
 

 

Informe de situació dels protocols d’actuació 
del nou coronavirus 

 

Les organitzacions amb protocols sense canvis a data 21 de maig del 2020 són: 

- OMS (última actualització: 7 de maig del 2020) 

 

El Departament de Salut amb data 20 de maig del 2020 publica document amb recomanacions 
per a una nova normalitat a l’AP: 

- L’AP ha de realitzar la detecció, el control i l’aïllament de nous casos a la comunitat, 
així com prestar atenció sanitària als centres residencials. 

- Assegurar i mantenir la capacitat per realitzar tests PCR en el centres. 

- Limitar l’ocupació de l’agenda presencial a un 30-40% de la prèvia a la pandèmia, i 
assegurar la resolució de les necessitats per altres vies.  

o Tot allò que no requereixi exploració o contacte físic ha de ser atès 
preferentment de forma no presencial. 

- Prioritzar que la ciutadania truqui o contacti via web abans d’anar al CAP. 

- Reforçar la programació per motius o sistemes de cribratge equivalents. 

- Reforçar el rol de lideratge de les infermeres en el seguiment dels pacients crònics. 

- Augmentar temps d’ATDOM per atendre pacients més vulnerables i de residències. 

- Reunions de professionals telemàtiques o amb aforament que garanteixi distància de 
seguretat.  

- Assajar nous models d’organització. 

- Fomentar la prevenció quaternària i reduir les proves innecessàries.  

- Reforçar la capacitat d’autocura amb el suport de nous instruments tecnològics.  

 

El Ministerio de Sanidad amb data 20 de maig del 2020 actualitza protocol d’actuació del 
maneig de cadàvers: 

- Autòpsia clínica a pacient COVID-19:  

27 de febrer 
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o Si existeix una indicació clínica adequada, es recomana sempre realitzar-la en 
centre de referència i/o realitzar-la amb mesures i medis de bioseguretat 
establerts (per criteris del serveis de prevenció de RRLL i salut pública). 

- Autòpsia clínica amb indicació clínica justificada i desconeixement de l’estat infectiu de 
COVID-19: 

o Realitzar PCR previ a l’autòpsia. Si surt negativa, valorar amb les dades 
clíniques, radiològiques i de laboratori si cal repetir la PCR (per alta sospita 
d’infecció per COVID-19) o fer l’autòpsia de forma consensuada entre clínics i 
patòlegs.  

- S’ha de dividir l’àrea en zona bruta, semibruta i neta: 

o Zona bruta: es disposaran els responsables d’obertura de cavitats, extracció , 
manipulació i presa de mostres. No sortiran d’aquesta àrea fins a terminar. 
Abans de l’obertura s’han de preparar tots els envasos que seran necessaris 
per a la remissió de mostres, col·locant-se en la zona bruta ben etiquetats i 
identificats.  

o Zona neta: es situarà una tercera persona com a recolzament logístic (recollida 
de registres i observacions, intervenció en cas necessari...). 

- S’ha d’utilitzar material d’un sol ús sempre que sigui possible. 

- Es recomana la presa de mostres de: tràquea, ambdós bronquis, pulmons, miocardi, 
fetge, melsa, ronyons, pell, múscul i medul·la òssia.  

o Es recomana l’anàlisi de la resta d’òrgans quan sigui necessari un diagnòstic 
específic.  

- S’admet la pràctica d Biòpsia per Agulla Gruixuda quan no sigui possible assegurar les 
mesures de protecció especificades en el protocol.  

 

El Ministerio de Sanidad amb data 20 de maig del 2020 actualitza protocol de prevenció i 
control de la infecció en el maneig de pacients amb COVID-19:  

- El servei sanitari del servei de prevenció de RRLL haurà d’avaluar la existència de 
treballadors especialment sensibles a la infecció per coronavirus i emetre un informe 
sobre les mesures de prevenció, adaptació i protecció necessàries.  

 

L’eCDC amb data 20 de maig del 2020 publica guia pel maneig de passatgers i treballadors en 
avions: 

- L’objectiu és proporcionar orientació a aeroportuaris, operadors d’avions i autoritats 
nacionals d’aviació, així com a altres parts interessades rellevants, sobre com facilitar 
la restauració segura i gradual del transport de passatgers.  

 

El CDC amb data 20 de maig del 2020 actualitza guia sobre el maneig de nounats en risc de 
COVID-19: 

- Es recomana realitzar test PCR a tots els nounats nascuts de mare amb infecció 
confirmada o sospitosa, independentment  de si presenten símptomes o no, a les 24 



 

hores d’haver nascut.  

o Si el resultat és negatiu, o no concloent, es repetirà a les 48h d’haver nascut.  

o Pels nounats asimptomàtics que es preveu donar-lis l’alta a les 48 hores, es 
pot realitzar una prova prèvia a l’alta entre les 24 i les 48 hores.  

o Priorització per realitzar el test: 

 Nounats amb símptomes compatibles amb COVID-19, 

 nounats amb gran exposició al COVID-19 al requerir grans nivells 
d’atenció, 

 nounats que s’espera que estiguin hospitalitzats més de 48-72 hores.  

- Els nounats sospitosos d’infecció per SARS-CoV-2 han de ser aïllats de la resta de 
nounats.  

- S’ha de considerar separar temporalment a mare i nounat. La decisió s’ha de prendre 
conjuntament amb la mare.  

 

Tota la informació: 

Canal Salut: http://canalsalut.gencat.cat/coronavirus 

Material divulgatiu: http://canalsalut.gencat.cat/ca/salut-a-z/c/coronavirus-2019-ncov/material-
divulgatiu/ 

Procediment d’actuació enfront de casos d’infecció per la SARS-CoV-2: 
https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-
divulgatiu/procediment-actuacio-coronavirus.pdf 


