de Sanidad per a Us professional i com a
complement a les seves activitats de neteja. Podeu trobar més informacié sobre
aquests criteris al seglent enllag: Nota sobre la utilizacion de desinfectantes de uso
profesional por las empresas de limpieza.

Els productes desinfectants que s'utilitzin han d’estar inscrits al Registre de
plaguicides no agricoles o biocides o al Registre Oficial de Biocides, de la Direccion
de Salud Publica, Cualidad e Innovacién del Ministerio de Sanidad per al Tipus de
Producte 2: productes per a la desinfeccié de superficies i aéria, d’Us ambiental o per
al Tipus de Producte 4: productes de desinfeccio d’us en I'ambit alimentari
Productes viricides autoritzats

El lleixiu es pot utilitzar també malgrat no figuri a 'esmentat registre. Es pot utilitzar
una concentracié d’hipoclorit sodic al 0,5% durant 1 minut o bé al 0,1% durant 5
minuts. Per a obtenir una solucioé al 0,1% es pot fer una dilucié 1:50 d’un lleixiu habitual
gue té una concentracié al voltant del 5%, barrejant 20 ml de lleixiu en 1 litre d’aigua,
o bé posant 1 part de lleixiu i 49 parts d’aigua. Aquestes solucions de lleixius s’han de
preparar diariament i s’han de deixar actuar durant uns minuts per assegurar una
desinfeccio eficag.

Document de referéncia: Neteja i desinfeccio

Ventilacid i sistemes de climatitzacio

Com a criteri general, és recomanable mantenir les instal-lacions interiors
ventilades, mantenint permanentment les finestres i portes obertes, sempre que
es pugui. Cal cercar I'equilibri entre la ventilacio i el confort téermic i acustic.
Per aix0, quan no sigui factible mantenir les finestres i/o portes obertes, cal fer-ho
durant el maxim de temps possible i el maxim nombre de vegades.

13


https://salutweb.gencat.cat/web/.content/_ambits-actuacio/Per-perfils/Empreses-i-establiments/control-de-plagues/ROESP/consulta/Desinfeccio.xlsx
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/notaUtilizacionDesinfectantesUsoProfesional.pdf
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/notaUtilizacionDesinfectantesUsoProfesional.pdf
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/Listado_virucidas.pdf
https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/neteja-desinfeccio-residencies-geriatriques.pdf

AT Generalitat de Catalunya
‘ Departament
Yl de Drets Socials

P\

Per tal que la ventilacié sigui efectiva, convé provocar fluxos d’aire entre
finestres o entre portes i finestres, obrint finestres o portes que es trobin oposades
entre si per tal que corri I'aire, aconseguint una ventilacié creuada, de forma que
facin un escombrat de l'aire interior i es renovi amb l'aire exterior. Cal evitar, pero, els
corrents d’aire que no estiguin associats a la ventilacié i evitar també que es
produeixin corrents d’aire de zones amb presencia de casos possibles, probables o
confirmats de COVID-19 cap a zones lliures de COVID-19.

La ventilacio requerida en una estanca és proporcional a la seva ocupacio, per tant,
en cas de ventilacio insuficient, es pot optar per reduir-ne 'ocupacio. La reduccio de
I'ocupacio facilita el compliment de la distancia de seguretat a més de possibilitar
una correcta renovacio de l'aire.

Els menjadors compartits i altres espais on hi ha consum d’aliments o beguda
sén també espais d’especial atencid, atés que al moment de menjar o beure no s’usa
mascareta, per la qual cosa també s’hi recomana una ventilaci6 maxima i
continuada

En els espais que no tinguin una bona ventilacié natural, es pot adoptar alguna
mesura complementaria, com la instal-lacié de ventilacié forcada, individual o
centralitzada.

En els edificis que disposin de sistema de climatitzacié cal que funcioni amb
aportaciéo maxima d’aire de I’exterior que sigui factible.

