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Document de suport i aclariments sobre la gestió de la IT 
en relació a la situació de SARS-CoV-2/COVID-19 
 

El present document està actualitzat a data 14 d’abril de 2020, i es basa en les 
instruccions1, 2 emeses per l’INSS (Instituto Nacional de la Seguridad Social), òrgan 
competent en matèria de prestacions econòmiques del sistema de la Seguretat Social, 
així com també es basa en les directrius emeses pel Ministeri de Sanitat3, 4, i en el 
Procediment d’actuació enfront de casos d’infecció pel nou coronavirus SARS-CoV-2 
de l’Agència de Salut Pública de Catalunya (actualitzat a data 2 d’abril de 2020). Resta 
subjecte a les eventuals actualitzacions que es produeixin a partir d’aquesta data. 

 

Podrà tenir dret a la prestació d’Incapacitat Temporal (IT), la persona 
treballadora per compte propi o aliè que es trobi en la data del fet causant en 
situació d'alta en qualsevol dels règims de Seguretat Social. 

 
Definició de casos d’infecció pel coronavirus SARS-CoV-2 
 
En la fase actual de transmissió del SARS-CoV-2 s’ha de realitzar la detecció 
d’infecció en les següents situacions:  

 
A. Persona amb un quadre clínic d'infecció respiratòria aguda que es troba en 

un centre hospitalitzat o que compleix criteris d'ingrés hospitalari. 
 
B. Persona amb un quadre clínic d'infecció respiratòria aguda de qualsevol 

gravetat que pertanyi a algun dels següents grups: (a) personal sanitari i 
sòcio-sanitari, (b) altres serveis essencials. 

                                                 
1 INSTRUCCIONES ACLARATORIAS RELATIVAS AL NUEVO PROCEDIMIENTO DE REMISIÓN DE 
PARTES  DE LOS SERVICIOS PÚBLICOS DE SALUD (SPS) POR  CORONAVIRUS, CONFORME AL 
REAL DECRETO LEY  6/2020, DE 10 DE MARZO. 
 
2 ACTUALIZACION A 19 DE MARZO DE 2020 DE LAS INSTRUCCIONES ACLARATORIAS 
RELATIVAS AL NUEVO PROCEDIMIENTO DE REMISIÓN DE PARTES  DE LOS SERVICIOS 
PÚBLICOS DE SALUD (SPS) POR  CORONAVIRUS, CONFORME AL REAL DECRETO LEY  6/2020, 
DE 10 DE MARZO. 
 
3 PROCEDIMIENTO DE ACTUACIÓN FRENTE A CASOS DE INFECCIÓN POR EL NUEVO 
CORONAVIRUS (SARS-CoV-2). Actualitzat a 11 d’Abril de 2020 
 
4 GUÍA DE ACTUACIÓN FRENTE A COVID-19 EN LOS PROFESIONALES SANITARIOS Y 
SOCIOSANITARIOS. Versió del 13 d’Abril de 2020 
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1. Situacions en les què es pot emetre IT per confinament. Codificació i durada. 
 

- Cas confirmat: cas que compleix criteri de confirmació per laboratori: PCR o test 

de diagnòstic positiu d’antigen o anticossos. 

o Codi B34.2: Infecció deguda a coronavirus no especificada. 

o Durada:  

 Si no ha requerit ingrés hospitalari, fins transcorreguts 3 dies de la 
resolució de la febre i del quadre clínic amb un mínim de 7 dies des 
de l’inici dels símptomes  

 Si ha requerit hospitalització, es considera 14 dies des de l’alta 
hospitalària sempre que hagin transcorregut 3 dies des de la 
resolució de la febre i del quadre clínic.  

 
- Cas probable: cas d’infecció respiratòria aguda greu amb criteri clínic i radiològic 

compatible amb un diagnòstic de COVID-19 no confirmat. 

o Codi B34.2: Infecció deguda a coronavirus no especificada  

o Durada: igual que per a un cas confirmat 

En el context d’una institució tancada (residències...) els contactes d’un cas confirmat 
que desenvolupen simptomatologia compatible, als qui no es fa la prova diagnòstica, 
seran considerats com a casos probables. 

 

- Cas possible: cas amb infecció respiratòria aguda lleu a qui no s’ha practicat prova 
de diagnòstic microbiològic.  

