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1. Introduccio

1.1. Rellevancia de la pandémia

L'afrontament de la pandemia per la covid-19 va implicar, en la majoria dels paisos, I'aplicacié de mesures
que van cercar contenir la transmissid del virus a través de la reduccié drastica de les interaccions socials,
entre les quals, en un primer moment, el tancament de les escoles. En aquell moment es desconeixia
I'impacte de la malaltia en infants i adolescents i la seva influéncia en la cadena de transmissio, i es pensava
gue podien tenir un paper important en aquesta transmissié com passa, per exemple, amb la transmissié de la
grip.

L'obertura de les escoles, un cop passada la primera onada, va ser alhora una necessitat i un repte. El
confinament perllongat i la mateixa pandémia han tingut diversos efectes sobre la salut dels infants i
adolescents, tant fisicament com emocionalment. Aquests efectes han estat més elevats en aquells alumnes
de nivell socioeconomic més desafavorit o en aquells que tenen alguna dificultat d'aprenentatge, aixi com en
aquells que han patit la malaltia greu en alguns dels seus familiars o coneguts.

Com ha exposat la UNICEF, I'educaci6 és una part essencial de la recuperaci6 en una crisi: aporta normalitat,
un sentit de la rutina, coneixements i habilitats necessaries per al desenvolupament, proteccié en casos
d'especial vulnerabilitat social i econdomica, i serveix de pont per salvar les diferents bretxes socials,
economiques i educatives a que s'enfronta part de la poblacié. Per aquest motiu, s'han mantingut i cal
mantenir els centres educatius oberts i garantir, tant com sigui possible, la presencialitat de I'alumnat.

El curs 2020-2021 es va organitzar per tal de garantir el dret a I'educaci6 i la proteccio dels infants i
adolescents amb la maxima normalitat possible. EI marc és un sistema educatiu inclusiu, que té la finalitat
d'afavorir el desenvolupament personal i social de tot I'alumnat, mitjancant l'activitat educativa adregada a
atendre la diversitat i I'assoliment d'una igualtat d'oportunitats i d'accessibilitat.

La continuitat de la situacié de crisi sanitaria ha fet necessaria I'aplicacio continuada d'una série de mesures
gue canvien de manera notable el funcionament de la societat i també del sistema educatiu. Responsables,
families, persones educadores i la resta del personal de les escoles s'han involucrat i shan compromeés per
garantir els dos grans pilars per fer front a la pandémia: les mesures de protecci6 i la tracabilitat. El
sistema de salut s'ha bolcat en el diagnostic preco¢ de la malaltia i I'agil estudi dels contactes estrets, aplicant
totes les mesures epidemiologiques gque han estat necessaries.

L'obertura d'escoles s'ha fet tenint en compte les dades d'incidéncia de la malaltia i sempre d'acord amb les
activitats permeses segons la situacio sanitaria de la pandémia i la normativa existent.

Les families i I'alumnat han rebut informacid de les mesures adoptades a I'escola en relacié amb la prevencio
i control de la covid-19.

La inesperada expansié del SARS-CoV-2 arreu del mon i les enormes consequéncies que deixa al seu pas
obren un nou escenari on s'acumulen els aprenentatges i les incerteses. S'ha apres el comportament d'aquest
virus setmana a setmana i ha calgut posar en practica mesures que, fins fa un temps, ni tan sols s‘haurien
imaginat.

Amb la cinquena onada hem tingut un nou repte, que ha estat la variant delta del SARS- CoV-2, molt més
contagiosa, de manera que ha donat lloc a una disseminacio rapida i important de casos. D'altra banda, també
hi ha un percentatge important de poblacié vacunada i la possibilitat de vacunacié per tota la poblacié de 12
anys o més.

1.2. Balang del curs 2020-2021

Sota el lema Escoles obertes, escoles segures, els departaments d'Educacio i Salut van aplicar amb eficacia
un seguit de protocols, que van donar com a resultat un balan¢ molt positiu de I'impacte que va tenir la covid-
19 als centres educatius.

El curs escolar 2020-2021 va comencar amb el 100% de presencialitat en totes les seves etapes educatives i
va acabar de la mateixa manera. La plena presencialitat nhomés va estar reduida parcialment en l'etapa
postobligatoria, entre els mesos de novembre i abril.



Mentre que en molts paisos del nostre entorn es van tancar els centres educatius durant diverses setmanes i
fins i tot mesos, el calendari escolar a Catalunya només va tenir una Unica modificacio: la declaracié del
divendres 8 de gener com a dia no lectiu, fet que possiblement va contribuir a que el pic de casos de la
segona onada fos el dia 13 de gener i molt menor que el de la primera.

Des de l'inici del curs, hi va haver una absoluta transparéncia comunicativa de les incidéncies relacionades
amb la covid-19 a través de dadescovid.cat i de I'aplicacié Tragacovid.

Les dades del balang del curs 2020-2021 van ser:
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Figura 1. Evoluci6 de centres i grups confinats, curs 2020-2021. Font: Tragacovid.
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Figura 2. Evolucié d'alumnes confinats, curs 2020-2021. Font: Tragacovid.
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Figura 3. Evolucio de professionals confinats, curs 2020-2021. Font: Tragacovid.

Com es pot veure a les figures anteriors (figures 1, 2 i 3), els centres educatius van viure un pic d'afectacions
a cada trimestre, que va coincidir amb I'evoluci6 del virus en I'ambit comunitari. Cada pic va ser inferior a
I'anterior. Aixi, el punt maxim d'afectacié es va recollir el 31 d'octubre de 2020.