Es recomana seguir els criteris de renovacié d’aire establerts en el Reglament
d’Instal-lacions Térmiques en els Edificis (RITE), que és d’aplicacio a instal-lacions
fixes de climatitzaci6 en els edificis de nova construccié i quan hi ha reformes
d’aquestes instal-lacions

Consulteu el document de referencia per a més detalls:
Ventilacid i sistemes de climatitzaci6 en establiments i locals de concurréncia
humana

Unitats estables de convivencia

L’organitzacié de nuclis socials estables, o unitats estables de convivéncia formades
per les mateixes persones usuaries i professionals, constitueix una estrategia que pot
reduir el risc d’infeccié entre professionals i les persones usuaries. A més aporten una
convivéencia més estable i que millora el benestar emocional, aixi com faciliten la
represa de la quotidianitat, en la realitzacié d’activitats individuals i grupals. Es
recomana que, sempre que sigui possible, el centre s’organitzi en unitats estables de
convivéncia, en aquest cas:

- Les persones usuaries i els professionals es divideixen formant unitats
estables de convivéncia d’'unes 10-15 persones, segons les possibilitats
organitzatives del centre. Sempre que sigui possible és recomanable tenir
unitats de convivéncia meés petites d’entre 6-10 persones.
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- Es designen espais especifics per a cada unitat convivencial, de manera que
les persones usuaries i professionals d’'una mateixa unitat comparteixen els
mateixos espais (sales de estar-menjador, zones del jardi o terrasses...).

- En cas que no es puguin separar els espais entre unitats, els espais comuns
s’hauran de netejar entre Us i Us (per exemple, I'espai de rehabilitacio).

- Enun mateix espai gran poden conviure diferents unitats convivencials sempre
gue no hi hagi relacio entre elles i I'espai estigui correctament ventilat

- Es recomanable la disposici6 de banys especifics per a cada grup de
convivencia 0, en cas que no sigui possible, fer una neteja i desinfeccié després
de cada Us .

- Ales hores dels apats comparteixen taula sempre el mateix grup de persones
usuaries, aixi com aixi com en les activitats que realitzen, fomentant a més el
vincle personal, social i les interaccions entre els membres de la unitat de
convivencia

- Cal seguir mantenint I'espai de distanciament entre les persones usuaries,
especialment quan entren en contacte amb I'exterior del centre.

- Cada grup de convivéncia disposara de professional referent, els quals seran
sempre les mateixes persones i seran les encarregades de fer una vigilancia
activa dels possibles signes i simptomes de sospita de COVID-19 o d’altres
descompensacions i de poder alertar els professionals en cas necessari.

Interaccio amb I’entorn exterior

El personal dels centres ha de preguntar a tots els visitants si tenen simptomes i
quina és la seva situacio en relacié amb la COVID-19 abans de permetre I'entrada,
i consultar, si escau, a 'Equip d’Atencié Primaria de Salut corresponent (veure
Annex 2).

Els treballadors externs, col:-laboradors, alumnes en practiques o voluntaris han
de prendre les precaucions basiques quan entrin al centre. Aixo inclou rentat de
mans, canviar-se la mascareta que portin de casa per una de nova, que sigui
quirdrgica, esternudar o tossir en un mocador o colze, mantenir 1,5 metres de
distancia dels residents i evitar el contacte personal.

El lliurament de les mercaderies s’ha de restringir a una unica entrada. Si un
contractista o el venedor ha d’entrar per deixar les seves mercaderies, el personal
hauria de preguntar-li si tenen simptomes com ara febre, tos o dificultat per
respirar. Si és algun d’aquests simptomes presents, no se'ls ha de deixar entrar
sota cap concepte als centres
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Participacio de voluntariat als centres i serveis atenci6 dilirna

e Voluntaris correctament vacunats: S’autoritza el retorn de les activitats que
realitzen els voluntaris als centres i serveis d’atencio ditirna, complint les mesures
de protecci6 individual que es recomanen en cada moment.

e Voluntaris incorrectament vacunats o no vacunats: Cal esperar a tenir la
correcta vacunacio d’aquells que encara no I'hagin assolit. En el cas dels no
vacunats, la Direccio del centre de dia activara el circuit amb 'EAP de referéncia
per a la seva vacunacio. Es treballara de manera proactiva des del centre i servei
d’atenci6é dilrna amb els voluntaris la sensibilitzaci6 sobre la necessitat de la
vacunacio per la vulnerabilitat de la poblacié amb la que estan duent a terme la
seva activitat; en el cas que la persona voluntaria declini la vacunacié s’ha de
reconduir la seva activitat de manera alternativa cap a altres arees i col-lectius on
no hi hagi el mateix impacte en termes de protecci6 de la salut.

Seguretat en la mobilitat i transport adaptat

- Cal adoptar mesures d’autoproteccio, d’higiene, neteja i desinfeccio,
distanciament i control de les persones usuaries del servei transport adaptat
d’acord amb les mesures establertes en matéria de transport i mobilitat. No caldra
limitar el nimero de usuaris del transport adaptat si es compleixen les mesures
d’autoproteccid.