En un escenari de transmissió comunitària sostinguda generalitzada, els casos 
amb infecció respiratòria aguda lleu seran considerats com casos possibles. 

o Codi B34.2: Infecció deguda a coronavirus no especificada 

o Durada: Si no ha requerit ingrés hospitalari, fins transcorreguts 3 dies de la 
resolució de la febre i del quadre clínic amb un mínim de 7 dies des de l’inici 
dels símptomes  
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- Contacte estret de casos confirmats, possibles o probables:  

 qualsevol persona que hagi proporcionat cures a un cas possible, probable o 
confirmat mentre el cas presentava símptomes 

 treballadors sanitaris que no han utilitzat les mesures de protecció 
adequades 

 membres familiar o persones que tinguin un altre tipus de contacte físic 
similar 

 convivents, familiars i persones que hagin estat en el mateix lloc que un cas 
mentre el cas presentava símptomes a una distància menor de 2 metres durant 
un temps d’almenys 15 minuts. 

 

o Codi Z20.828: Contacte i exposició (sospitada) a altres malalties 
transmissibles virals contagioses víriques 

o Durada: si no ha desenvolupat simptomatologia, 14 dies des del darrer 
contacte amb el cas si no és convivent o des de la finalització de l’aïllament 
del cas si és un convivent del cas (veure procediment específic per al 
personal sanitari). 

Cal tenir en compte el següent: 

 No s’ha de fer un seguiment actiu dels contactes. 
 En confinament NO s'està malalt, no es precisa assistència sanitària, no s'han 

perdut facultats ni es presenten limitacions funcionals que impedeixin treballar, 
però procedeix IT si no hi ha formes de teletreball compatibles. 

 Si durant el període de confinament domiciliari desenvolupa simptomatologia 
compatible amb la malaltia, pel que fa al codi Z20.828 es procedirà a un canvi de 
diagnòstic a B34.2.  

 

- Treballadors/es especialment sensibles (TES) al risc de SARS-CoV-2. Són 

aquells treballadors/es als quals l’empresa ha de garantir de manera específica la 

protecció de la salut pel fet que, per les seves característiques personals o el seu 

estat biològic conegut, incloent-hi aquells que tinguin reconeguda la situació de 

discapacitat física, psíquica o sensorial, siguin especialment sensibles als riscos 

derivats del treball (estat biològic conegut degut a patologies prèvies, medicació, 



  
 
 
  

 

IT per SARS-CoV-2 14/04/2020 Pàgina 4 de 9 

trastorns immunitaris o embaràs). Cal que aportin en tots els casos un informe 

individualitzat del servei de prevenció de riscos de l’empresa (SPRL). Aquest 

informe ha d’avaluar 1) Nivell de risc del lloc de treball; 2) Grau de vulnerabilitat de 

la persona; 3) Impossibilitat d'adaptar el lloc de treball, i ha de quedar acreditada 

la indicació d’aïllament per impossibilitat de reubicació en un altre lloc exempt de 

risc COVID-19. 

o Codi Z20.828: Contacte i exposició (sospitada) a altres malalties 
transmissibles virals contagioses víriques 

o Durada estimada: inicialment 30 dies; en tot cas, fins a la finalització de l’estat 
d’alarma. 

 Cal considerar com a molt probable treballador/a especialment sensible (TES) 
qualsevol persona que: ocupi un lloc de treball on l’avaluació de riscos 
actualitzada ha determinat un risc mitjà, alt o molt alt amb relació a l’exposició 
al coronavirus SARS-CoV-2, que les mesures preventives adoptades no puguin 
garantir el control del risc i, que la valoració del metge/sa del treball del SP així 
ho dictamini.  

 En cas de treballadores gestants o en període de lactància, cal un estudi 
detallat de cada cas pel SPRL en funció de la naturalesa de l'activitat de la 
dona, l'avaluació del risc per a la treballadora i les característiques de l'agent 
biològic, així com de l'existència de llocs exempts de risc específic.  

 
 En el cas d’embaràs, i d‘acord amb la gestant, tramitar la prestació de permisos 

de risc per embaràs a la Mútua Col·laboradora amb la Seguretat Social 
(MCSS). 
 