El dia de més afectacio, el 94,3% d'alumnes van anar a l'escola i a l'institut de forma presencial, el 95,1%

dels grups estables van seguir fent la seva activitat amb normalitat i el 97,6% de docents i personal PAS i
PAE van treballar als centres educatius.

Durant tot el curs, el 98,2% dels centres es van mantenir oberts i els centres educatius que es van haver de
tancar per incidéncies relacionades amb la covid-19 van ser 91, principalment escoles bressol i escoles rurals.
En tot el curs no es va tancar cap escola d'educaci6 infantil i primaria ni cap institut.

Des de I'inici del curs 2020-2021, el 14 de setembre del 2020, i fins al 23 de juny de 2021 es van produir
85.666 casos positius de covid-19 en persones de I'ambit educatiu: 75.836 en alumnes (88,51% del total),
9.161 en docents, PAS i PAE (10,65%) i 669 en personal extern (0,84%). Aquestes xifres indiquen que el
5,27% dels alumnes i el 5,73% de professionals (docents, PAS i PAE) van ser positius.

A l'entorn escolar es van fer 1.577.020 PCR, tant per al diagnostic com per a l'estudi de contactes.

Pel qué fa referéncia al nombre de casos de covid-19 dins de les aules, en la major part de casos homés hi va
haver un positiu al grup de convivéncia estable (vegeu la figura 4), i la mitjana de casos, quan hi va haver

més d'un cas, va ser de menys de 2 (sense que aixo signifiqui que en tots els casos aquests haguessin estat
relacionats).

Nombre de Nombre de Nombrede Nombrede Nombrede MNombrede Nombrede Nombre de

GCE amb GCE amb casos casos casos casos casos casos
almenys un >5 cas secundaris secundaris secundaris secundaris secundaris secundaris
trimestre nivell cas secundari  secundari (Minim) (Mitjana) (P50) (P25) (P75) (Maxim)
1T Global 5.695(24,7%) 194 (0,8%) 1 18 1 1 20 16
A Global 3.827 (22%) 179 (1%) 1 19 1 1 20 25
3T Global 929 (15.9%) 32(0,5%) 1 1.8 1 1 20 17

Figura 4. Analisi dels casos secundaris a I'entorn escolar, curs 2020-2021. Font: SISAP.



Com es pot veure a la figura 5, aquest fet es va produir a tots els cicles educatius:
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Figura 5. Percentatge de casos en GCE que no van generar cap cas secundari per nivell educatiu, curs 2020-
2021. Font: SISAP.

L'estudi d'Alonso i altres autors va mostrar que per al 75% dels casos index no hi va haver transmissié cap a
altres membres del grup classe.

Amb aquestes dades es pot afirmar que l'activitat a les escoles no es va associar a un augment de la
transmissio comunitaria. A banda del comportament del SARS-CoV2 en la poblacio en I'edat pediatrica, les
mesures de proteccid, com I'Us correcte de la mascareta i la ventilacio, es van mostrar efectives per al control
de la pandémia.

A més, en data 26 d'agost, 202.508 (un 90,91%) professionals de I'entorn escolar han estat vacunats. Com es
pot veure a la figura 6, aquest fet ha permes que la taxa acumulada d'infeccions en professionals no vacunats
i vacunats hagi estat del 2,01% i 0,84% respectivament (periode d'estudi de I'1 de mar¢ al 30 d'abril).
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Figura 6. Taxa acumulada d'infeccions en els professionals del centres docents. Font: SISAP.



1.3. La covid-19 en infants

Des de l'inici de la pandemia, 179.922 infants i joves de 0 a 19 anys han tingut una prova diagnadstica
positiva per covid-19 (dada actualitzada a 26 d'agost de 2021). Els estudis revelen que la gran majoria dels
infants presenten quadres molt lleus de la malaltia, moltes vegades fins i tot asimptomatics. No obstant aixo,
també s'ha descrit algun cas de covid-19 persistent en un petit percentatge d'infants i joves i algun cas greu
de la malaltia.

Malgrat que cada vegada hi ha més evidéncia cientifica al voltant de la covid-19, encara queden alguns
interrogants per resoldre.

Cal remarcar, pero, que no hi ha evidéncia cientifica que indiqui que les persones adultes que conviuen amb
escolars tenen un major risc de desenvolupar formes severes de covid-19.

La campanya de vacunacid i I'evolucio de les dades epidemiologiques obren un escenari diferent per al curs
2021-2022. Tot i aix0, mentre no s'obtingui la immunitat de grup, caldra mantenir mesures de proteccid i
prevencid per evitar noves onades.

En aquest document les novetats, respecte al protocol del mes de maig, apareixen marcades en color blau.

2. Objectiu del document

Aquest Pla d'actuacio estableix les bases perqué el curs 2021-2022 es pugui dur a terme amb les maximes
garanties, que busquen l'equilibri entre la proteccié de la salut de les persones als centres educatius, la gestié
correcta de la pandémia i el dret de tots els infants i joves a una educacié de qualitat.

En una societat amb grans incerteses, cal que I'escola pugui treballar amb la maxima normalitat possible. Cal
donar continuitat a I'aprenentatge aplicant les mesures sanitaries de proteccid que siguin necessaries.

= Malgrat la pandémia, tots els infants i adolescents han de tenir accés a l'educacié en
condicions d'equitat.

= L'aprenentatge als centres educatius ha de poder continuar amb la maxima
normalitat, seguint les instruccions sanitaries i garantint la funcié social de
I'educacio.