- Esrecomana, si és possible, que I'accés de les persones usuaries al centre sigui
a través de transport propi de la persona/familia en aquesta fase de represa.

- S’ha d’establir una planificacié de les entrades i sortides de manera esglaonada
per evitar aglomeracié en el moment d’entrada i sortida de persones al centre

Responsabilitats de la Direccié dels centres i dels professionals a
carrec de les institucions

- La Direcci6 del centre ha d’elaborar el pla de contingencia que pugui donar
resposta a les situacions més frequents previsibles en relacié a la COVID-19.

- No es podra acceptar I'entrada al centre de cap persona usuaria o professional
dels serveis amb simptomatologia compatible amb COVID-19. En tal cas s’haura
de derivar a I'atencié primaria perque efectuin el procediment de diagnostic amb
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TAR i determinin si pot rebre o prestar el servei i seguir les indicacions mediques
i sanitaries pertinents.

Davant I'aparicié de simptomes d’'una persona usuaria o professional dins dels
serveis d’atencio ditirna caldra aillar-la preventivament en un espai del centre que
permeti la seva proteccidé (mascareta quirdrgica), distanciament fisic i si és
possible ventilacié. S’haura d’avisar al referent familiar o representant legal i
coordinar-se amb I'equip d’atencié primaria i comunitaria de referéncia de la
persona.

En cas de ser una persona usuaria se I'’haura d’acompanyar en tot moment fins
que se li hagi prescrit I'aillament domiciliari i se’n faci carrec un familiar o
representant legal, o bé se I'hagi d’atendre amb caracter d’'urgencia médica
d’acord amb la clinica que presenti i amb les indicacions mediques rebudes de
'Equip d’Atencié Primaria o del 061. La persona que I'acompanyi ha d’anar
protegida amb mascareta FFP2 i haura de rentar-se les mans cada cop que hagi
de tocar objectes de l'usuari 0 a I'usuari mateix. L’'usuari ha de portar mascareta
quirdrgica.

En cas de persones amb simptomatologia COVID, la Direccié del centre ho haura
de comunicar al seu referent del Departament de Drets Socials. Si es confirma que
la persona usuari t¢ COVID-19, el Servei de Vigilancia Epidemiologic
conjuntament amb I'Equip d’Atencié Primaria, haura de procedir a realitzar I'estudi
de contactes aixi com valorar el possible tancament del servei de centre de dia

Els centres han de conéixer i donar a conéixer a tots els seus treballadors com
actuar si una persona usuaria té simptomes.

Les direccions del centre han d’establir un sistema regular de formacioé dels seus
treballadors. Aixd ha d’incloure el coneixement sobre com actuar davant del risc
de contraure el virus i 'entrenament en precaucions basiques.

S’han d’utilitzar aquells mitjans que facilitin la comprensio de les accions que s’han
de realitzar per evitar la transmissio del virus. Aixo inclou I'elaboraci6 de cartells i
fullets que s’han d’utilitzar com a recordatoris. Els podeu trobar disponibles a la
pagina de material logistic de Canal Salut.

Les Direccions dels centres han de posar a I'abast dels seus professionals els
materials necessaris per a la prevencié i control com ara termometres, mascares,
guants, ulleres, pantalles facials, sabd, solucié de base alcoholica pel rentat de
mans, mocadors i tovalloles de paper i desinfectant de superficie.
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S'han d’atendre les necessitats de suport psicosocial i el benestar del personal
mitjangant la comunicacié regular amb informacio actualitzada.

El personal dels centres ha de mantenir les families informades regularment de la
situacio del centre; aixi com de les mesures de prevencio que es duen a terme,
podent fer-se mitjangant comunicacio telefonica i telematica.

S’impulsaran totes les mesures necessaries per que la informacio dirigida a les
persones usuaries tingui una bona accessibilitat fisica, sensorial i cognitiva

En el cas de treballadors administratius o d’atencid al public assegurara
mascaretes quirdrgiques + distancia de seguretat (1,5 metre) o mampares. Les
mascaretes s’ha d’utilitzar en els desplagaments per l'interior i en els espais de
treball compartits. En el cas d’atencié al public, 'usuari també haura de portar
mascareta quirargica. Aquestes mascaretes les ha de proporcionar el centre i han
de ser diferents de les que dugui el treballador per anar pel carrer.