 Pel que fa als autònoms especialment sensibles, que no disposen de servei de 
prevenció, el metge d’atenció primària haurà d’avaluar 1) Nivell de risc del lloc 
de treball; 2) Grau de vulnerabilitat de la persona; i 3) Impossibilitat d'adaptar el 
lloc de treball. 

 

 

2. Situacions en les què NO es pot emetre IT per confinament 
 Treballadors/es sense causa actual d’IT per les seves patologies prèvies 

o Que siguin derivats a sol·licitar IT a demanda de l’empresari 
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o Que sol·licitin IT per temor a contagi per Covid-19 EXCEPTE els 
determinats com especialment sensibles amb risc d’exposició al COVID-19 
i amb informe preceptiu del SPRL. 
 

 La cura de fills menors o gent gran NO és causa d’IT. 

 

3. Contingència de COVID-19 
 

En tots els casos, la IT s’ha de fer per contingència comuna (malaltia comuna) i l’ha 

d’emetre el metge del Servei Públic de Salut. 

A efectes del cobrament de la prestació, l’entitat gestora del pagament aplicarà les 

mateixes condicions que s’apliquen als accidents laborals, únicament pel que fa als 

aspectes econòmics. Tanmateix, això no significa que els comunicats corresponguin 

a les mútues col·laboradores amb la Seguretat Social. En conseqüència, no s’ha de 

derivar el pacient a la mútua laboral. En canvi, sí que pot correspondre a  l’entitat 

gestora de la prestació  per contingències comunes fer-ne el seguiment, fins que es 

produeixi una causa d’extinció del procés. 

 L'article 156 de el text refós de la Llei General de la Seguretat Social (LGSS) 

determina que s'entén per accident de treball, tota lesió corporal que el treballador 

pateixi amb ocasió o per conseqüència de la feina que executi per compte d'altri. 

Si es considera que el contagi de la malaltia s'ha contret amb causa exclusiva en 

la realització de la feina en els termes que assenyala l'article 156 de el text refós 

de la Llei General de la Seguretat Social, aprovat pel Reial Decret Legislatiu 

8/2015 , de 30 d'octubre, en aquest cas serà qualificada com a accident de treball. 

 El concepte de malaltia professional es recull en l'article 157 LGSS, que diu: 

“S'entén per malaltia professional la contreta a conseqüència de la feina 

executada en les activitats que s'especifiquin en el quadre de malalties 

professionals i que estigui provocada per l'acció dels elements o substàncies que 

en aquest quadre s'indiquin per a cada malaltia professional.” 
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4. Emissió dels comunicats 

Si la confirmació d’indicació de confinament es coneix amb posterioritat, els 

comunicats de baixa , confirmació i alta es poden fer amb caràcter retroactiu. 

La data de la baixa ha de ser la data en la qual s’acorda el confinament preventiu o la 

malaltia del treballador, sense perjudici que el comunicat de baixa s’emeti amb 

posterioritat a aquesta data. 

Els comunicats de baixa, de confirmació i d’alta es poden fer sense la presència física 

de la persona. S’ha habilitat la possibilitat de publicar els comunicats al portal La Meva 

Salut i en qualsevol cas, sempre amb utilització preferent de mitjans telemàtics. 

De forma temporal, i només per codificació de processos associats a COVID-19, es 

permet l’enregistrament del comunicat de baixa de forma retroactiva fins a 15 dies, i 

la data de la propera visita correspondrà a la data d’efectes de la baixa  +13 dies. El 

dia 14 caldrà emetre SEMPRE el corresponent comunicat de confirmació del procés 

independent de la seva continuïtat o la valoració de l’alta del procés, si s’escau (e-

CAP publicarà nota quan sigui operatiu). 

Per tal de que la transmissió a l’INSS sigui correcta, amb les codificacions acceptades 

pel Ministeri (B34.2/Z20.828), i el pagament de la prestació s’assimili a accident de 

treball, de forma interna durant el procés de transmissió des de l’ICAM a L’INSS, es 

realitza una reconversió dels possibles codis dels casos associats a diagnòstic de 

COVID-19 assimilable al codi B34.2. Per tant NO cal modificar ni anular cap comunicat 

de baixa, en tot cas procedeix el canvi de codi Z20.828 a B34.2 en els contactes que 

desenvolupin la malaltia i es converteixin en un cas confirmat, probable o possible. 