= L'escola ha de ser un entorn segur, amb el risc minim assumible.

= A través de les mesures proposades, els centres educatius han d'estar en condicions
de contribuir al control de I'epidemia i a la rapida identificacio de casos i de
contactes.

3. Valors en que es basa la proposta

3.1. Seguretat

Amb les mesures que es proposen i la col-laboracié imprescindible de tots els integrants de la comunitat
educativa —incloses les families—, els centres educatius han de continuar sent espais on l'activitat educativa
es pugui dur a terme d'una manera segura i confortable.

Les evidéncies cientifiques han demostrat que infants i adolescents son un col-lectiu de risc molt baix
respecte de la covid-19, especialment pel que fa a I'afectacio clinica que desenvolupen.

3.2. Salut

La salut dels alumnes, docents i altres persones treballadores dels centres educatius és una prioritat per als
departaments d'Educacio i de Salut. Totes les mesures estan adrecades a reduir la transmissio del virus i a
millorar la tragabilitat de casos i contactes.



3.3. Equitat

El periode de confinament va tenir efectes desiguals en els diferents grups de poblacid. Sovint, les persones
pertanyents a col-lectius de major vulnerabilitat, van patir —o n'estan patint— les consequiéncies d'una
manera més acusada. L'assisténcia als centres permet una socialitzacio dels infants i adolescents que té un
gran valor. El tancament de les escoles va fer palesa la bretxa digital i cognitiva existent entre alumnes.

Per tot plegat, aquesta proposta garanteix la presencialitat sense renunciar a la seguretat d'alumnes i personal
docent i no docent dels centres educatius.

3.4. Vigencia

Totes les mesures proposades seran vigents al llarg del curs escolar 2021-2022. No obstant aix0, aquestes
mesures s'avaluaran i s'adaptaran en funcié de lI'evolucio del context epidemiologic i dels avencos en el pla
de vacunacio i en la immunitat de grup.

4. Principis basics de prevencio, higiene i promocioé de la salut

Els dos pilars en el moment actual de control de la pandémia, i a l'espera d'assolir la immunitat de grup
continuen sent la disminucio de la transmissio del virus i I’augment de la tracabilitat dels casos.

4.1. Grups de convivencia estable

Es manté la proposta de l'organitzacié entorn a grups de convivéncia estable. El seu principal valor, tal com
s'ha demostrat durant el curs 2020-2021, és la facilitat que ofereix en la tracabilitat de possibles casos que
s'hi donin, atés que permet una identificacio i gestié precog dels casos i dels seus contactes. Es tracta de
grups estables d'alumnes, en el marc dels quals es produeix la socialitzacio de les persones que l'integren. A
les etapes d'infantil i de primaria la persona tutora formara part del grup estable. Poden formar part d'aquest
grup estable docents o personal de suport educatiu i d'educaci6 inclusiva si la major part de la seva jornada
laboral transcorre en aquest grup, tot i que, de manera general, els mestres especialistes d'infantil i primaria i
el professorat de secundaria i el personal de suport educatiu i d'educaci6 inclusiva no formen part de cap
grup estable.

Es tracta, per tant, d'un grup de persones que tenen una relacié propera i molt quotidiana. Aixo permet que
no sigui necessari requerir la distancia fisica interpersonal de seguretat establerta en 1,5 metres (o la
superficie equivalent de seguretat de 2,5 m2) en aquests grups de convivencia estable. En aquestes
condicions, des d'un punt de vista de salut, t¢ molta importancia fer esforgos organitzatius per garantir
I'estabilitat i I'estanqueitat d'aquest grup, amb la finalitat de preservar la capacitat de tracabilitat.

En el cas que terceres persones s’hagin de relacionar amb aquests grups (docents i altres professionals de
suport educatiu) o en cas que diferents grups s'hagin de relacionar entre si, shan de complir rigorosament les
mesures de proteccié individual, especialment la ventilacio i I's de la mascareta.

4.2. Mesures de prevencio personal

4.2.1. Distanciament fisic

La distancia fisica interpersonal de seguretat, tant en espais tancats com a l'aire lliure, s'estableix en 1,5
metres, en general, amb I'equivalent a un espai de seguretat de 2,5 m2 per persona, i és exigible en qualsevol
cas, excepte entre persones que tinguin un contacte proper molt habitual, com és el cas dels grups de
convivencia estables.

Per tant, en els grups estables no és necessari requerir la distancia fisica interpersonal de seguretat establerta
en 1,5 metres (o la superficie equivalent de seguretat de 2,5 m2).

4.2.2. Higiene de mans

Es tracta d'una de les mesures més efectives per preservar la salut dels alumnes, aixi com la del personal
docent i no docent.



En infants i adolescents, s'ha de requerir el rentat de mans:
e alarribadai a la sortida del centre educatiu;
e abans i després dels apats;
e abans i després d'anar al lavabo (infants continents), i

e abans i després de les diferents activitats (també de la sortida al pati).

En el cas del personal que treballa al centre, el rentat de mans s'ha de dur a terme:
e a l'arribada al centre, abans del contacte amb els infants;
e abans i després d'entrar en contacte amb els aliments, dels apats dels infants i dels propis;
e abans i després d'acompanyar un infant al lavabo;
e abans i després d'anar al lavabo;

e abans i després de mocar un infant (amb mocadors d'un sol Us), i com a minim una vegada cada
2 hores.

Cal que es garanteixi l'existéncia de diversos punts de rentat de mans, amb disponibilitat de sabé amb
dosificador i tovalloles d'un sol Us. En punts estratégics (menjador, zona d'aules...) es recomana la
col-locaci6 de dispensadors de soluci6 hidroalcoholica per a us del personal de I'escola.

