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Situacio epidemiologica

Dades fins el 9 d’agost de 2020




Casos confirmats per PCR  Taxa confirmats per PCR i PCRFetes 7% PCR Positives Mitjana edat Ingressos Ingressos UCI  Defuncions

03/08/2020 - 09/08/2020 5612 73,15 142,94 0,24 66.429 8,80 38,78 51,34 430 102 43
27/07/2020 - 02/08/2020 6.525 85,05 174,96 1,06 79.664 8,36 3741 30,62 582 8s 72
20/07/2020 - 26/07/2020 6.533 8516 179,88 124 76.821 8,82 36,86 30,96 704 120 58
01/03/2020 - 12/08/2020 89.112 1.161,54 988.996 9,87 53,87 56,24 5.245* 732* 12.840
Evolucio de 'epidemia a CATALUNYA & tota la poblacio. Evolucio de la tendencia del risc de rebrot (EPG) a CATALUNYA a tota la poblacio.
. [ Taxa confrmats per PR Taxa PGR. [ Taxa dinfeccis respiratoria aguda - I i e rebrot (5PC) [ B Modrat [ At
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Situacio cribratges massius

Barcelona, Granollers, Ripollet, Sabadell, Santa Coloma de
Gramenet, Terrassa, Torregrossa i Vilafranca del Penedes
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Dades cribratges massius

4 )

S’han realitzat un total de 11.778* PCR
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Dades cribratges massius a Santa Coloma de Gramenet
Del 10 al 12 d’agost

PCR

Santa Coloma de Gramenet 1.803*

* Dades provisionals
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Dades cribratges massius a Vilafranca del Penedes
Del 10 al 12 d’agost

PCR

Vilafranca del Penedes 1.713*

* Dades provisionals
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Dades cribratges massius a Barcelona

Incidencia de la COVID-19 per 100.000

habitants dels ultims 14 dies Del 28 de juliol al
10 d’agost

Taxa de PCR

positiva cada
100.000 habitants

Barri de Torre Baro 510*

Barri de Besos 467*

Estimacio 400 PCR diaries

* Dades provisionals
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Situacio a les residencies
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Situaci6 epidemiologica a les residencies

Evoiucio de I'epidémia a CATALUNYA a poblacio de residéncies.

I Taxa confirmats per PCR 0000 Taxa PCR [l Taxa d'infeccid respiratoria aguda

sy
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Evolucio casos des de I’'1 de mar¢g (acumulats 7 dies)

Evolucié casos confirmats PCR en residéncies
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Actius (14 d)

Casos 719
Actius 229
Curats 490
Exitus 89
Ingressos 213
Ingressata ara 44

En UCI




Del 14 de marg al 5 de maig

De I'1 de juliol al 8 d’agost

Taxa setmanal de casos confirmats 2.756,6 183,2
per 100.000 habitants

Taxa setmanal de PCR per 100.000 11.690 4.759,8
habitants

% PCR positives 22,4% 4,4%
Mitjana edat 71,4 anys 78,8 anys
Percentatge de dones 70% 71%
Taxa setmanal de pneumonies per 1.796 198

100.000 habitants

Taxes per 100.000 habitants
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Procediment d’actuacio
enfront de casos d’infeccio pel
nou coronavirus SARS-CoV-2

Actualitzat el 7 d’agost




Als casos confirmats residents en centres per a gent gran o en altres centres

sociosanitaris que no requereixin ingrés hospitalari, es fara I’aillament en els
centres on resideixin.

Les residencies estan sectoritzades per zones (verda, groga i vermella) on

s’ubiquen els residents segons la seva condicio (COVID+, aillaments preventius,
residents lliures de COVID)

Davant d'un nou cas confirmat de COVID-19 es considerara que hi ha un brot a
la residéncia per a gent gran o un altre tipus de centre sociosanitari.



En els contactes estrets es dura a terme
la quarantena de 14 diesi

realitzacidé de PCR en el moment de la confirmacio del cas i al final de la
quarantena

si la PCR dels contactes estrets als 14 dies €s negativa es pot aixecar la
guarantena i si és positiva passen a ser considerats un cas.

L'aillament del cas confirmat s’ha de mantenir fins que transcorrin tres dies des
de la resolucié complerta dels simptomes i del quadre clinic amb un minim de
10 dies des de I'inici dels simptomes.

El seguiment i I'alta seran supervisats per I'equip d’atencié primaria de referéncia.



Per a la identificacié dels ambits territorials on valorar aplicar les mesures
especials de proteccid s'utilitzara l'indicador de Tendéncia del Risc de
Rebot (EPG).

Aixi un territori amb un EPG superior a 75 es considera que s’incrementa
el risc de contagi provinents de la comunitat.
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Mesures addicionals en cas d’increment de risc de rebrot

Document en elaboracio: Gestid de la infeccié per SARS-CoV-2 a centres residencials

Professionals




Només es permetran els ingressos a excepcio dels considerats
urgencia social o els provinents de centres sanitaris (hospitalaris o
d’atencidé intermédia).

Se suspenen les sortides de les persones residents a I'exterior
les de curta durada
les de caps de setmana
les inferiors a 3 setmanes

Queda a consideracio de la direccio del centre, d’acord amb les
caracteristiques i la situacio de la persona resident, la possibilitat
de permetre sortides de curta durada en casos excepcionals,

acompanyats de cuidadors i personal dels centres residencials.



S’autoritzen les sortides acordades de 3 setmanes 0 més. Retorn
amb:

prova PCR preingrés

guarantena de 14 dies

PCR de retirada d’aillament

Les families rebran la informacio de les mesures de proteccio que
han de seguir en aquest periodes i signaran una declaracié
responsable com a compromis amb les mesures a prendre. Amb
aguestes mesures protegim el propis resident i la resta de
convivents de la residéncia

Als centres residencials es crearan unitats de convivencia
estables d’entre 15 i 20 persones residents. Aix0 permetra mantenir
una activitat convivencial activa en l'interior de la residéncia



Facilitar les visites a les persones residents COVID (-), en
residencies catalogades com a ‘verdes’ 0 en els espais
‘verds’ de les catalogades com a taronges.

La residéencia ha de complir els requeriments tecnics:
Espais que garanteixin la distancia
Espais comuns amb adequada ventilacio
Facilitacido d’EPI als familiars per part de la direccio de la
residéncia
Espai a I'entrada / sortida de la residéncia per col-locar 'EPI
del familiar i d’'un treballador del centre que ho faciliti i asseguri
Existéncia d’'un sistema de gestid de residus
Registre diari de les visites



La persona que desitgi visitar un familiar allotjat en una residencia
ha de complir els seguents requeriments personals:

Check list: febre, tos, ofec, contacte amb malalt diagnosticat o
amb simptomatologia...) amb la mencid explicita de
I'acceptacio del risc que suposa pel visitant el sol fet de la
visita.
Acceptar explicitament:

una unica visita d’un familiar per persona i dia

un temps de visita d’entre 30 i 45 minuts per dia

el compliment de totes les mesures de proteccio6 de la
persona resident i del familiar visitant

el manteniment de la distancia de seguretat amb els
residents i els professionals de la residencia



Un dels elements més importants sén els professionals que
treballen en una residéncia, ja que son les persones que hi
interaccionen amb major intensitat amb els residents.

En situacions d’elevada transmissié comunitaria, per indicacio de
I'equip de vigilancia epidemiologica es recomana

PCR a tots els professionals de la residencia en actiu
PCR de retorn si és fora més de 3 setmanes
PCR per a noves incorporacions

Reforcar la formacio en sectoritzacio, circuits de treball i utilitzacié
d’EPI.
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