Per la resta, el procés és automàtic i intern de l’ICAM. 

 

5. Professionals Sanitaris, Sòcio-Sanitaris i de residències 

El personal sanitari amb símptomes lleus catalogat com confirmat, possible o 
probable ha de retirar-se de l’activitat laboral i situar-se en aïllament. 
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En la valoració del personal sanitari, es tindrà en compte el servei on realitza l’activitat 

i si el professional té factors de risc. 

 

5.A. MANEIG DELS CASOS 

5.A.1. Casos lleus en aïllament domiciliari: 

o Codi B34.2: Infecció deguda a coronavirus no especificada 

o Durada: Es realitzarà la prova com a mínim als 7 dies des de l’inici dels 
símptomes, en absència de febre sense presa d’antitèrmics, i millora clínica 
respiratòria en els darrers 3 dies: 

 si la prova PCR es negativa, es reincorporarà laboralment, portant 
mascareta fins transcorreguts 14 dies des de l’inici de símptomes.  

 si la prova PCR es positiva, s’han de seguir les indicacions del vigent 
Procediment d’actuació enfront de casos d’infecció pel nou 
coronavirus SARS-CoV-2 de l’Agència de Salut Pública de 
Catalunya. 

 

5.A.2. Casos greus que hagin requerit hospitalització: 

o Codi B34.2: Infecció deguda a coronavirus no especificada 

o Durada: Si PCR + a l’alta, han de romandre en aïllament domiciliari al menys 
14 dies des de l’alta hospitalària, sempre que s’hagi resolt la febre i hagin 
transcorregut 3 dies des de la resolució dels símptomes. 

 
5.B. MANEIG DELS CONTACTES 
5.B.1. Contacte estret amb cas possible, probable o confirmat de COVID-19 amb ús 

adequat de l'Equip de Protecció Individual (EPI): 

Continuarà amb l'activitat assistencial normal i es realitzarà vigilància passiva 
d'aparició de símptomes. 
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5.B.2. Contacte estret amb cas possible, probable o confirmat de COVID-19 sense 

EPI: 

 Si es valora com una exposició d'alt risc: 

Es retirarà al professional de l'activitat assistencial. Es valorarà realitzar un test 
diagnòstic per PCR als 7 dies. Procedeix IT: 
 

o Codi Z20.828: Contacte i exposició (sospitada) a altres malalties 
transmissibles virals contagioses víriques. 

o Durada:  

 En cas que la PCR del 7è dia sigui negativa s'haurà de reincorporar 
a l'activitat assistencial. Es garantirà l'ús de mascareta quirúrgica i 
guants en l'assistència. 

 Si la PCR és positiva, s’aplica el procediment de maneig de casos 
descrit més amunt, i es realitzarà un canvi de diagnòstic de la IT a 
B34.2. 

 Si no s’ha fet PCR, aïllament domiciliari durant 14 dies amb vigilància 
activa dels símptomes. 

 Si es valora que es tracta d'una exposició de baix risc es continuarà amb 

l'activitat assistencial normal i vigilància passiva dels símptomes. 

 

5.B.3. Contacte casual amb cas probable o confirmat de COVID-19 sense EPI: 

Continuarà amb activitat assistencial normal i es realitzarà vigilància passiva de 
símptomes.  

De forma general, i tal com s'indica per al maneig de contactes en el procediment 

d'actuació davant casos de nou coronavirus, no es recomana la recollida de mostra 

llevat que presentin símptomes. 

 

6. MUFACE/MUGEJU/ISFAS 

L'emissió dels comunicats de baixa i el control dels processos seguirà fent-se pels 

facultatius de MUFACE/ ISFAS / MUJEGU que els vinguessin fent amb anterioritat. 

Per a aquests col·lectius no hi ha variació. Es codificaran adequadament i es farà la 
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reconversió de la contingència a assimilada a accident de treball, indicada en el Reial 

decret llei 6/2020 exclusivament per a la prestació econòmica d'IT del Sistema de 

Seguretat Social. 

 

7. Covid-19 i Presons 

Els interns de presons que es trobin afectats pel COVID-19, no tindran dret a la 

prestació d'IT per contingència comuna. 