S'han d'afavorir mesures adaptades a l'edat de I'infant (videos, cangons...) per promoure el rentat de mans
correcte i la seva importancia.

Cal que es col-loquin posters i cartells informatius explicant els passos per a un correcte rentat de mans en
els diversos punts de rentat de mans.

4.2.3. Us de la mascareta

En funcio de la immunitat assolida amb la vacunacid, el context epidemiologic i la normativa vigent, 1'Us de
la mascareta per a l'inici del curs 2021-2022 és la que es mostra en la taula segiient. Aquesta mesura pot ser
susceptible de canvis al llarg del curs segons I'evolucié de la pandémia i l'augment dels percentatges de
vacunacio.

Col:-lectiu Indicacio

2n cicle d'educacio infantil (3-6 anys) No obligatoria
De 1r a 6€ de primaria Obligatoria
Personal docent i no docent Obligatoria

La mascareta indicada en I'ambit educatiu és de tipus higiénic, en compliment de la norma UNE.

El Departament d'Educacio lliurara a tots els centres de la seva titularitat, mascaretes higiéniques per a tots
els professionals, un estoc de mascaretes quirargiques per a la gestio de la deteccié d'un possible cas de
covid-19 durant l'activitat al centre i un estoc de mascaretes FFP2 per a aquells casos de deteccié d'un
possible cas covid-19 quan I'alumne o alumna no porti mascareta, i també gel hidroalcoholic.

A més, i de manera particular, es lliurara material complementari (pantalles de proteccié facial, mampares,
mascaretes amb visio de llavis, mascaretes FFP2...) per a situacions especifiques.

4.2.4. Requisits d'accés als centres educatius

= Abséncia de simptomatologia compatible amb la covid-19 (febre o febricula per
sobre de 37,5 °C, tos, dificultat per respirar, mal de coll*, refredat nasal, fatiga,
dolors musculars i/o mal de cap, mal de panxa amb vomits o diarrea, pérdua
d’olfacte o gust en infants grans i adolescents) o amb qualsevol altre quadre
infeccios.

= No convivents o contacte estret amb positiu confirmat o s en els 10 dies anteriors.


https://canalsalut.gencat.cat/web/.content/_A-Z/C/coronavirus-2019-ncov/material-divulgatiu/rentat-de-mans-alcohol.pdf

*Com que el mal de coll i el refredat nasal (amb o sense mocs) s6n molt habituals en els infants, només s’haurien de
considerar simptomes potencials de covid-19 quan també hi ha febre o altres manifestacions de la llista de simptomes.

En cas que l'alumne o alumna presenti una malaltia cronica d'elevada complexitat que pugui augmentar el
risc de gravetat en cas de contraure la infeccié per SARS-CoV2, s'ha de valorar de manera conjunta —amb la
familia o persones tutores i el seu equip medic de referéncia—, les implicacions a I'nora de reprendre
I'activitat educativa presencialment al centre educatiu. Malgrat que l'evidéncia és escassa, en infants, es
consideren malalties o condicions de risc per a complicacions de la covid-19:

e malalties que afecten el sistema immunitari (per exemple aquells infants que requereixen
tractaments immunosupressors);

e malalties respiratories greus (fibrosi quistica, displasia broncopulmonar, asma greu...);

e malalties cardiagues greus (amb repercussié hemodinamica i/o que necessiten tractament
medic);

e altres: diabetis tipus 1 amb mal control metabolic, dialisi, drepanocitosi, obesitat greu en
adolescents...).

La situacié de pandémia demana una proposta educativa personalitzada per a I'alumnat no reincorporat als
centres educatius. Aixi s'estableixen aquests criteris* per a l'atencid personalitzada de I'alumnat en temps de
situacié de pandémia de la covid-19:

a) Alumnat amb malalties croniques complexes d'elevada vulnerabilitat enfront de la covid-19.
b) Alumnat que conviu amb una persona que presenta una malaltia molt greu i d'elevada
vulnerabilitat enfront de la covid-19 i que no ha estat vacunada.

* En ambdos suposits l'estat de vacunacid de les persones vulnerables pot fer variar el tipus d'atenci6 a aquest alumnat.

En el cas del personal docent i no docent de I'escola que tingui contacte amb els infants, les persones de risc
elevat de malaltia greu per coronavirus han de ser avaluades pel servei de prevencié de riscos laborals de
titularitat del centre per valorar si poden estar en contacte amb els infants. Les condicions de risc engloben
les malalties croniques, diabetis, hipertensid, obesitat morbida o alguna malaltia cronica, com ara una
malaltia cardiovascular, malaltia hepatica cronica, malaltia pulmonar cronica, malaltia renal cronica, malaltia
neurologica o neuromuscular cronica, immunodeficiéncia congénita o adquirida (incloent-hi el VIH), o
cancer. Les dones embarassades es consideren un col-lectiu d'especial consideracio. Les persones del grup de
risc han de ser valorades pel servei de prevenci6 de riscos laborals, propi o extern, de cada titularitat. També
caldra preveure els requisits d'accés als centres educatius de persones pertanyents a altres entitats o empreses
de cara a la gesti6 de vulnerabilitats i/o contactes.

En tots aquests casos, la vacunacié completa pot fer variar I'actitud a prendre.