Facilitar els equips de protecci6 individual en la situacié d’atencié a una persona
amb sospita o confirmacié de COVID-19 o a contactes estrets:

o Guants de nitril o vinil només en cas que s’entri en contacte fisic amb altres
persones o s’hagin de tocar objectes compartits.

o Mascaretes FFP2 als treballadors que acompanyin un cas SOspitds o
confirmat de COVID-19, aixi com amb els contactes estrets. De fet, a un
cas I'haurien de vigilar en una habitacio fins que pugui anar a casa seva.
Aquestes mascaretes les ha de proporcionar el centre i han de ser diferents
de les que dugui el treballador per anar pel carrer.

Garantir el subministrament i reposicioé en tot moment dels productes d’higiene i
desinfeccié com el gel hidroalcoholic, sabé amb dosificador i paper per eixugar
mans als serveis. Fer una revisié sistematica i diaria dels estocs del material
necessari per assegurar que existeix prou material de proteccio pels professionals,
les persones usuaries i les possibles persones acompanyants.

Disposar de cubells d’escombraries, amb bossa interior i amb tancament i
obertura de pedal com a recipients de rebuig.

En cas de torns de treball, i per disminuir el risc de contagi entre torns, vetllar

perque les persones presencials coincideixin amb les mateixes en la série prevista
per torn.
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- Tenir previst un equip de supléncies, en cas de necessitat per baixa o aillament
d’algun membre de I'equip. ES recomana que aquest equip estigui correctament
vacunat.

- Vetllar per una ventilacio, neteja i desinfeccid correctes dels despatxos, sales de
formacio i espais comuns segons recomanacions protocols vigents.

- Incrementar la frequiéncia de neteja i desinfeccio de les superficies i objectes més
usats: panys de portes, aixetes, respatllers de cadires, entre d’altres. i garantir que
els lavabos disposin de suficient sabo per netejar-se les mans i paper per eixugar-
se.

- En abséncia de la persona “Responsable higienicosanitari’, la persona
responsable del servei, o aquella en qui delegui, assumira la funcié de responsable
d’higiene i proteccio sanitaria per tal de vetllar pel compliment de les instruccions
de forma sostinguda i amb accions de formacié periodiques en el temps.

Cribratges a professionals

Després de I'experiencia viscuda arran de la crisi de la variant Delta, toti tenint una
elevada cobertura vacunal entre les persones usuaries i els i les professionals dels
centres de dia, es necessari mantenir els cribratges entre els professionals en el
cas dels centres i serveis d’atencié dilirna integrats en els centres residencials.
Aquests professionals realitzaran els mateixos cribratges que els professionals
de laresidéncia.

En aquest cas i pels centres i serveis d’atencié diurna integrats a un centre
residencial (comparteixen activitats, espais i/o professionals amb els residents), els
cribratges seran els seguents:

e als professionals, voluntaris o alumnes en practiqgues correctament
vacunats i asimptomatics, o que han passat la malaltia els 6 mesos
previs, es realitzara un test PCR en mostra nasal quinzenal de forma
periodica.

e als professionals no vacunats o incorrectament vacunats que no hagin
passat la malaltia en els 6 mesos previs, es realitzaran tres cribratges
setmanals amb automostra nasal i a dies alterns. En aquest cas al menys
una de les proves haura de ser una PCR.

e En el cas de professionals externs (podolegs, perruquers, etc) o
col-laboradors esporadics que tinguin contacte directe amb les persones
usuaries, es realitzara sempre un TAR abans d’entrar al centre o serveis
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d’atencié diirna amb independencia del seu estat vacunal. Quedaran
exempts d’aquesta mesura els professionals dels serveis de Salut Publica i
Vigilancia Epidemiologica i d’Inspeccid i referents socials dels centres del
Departament de Drets Socials, per no tenir contacte directe amb els residents
i també el professionals dels centres sanitaris/odontologics que prestin serveis
a les residencies del territori que ja realitzin els test de forma interna a la seva
organitzacio.

e També s’haura de fer PCR als professionals que retornin d’abséncies
iguals o superiors a 3 setmanes (vacances, permisos, incapacitat
temporal per motiu diferent a COVID19) aixi com als professionals de
nova incorporacio, independentment del seu estat vacunal. Aquesta PCR
sera realitzada en automostra nasal i coordinada amb I'EAP referent de la
residencia.