Els processos d'IT per COVID-19 dels interns de les presons, tenint en compte que 

aquests interns treballadors únicament estan inclosos en l'acció protectora del règim 

general de la Seguretat Social a efectes de la les contingències d'accident de treball i 

malaltia professional, només poden tenir processos d'IT per contingències 

professionals. 

 

8. Aplicació del RD Llei 13/2020 (Real Decreto-ley 13/2020, de 7 de abril, por el 
que se adoptan determinadas medidas urgentes en materia de empleo 
agrario). 

Modificació del Reial decret llei 6/2020, de 10 de març, pel qual s'adopten 

determinades mesures urgents en l'àmbit econòmic i per a la protecció de la salut 

pública. 

L'article cinquè de el Reial decret llei 6/2020, de 10 de març, pel qual s'adopten 

determinades mesures urgents en l'àmbit econòmic i per a la protecció de la salut 

pública, queda redactat en els següents termes: 

«Article cinquè. Consideració excepcional com a situació assimilada a accident de 

treball dels períodes d'aïllament, contagi o restricció en les sortides del municipi on 

tinguin el domicili de les persones treballadores com a conseqüència de virus COVID-

19. 

 

Subdirecció General d’Avaluacions Mèdiques 

14 d’abril de 2020 



MANEIG DE LA INCAPACITAT TEMPORAL I COVID-19 
EN ATENCIÓ PRIMÀRIA

Tindrà la consideració de MALALTIA COMUNA, emesa pel Sistema Públic de Salut
(independentment que a efectes econòmics s’assimilen a un accident de treball)

Els comunicats de baixa i confirmació podran ser emesos 
sense la presencia física de la persona treballadora Deixar constància de tot a la HCC  

Entrar en el mòdul de gestió d’Incapacitat Temporal per emetre la baixa laboral amb els codis de 
CIE 10 (Z20.828 i B34.2)

CAS CONFIRMAT:
(Compleix criteris de laboratori) IT PER MALALTIA 

COMUNA
B34.2 Infecció 

deguda a 
coronavirus, no 

especificada 
sense grup 
diagnòstic

CONTACTE ESTRET de casos 
possibles, probables o confirmats:

Aïllament domiciliari de 14 dies

CAS PROBABLE:
(Criteri clínic i radiològic compatible amb 

COVID-19, no confirmat)

CAS POSSIBLE:
(Cas amb infecció respiratòria aguda lleu sense 

test diagnòstic)

IT PER MALALTIA COMUNA
Z20.828 

Contacte (sospita de) i exposició 
a altres malalties víriques 

transmissibles

Persones que formen part de grups de risc sense clínica ni criteris de contacte estret:
• NO ESTÀ INDICADA LA BAIXA LABORAL llevat que es tracti de treballadors/es especialment

sensibles a el risc de SARS-CoV-2 (estat biològic conegut a causa de patologies prèvies, medicació,
trastorns immunitaris o embaràs), i com a tals, amb informe SEMPRE del respectiu servei de
prevenció de riscos laborals, tal com indica el Ministeri de Sanitat. Aquest informe ha d’avaluar 1)
Nivell de risc del lloc de treball; 2) Grau de vulnerabilitat de la persona; 3) Impossibilitat d'adaptar
el lloc de treball, i ha de quedar acreditada la indicació d’aïllament per impossibilitat de reubicació
en un altre lloc exempt de risc COVID-19 de manera individualitzada.

• Es consideren PERSONES ESPECIALMENT SENSIBLES aquelles que pateixin patologies que podrien
agreujar-se pel Covid-19

-Diabetis
-Malaltia cardiovascular (inclosa hipertensió)
-Malaltia hepàtica crònica
-Malaltia pulmonar crònica
-Malaltia renal crònica
-Malaltia neurològica o neuromuscular cròniques
-Immunodeficiència (inclosa VIH)
-Càncer
-Dones embarassades 
-Majors de 60 anys

DERIVAR AL SERVEI DE PREVENCIÓ DE RISCOS LABORALS 
DE LA SEVA EMPRESA

(S’ha de fer una avaluació INDIVIDUAL i s’han d’instaurar 
les mesures pertinents per a la protecció de la salut del 

treballador)

Actualitzat a 14 d’abril de 2020
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