4.2.5. Control de simptomes

Les families, o directament I'alumne o alumna si té 16 anys o més, han de fer-se responsables de l'estat de
salut dels fills i filles o de si mateixos. A l'inici del curs, han de signar una declaraci6 responsable a través de
la qual:

e han de fer constar que son coneixedores de la situaci6 actual de pandémia, amb el risc que aixo
comporta, i que, per tant, s'atindran a les mesures que puguin ser necessaries en cada moment;

e es comprometen a no portar l'infant o adolescent al centre educatiu en cas que presenti
simptomatologia compatible amb la covid-19 o I'nagi presentat en els darrers 10 dies i a
comunicar-ho immediatament als responsables del centre educatiu, per poder prendre les
mesures oportunes.

Les families disposaran d'una llista de comprovacié de simptomes (vegeu lI'annex 1). La familia o, si escau,
el mateix alumne o alumna, ha de comunicar al centre si ha presentat febre o algun altre simptoma. En cas
que la situacié epidemiologica ho requeris es podria considerar la implementaci6 d'altres mesures addicionals
com la presa de temperatura a l'arribada a I'escola.

Els centres disposen de termometres de distancia incorporats a la farmaciola per si un infant o adolescent es
troba malament durant la jornada lectiva, pero no es considera necessari prendre la temperatura diariament en
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el moment de l'accés al centre.

4.3. Ventilacio, neteja i desinfeccio

L'escola ha de disposar d'una planificacio de ventilacio, neteja i desinfeccié adaptada a les caracteristiques
del centre. D'acord amb I'evidéncia cientifica més recent, la ventilacio és una de les principals mesures de
prevencid de contagis en espais interiors. Per aixo cal seguir curosament les orientacions de ventilacio.

La nova evidencia mostra que la via de transmissid a través de les superficies és molt menys rellevant del
que s'havia considerat inicialment. Per aquest motiu, durant el curs 2021-2022 no sera necessaria l'aplicacio
dels protocols de neteja establerts per al curs 2020-2021.

La neteja i la posterior desinfeccid d'espais s'ha de fer amb una periodicitat diaria al final de la jornada,
procurant incidir més en aquelles superficies de contacte habitual.

No és necessaria la desinfeccio d'espais dins I'horari lectiu tot i que es valora la importancia d'incloure-la
dins I'aprenentatge pedagogic d'ordre i neteja d'espais.

Es permet que els alumnes comparteixin materials portats de casa sempre que compleixin condicions
d'higiene.

Les zones exteriors son espais de baix risc de transmissié del coronavirus. Per aquest motiu, s'aconsella
utilitzar espais com el pati per a la realitzacié d'aquelles activitats puguin fer-se a l'aire lliure.

4.3.1. Gestio de residus

Es recomana que els mocadors i tovalloles d'un sol Us utilitzats per a l'assecat de mans o per a la higiene
respiratoria es llencin en contenidors amb bosses, preferiblement amb tapa i pedal. EI material d'higiene
personal, com mascaretes, guants i altres residus personals d'higiene, sén considerats com a fraccio resta i,
per tant, s'han de llengar al contenidor de rebuig (contenidor gris).

En el cas que alguna persona presenti simptomes mentre esta al centre, cal tancar en una bossa tot el material
utilitzat a I'espai d'0s individual on s'ha aillat la persona i introduir- lo en una segona bossa abans de
dipositar-la amb la resta de residus, tal com s'ha indicat al paragraf anterior.

4.4. Promocio de la salut i suport emocional

L'impacte en salut, econdmic i social de la pandémia pot haver tingut consequiéncies emocionals per a molts
infants i adolescents. El dol per la pérdua d'un familiar, I'angoixa per la situacié viscuda o l'impacte
socioeconomic causat per la pandémia poden estar presents en un nombre significatiu d'infants i adolescents.

La pandémia actual brinda una oportunitat Gnica per consolidar alguns habits i conductes que s6n
imprescindibles en qualsevol context:

= Tenir cura d'un mateix i de les persones que I'envolten.

= Actuar amb responsabilitat per protegir els més vulnerables.
= Aplicar les mesures de proteccio i prevencié de manera sistematica.
4.5. Gestio de casos

S'aplicara el protocol vigent de gestié de casos quan es detecti un cas positiu 0 simptomatologia susceptible
de ser covid-19 en un centre educatiu.
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http://educacio.gencat.cat/web/shared/continguts_per_compartir/ENS/salut-escola/documentacio/escoles/20210111-noves-orientacions-ventilacio.pdf
http://educacio.gencat.cat/web/shared/continguts_per_compartir/ENS/salut-escola/documentacio/escoles/20210111-noves-orientacions-ventilacio.pdf

5. Organitzacio del centre

El curs comencgara de manera presencial el 13 de setembre de 2021.

5.1. Alumnat

L'ensenyament sera presencial per a tot l'alumnat de tots els ensenyaments des d'educaci6 infantil fins als
ensenyaments postobligatoris.

En el cas de la incorporaci6 d'un nou alumne o alumna al centre, se I'assignara a un grup estable existent.

5.2. Personal dels centres: docents, personal d’atenciéo educativa i personal
d’administracio i serveis

El Departament d'Educaci6 determinara i comunicara la plantilla de personal docent, de personal de suport
educatiu i d'administracio i serveis assignada a cada centre finangat amb fons publics, tenint en compte les
directrius del Departament en el marc de la covid- 19.

El servei sanitari del servei de prevencié de riscos laborals de la titularitat del centre ha d'avaluar la presencia
de personal treballador especialment sensible a la covid-19, en el marc de referencia vigent en cada moment,
i d'acord amb aquest coneixement establir, si escau, mesures especifiques de proteccio.