Pel que fa als centres i serveis d’atencié diiirna independents (s’inclou els
integrats que tenen totalment separades les seves activitats i professionals respecte
al centre residencial), s’actuara en cas de presentacio de simptomes compatibles amb
SARS-COV2, procedint a la realitzacié del diagnostic i mesures ja relacionades i
comentades una vegada es determini la presencia de malaltia o no.

Aquest conjunt de mesures es podran adaptar segons la situacio i les
caracteristiques de cada centres, o de cadaterritori, en funcié de les indicacions
de l'autoritat sanitaria.

Vacunacio enfront la COVID-19: dosis de record

Es recomana [l'administraci6 d'una dosi addicional a les persones amb
immunosupressio i a les persones amb sindrome de Down de 40 o més anys d’edat
(nascuts a I'any 1981 o abans). La pauta d’aquesta dosis de record ha de ser
preferentment amb el mateix tipus de vacuna de ARNm administrada amb anterioritat
(Comirnaty o Spikevax), i amb una separacié d’almenys 28 dies després de la segona
dosi.
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Annex 1: Serveis de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a
Emergéncies de Salut Publica

Serveis Territorials i Servei d’Urgéncies de Vigilancia Epidemiologica de
Catalunya (SUVEC)

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergencies de Salut
Pablica al Barcelonés Nord i Maresme

C. Roc Boronat, 81-95 (edifici Salvany) 08005 Barcelona

Telefon 935 513 727

uve.bnm@gencat.cat

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergencies de Salut
Publica a Barcelona Sud

C. Feixa Llarga, s/n, 3a planta Antiga Escola d’Infermeria Hospital Universitari de
Bellvitge

08907 I'Hospitalet de Llobregat

Telefon 932 607 500 ext. 2208-2558

barcelonasud@gencat.cat

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergencies de Salut
Pablica al Vallés Occidental i Valles Oriental

Ctra. Vallvidrera, 38

08173 Sant Cugat del Valles

Teléfon 936 246 432/33

epi.valles@gencat.cat

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergeéencies de Salut
Publica a la Catalunya Central

C. Muralla de Sant Francesc, 47-49, 4rt pl. 08241 Manresa

Teléfons 938 753 381 /938 726 743

uvercc@agencat.cat

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergencies de Salut
Puablica a Girona

Placa Pompeu Fabra, 1 (edifici de la Generalitat) 17002 Girona

Teléfon 872 975 666/ 872 975 565

epidemiologia.girona@gencat.cat

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergencies de Salut
Publica a Lleida i Alt Pirineu i Aran

C. Alcalde Rovira Roure, 2 25006 Lleida

Teléfon 973 701 600/634

epidemiologia.lleida@gencat.cat

Servei de Vigilancia Epidemiologica i Resposta a Emergencies de Salut
Publica al Camp de Tarragona i Terres de I’Ebre

Av. Maria Cristina, 54 43002 Tarragona 44

Teléfons 977 249 613 / 977 249 625

epidemiologia.tarragona@gencat.cat
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Unitat de Vigilancia Epidemiologica de la Regi6 Sanitaria Terres de I’Ebre
Placa Gerard Vergés,1 43500 Tortosa

Telefon 977 495 512

epidemiologia.ebre@gencat.cat

Ageéncia de Salut Publica Barcelona

Servei d'Epidemiologia (Barcelona ciutat) Pl. Lesseps, 1
08023 Barcelona

Telefon 932 384 545

mdo@aspb.cat

Servei d’Urgéncies de Vigilancia Epidemiologica de Catalunya (SUVEC)
Telefon: 627 480 828.

Laborables a partir de les 15 hores i les 24 hores el cap de setmana i festius.
suvec.salut@gencat.cat

Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta a Emergéncies de Salut Publica
C. Roc Boronat 81-95 (edifici Salvany) 08005 Barcelona

Teléfons 935 513 693 /935 513 674

epidemiologia@gencat.cat
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Annex 2: Llista de comprovacié de simptomes
Font: Secretaria de Salut Publica del Departament de Salut

Té algun d’aquests simptomes?
Febre o febricula

Tos continuada o persistent
Dificultat per respirar

Falta d’olfacte de gust

Mal de coll

Calfreds

Vomits

Diarrea

Malestar

Dolor muscular

Congestio nasal o degoteig de mucositat nasal

Esternuts

I I I I 0 O O

Mal de cap

Heu estat en contacte estret (conviure, tenir cura o haver estat a menys de 2
metres durant més de 15 minuts) amb una persona diagnosticada de malaltia

per coronavirus (COVID-19) durant els 14 dies anteriors?

[1 si
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