5.3. Grups de conviveéncia estable

A partir del nombre d'alumnes, del nombre de docents i personal de suport educatiu, el centre ha d'organitzar
els grups de convivéncia estable d’alumnes amb un espai referent.

Es considera grup de convivéencia estable, el grup classe de referéncia de I'alumnat. Per tant, el nombre
maxim d'alumnes d'un grup estable de convivéncia és el d'alumnat matriculat per a aquell grup classe.

En el cas del professorat de primaria s'assigna la persona tutora al seu grup de referencia estable. Poden
formar part d'aquest grup estable altres docents o personal de suport educatiu i d'educacid inclusiva si la
major part de la seva jornada laboral transcorre en aquest grup. Un docent o una docent i un professional o
una professional de suport educatiu només pot formar part d'un Gnic grup estable.

A l'educacid infantil i primaria, aquest grup s'ha de mantenir junt en el maxim d'activitats al llarg de la
jornada lectiva. A l'interior de I'edifici el grup ha d'ocupar, de manera general, el mateix espai fisic. EI grup
d'alumnes ha de ser sempre el mateix. Es recomana reduir al maxim el nombre de docents de cada grup i el
nombre de grups que hagi d'atendre cada docent o professional de suport educatiu i d'educacid inclusiva.

El suport especific personalitzat normalment no es porta a terme en el grup estable de convivéncia. Per tant,
per poder-ho fer dins i fora I'norari lectiu s'hi han de garantir les mesures sanitaries establertes en cada
moment tenint en compte la ventilacio de I'espai, aixi com també la distancia entre alumnat i I'is de la
mascareta.

5.4. Espais
El centre ha d'identificar tots els espais susceptibles d'acollir un grup de convivéncia estable.

5.4.1. Espais docents per a grups estables

A les escoles es podran utilitzar, com a espais docents per a un grup d'alumnes, les aules de grup i també les
aules o espais especifics: aula de psicomotricitat, aula de musica, aula d'informatica, biblioteca, gimnas, etc.

En tots els centres es podran utilitzar com a aula de grup tots els espais clarament sectoritzats.

En funci6 de cada centre, I'Us dels espais per a un grup poden ser diferents. Es recomana que cada grup tingui
un unic espai de referéncia. Tot i aix0, de forma excepcional a I'educaci6 a primaria i particularment a
secundaria, si I'ocupacio dels espais ho permet,
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es poden utilitzar les diferents aules especifiques: els laboratoris, les aules tallers, musica, dibuix, etc.

Un cop identificats i assignats els espais, dins del centre educatiu, per a grups estables, cal detectar si hi ha
necessitats de més espais fora del centre.

Si sOn necessaris aquests espais externs, el centre ho ha de comunicar a la Inspeccio educativa, i els serveis
territorials han d'analitzar i acordar, conjuntament amb els ajuntaments, el pla de cobertura d'espais.

Un cop definits els espais d'altres administracions i/o entitats i les condicions de la cessi6é temporal d'aquests
espais per a Us educatiu, cal formalitzar aquesta cessié administrativament.

5.4.2. Espai de menjador

El servei de menjador escolar, que inclou I'apat i les activitats posteriors fins a la represa de l'activitat lectiva
o la finalitzacié de la jornada escolar segons els casos, s'organitza en els espais habilitats a tal efecte.

Davant la nova evidencia que la transmissié del virus és molt poc probable a través de les superficies, les
recomanacions principals al menjador consisteixen en la ventilacid, el rentat de mans i la disposicio de
I'alumnat per grups de convivéncia estable, mantenint la distancia fisica recomanada entre grups.

Els infants que facin tasques com les de parar i desparar taula, o d'altres, les han de fer exclusivament per al
seu grup de convivencia. Si l'alumnat recull el menjar en una linia d'autoservei, cal que mantingui la
distancia en la filera.

El personal docent i el personal d'administracio i serveis del centre podra fer Us del servei de menjador
escolar sempre que sigui possible la seva ubicacié en un espai clarament diferenciat de I'ocupat per I'alumnat
i mantenint en tot moment la distancia de seguretat d'1,5 metres entre els adults i amb I'alumnat. El
professorat i el personal d'administraci6 i serveis han d'utilitzar obligatoriament la mascareta en el menjador
excepte quan estiguin asseguts a taula fent I'apat.

Les activitats posteriors als apats s'han de realitzar, preferiblement, a l'aire Iliure, amb ocupacié diferenciada
d'espais per a cada grup estable. Quan aix0 no sigui possible cal fer Us de la mascareta.

També es poden utilitzar espais interiors, preferiblement per a infants pertanyents a un mateix grup estable.
En aquest cas cal garantir-ne la ventilaci6 .

Quan no sigui possible la utilitzacié d'un espai per a infants d'un mateix grup estable, cal garantir la separacio
entre els alumnes de grups diferents, aixi com organitzar separadament I'entrada i la sortida dels infants dels
diferents grups.

5.4.3. Espai de gimnas

Es recomana que l'educaci6 fisica es faci a l'aire lliure —a I'espai del pati— sempre que sigui possible,
evitant la franja horaria de major exposicio solar durant els mesos de calor. Si l'activitat té lloc a I'exterior i/o
es mantenen els grups estables no sera necessari I's de mascareta.

L'espai del gimnas pot ser utilitzat per a altres activitats lectives.

5.4.4. Patis

La sortida al pati quan I'espai ho requereixi ha de ser esglaonada. A l'organitzacié horaria del centre cal
establir els torns d'esbarjo en funcié de la dimensio del pati i les possibilitats de sectoritzar-lo, tenint en
compte que hi pot haver a la vegada més d'un grup estable.

A l'espai del pati s'’hi pot permetre la interaccid de diferents grups de convivéencia estable, fent Us de la
mascareta. Durant I'esbarjo a I'exterior, si es manté el grup de convivéncia estable, no és necessari I'Us de la
mascareta. Els infants han de portar la mascareta posada fins al pati i, per tant, se I'han de treure un cop a
I'exterior i desar-la adequadament.

5.4.5. Espais de reunio i treball per al personal

En els espais de reunio i treball per al personal s'han d'establir les mesures necessaries per garantir el
distanciament fisic de seguretat d'1,5 metres, i és obligatori I'ls de la mascareta. S'ha de prestar especial
atencio a la ventilacio correcta de I'espai.
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Quan no sigui possible mantenir les mesures necessaries, les reunions han de ser telematiques.
Els claustres es poden fer en espais exteriors vetllant per mantenir la distancia i I'ds de mascareta.

Pel que fa a la formacid del professorat en el centre es pot fer de manera presencial sempre que es
mantinguin les mesures sanitaries establertes per Salut en cada moment, amb ventilacié i Us de la mascareta;
en cas de fer-ho en espais exteriors es pot fer formacio amb tot el claustre mantenint les distancies i fent Us
de mascareta.

5.5. Fluxos de circulacié

Per evitar I'aglomeracié de persones en un lloc del centre cal establir circuits i organitzar la circulacié dels
diferents membres de la comunitat educativa en llocs i moments determinats.

5.5.1. Entrades i sortides

Les entrades i sortides del centre s’han de fer de manera esglaonada, tenint en compte el nombre d'accessos
i el nombre de grups estables.

El centre ha d'identificar tots els accessos possibles; establir els punts d'entrada i sortida, i marcar quins grups
accedeixen per cada punt. A cada un dels accessos, I'entrada i la sortida s'ha de fer per un o diversos grups
estables de manera esglaonada, tenint en compte les caracteristiques del centre, tant des del punt de vista de
I'edifici com del volum d'alumnes. Els alumnes han de portar la mascareta posada. Es recomana que pares i
mares només accedeixin a l'interior del recinte escolar en el cas que ho indiqui el personal del centre, seguint
totes les mesures de proteccio establertes, utilitzant mascareta i sempre mantenint la distancia de seguretat. Si
I'entrada i sortida de families al recinte del centre es fa pel pati, I'alumnat pot ser acompanyat per la familia.
En qualsevol cas, els adults que acompanyin els infants o joves han de ser els minims possibles i han de
complir rigorosament les mesures de distanciament fisic de seguretat i Us de mascareta. ES recomana que
aquestes persones estiguin vacunades amb la pauta completa.

Els centres educatius han d'informar els ajuntaments respectius sobre I'horari d'entrades i sortides i dels
diferents accessos, perque les policies locals puguin planificar les seves actuacions sobre la mobilitat.

En entrar al centre els alumnes s'han de rentar les mans amb gel hidroalcoholic, mantenir la distancia
sanitaria i portar la mascareta posada.

5.5.2. Circulacio dins del centre

En els passadissos i els lavabos s'ha de vetllar perqué no coincideixin més d'un grup estable. Quan
coincideixin més d'un grup de convivencia estable cal mantenir la distancia interpersonal d'1,5 metres.

5.6. Horaris

L'horari dels centres, de forma general, son els establerts en les diferents normatives del Departament.

Les excepcionals circumstancies derivades de la pandémia poden determinar la necessitat d'incorporar canvis
en I'horari, tenint en compte el projecte educatiu de cada centre. En el cas de modificacid de I'horari, el centre
ho ha de traslladar al director o directora dels serveis territorials o, si escau, a la gerencia del Consorci
d'Educacio6 de Barcelona, perque I'aprovi.

5.7. Transport escolar

Per tal de limitar els contactes cal fomentar la mobilitat activa (caminar, anar en bicicleta...). En el cas del
transport escolar col-lectiu, cal aplicar la normativa vigent respecte a les mesures preventives davant la
covid-19.

Recomanacions sobre el transport en autocar:

e Durant els trajectes en autocar cal garantir la ventilacid i la resta de mesures de seguretat.

e L'Us de mascareta és obligatori per a nens a partir de 6 anys i recomanable en infants a partir de
3 anys, exceptuant aquells per als quals I'Gs de la mascareta esta contraindicada.
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e No es pot menjar ni beure durant el trajecte.

e Sha de facilitar el rentat de mans previ i posterior a I'Gs del transport amb solucio
hidroalcoholica.

e Espot utilitzar la totalitat dels seients i, quan el nivell d'ocupacié ho permeti, s'ha de procurar la
maxima separacié entre els usuaris.

e Cal distribuir els infants per grups de convivéncia estable i, si és possible, deixar un espai de
separacio entre els diferents grups.

e Cal mantenir una mateixa distribucié de seients en els trajectes habituals durant el trimestre. A
les sortides i colonies es mantindra la mateixa distribucié a lI'anada i la tornada quan aquests
trajectes es facin en un termini de 48 hores.

e Per tal de poder determinar els contactes estrets d'un cas positiu, cal disposar d'un registre de
I'ocupacio dels seients, identificant la posici6 de cada infant o jove dins el vehicle.

A les parades de bus escolar, quan es recullen i deixen als infants i adolescents, és molt important que entre
les unitats familiars es mantingui una distancia fisica adequada i es portin posades les mascaretes. Cal evitar
I'acumulacio de families en un espai reduit.

El centre ha de buscar férmules organitzatives, amb els recursos propis, per atendre dins les seves
instal-lacions lI'alumnat de transport obligatori mentre no pugui accedir a la seva aula amb la resta d'alumnat
del mateix grup, pels motius organitzatius d'horaris diferenciats d'entrada i sortida. També s'ha de preveure
I'espera fins poder accedir al transport escolar de tornada al domicili.

En cas que es prevegi una modificacid dels horaris actuals de transport, s'ha de valorar conjuntament amb el
consell comarcal i la direccid dels serveis territorials la modificacié de la ruta corresponent de transport
obligatori.

5.8. Altres activitats

5.8.1. Acollida matinal i de tarda

Es recomanable que el periode d'acollida es faci en un espai exterior, sempre que sigui possible. Quan es faci
a l'interior, els centres han d'habilitar un espai ben ventilat i que permeti mantenir la distancia interpersonal
d'1,5 metres.

Abans d'entrar al centre s'ha de rentar les mans amb gel hidroalcoholic i un cop dins ha de mantenir la
distancia de seguretat d'1,5 metres amb la resta de persones que estiguin a I'espai d'acollida.

Quan finalitzi el periode d'acollida, cal acompanyar els infants a la seva aula de referéncia, i tant els
responsables com els infants a partir de primer de primaria han de portar les mascaretes posades.

Les acollides de mati, migdia o tarda no es consideren activitats extraescolars, ja que en alguns casos les
families en fan un s puntual. Per tant, durant aquests espais d'acollida, cal garantir les mesures sanitaries de
ventilacid, distancia i mascareta, sempre que el nombre d'alumnat participant no permeti agrupar-se en grup
estable de convivéncia, assimilant el grup al de I'norari lectiu.

Les acollides matinals, de migdia i tarda es poden iniciar el mateix dia que comenca el curs escolar.

5.8.2. Adaptacié d'I3, educacioé infantil de primer cicle (o altres)

En els centres on es fa un procés d'adaptacié a 13 o d'educacio infantil de primer cicle, durant aquest periode
les families dels infants poden acompanyar-los a l'aula seguint les mesures de prevenci i seguretat seglients:

Requisits d’accés

La persona acompanyant no pot participar en el periode d'acollida si presenta simptomes compatibles amb la
covid-19 o els ha presentat en els darrers 10 dies. Tampoc no hi pot participar si ha tingut contacte estret amb
una persona amb la covid-19 confirmada o amb simptomatologia compatible en els darrers 10 dies. Es
recomana gue aquestes persones estiguin vacunades amb la pauta completa.

15



Persones de risc

Aqguelles persones acompanyants que pateixin una malaltia de risc davant de la covid-19 (diabetis, malaltia
cardiovascular —inclosa la hipertensio—, malaltia hepatica cronica, malaltia pulmonar cronica, malaltia
renal cronica, immunodeficiéncia, cancer en fase activa, obesitat morbida), aixi com dones embarassades,
han d'avaluar la conveniéncia de participar en el periode d'acollida amb el seu equip medic de referéncia,
depenent del seu estat vacunal.

Nombre d’acompanyants

Cada infant només pot ser acompanyat per una sola persona (que pot canviar durant el periode d'adaptacio).
Els germans o germanes que es trobin simultaniament en el periode d'acollida poden ser acompanyats per
una o dues persones. En aquest cas, si que hi pot haver contacte amb la resta de membres de la unitat
familiar.

Contacte i distancia

La persona acompanyant només pot tenir contacte amb el seu infant i ha de mantenir la distancia de seguretat
(1,5 metres) amb la resta de persones de l'aula (inclosos infants, persones acompanyants i persones
educadores).

Rentat de mans

La persona acompanyant s'ha de rentar les mans amb aigua i sab6 o gel hidroalcoholic abans d'accedir al
centre educatiu i també abans d'entrar a I'aula. També es recomana el rentat de mans a la sortida del centre
educatiu.

Mascareta

La persona acompanyant ha d'accedir al centre educatiu amb una mascareta higiénica o quirurgica col-locada
correctament.

Ventilacio
Es important que durant aquests periodes els espais estiguin ben ventilats seguint les instruccions.

5.8.3. Sortides i colonies

Els centres poden dur terme les activitats previstes en la seva programaci6 general anual, pel que fa a sortides
i colonies, amb les adaptacions que calgui, ateses les mesures de prevencid i sequretat sanitaria, d'acord amb
el Pla sectorial vigent.

5.8.4. Activitats extraescolars

Els centres duen a terme les activitats extraescolars previstes en la seva programacid general anual, d'acord
amb el pla sectorial vigent.

En la mesura del possible, es recomana comencar les activitats extraescolars el mes d'octubre, ja que
d'aquesta manera els centres tindran temps per organitzar-les.

5.8.5. Participacio de les families als centres educatius Reunions i entrevistes amb les families

Les reunions d'inici de curs amb les families d'un grup, etapa i/o nivell han de ser preferiblement virtuals, tot
i que tenint en compte la realitat del context, el centre pot valorar dur-les a terme amb un format hibrid
sempre que es respecti I'aforament que permeti el compliment de les mesures sanitaries previstes i es puguin
fer en espais oberts i/o ventilats. Cal limitar-ne la durada i garantir I'Us de la mascareta i la distancia fisica
recomanada de les persones assistents, i aplicar les mesures d'higiene i prevencio. Es preferible que les
persones participants a les reunions presencials estiguin vacunades amb la pauta completa.

En el cas que les reunions es duguin a terme a l'aire Iliure cal mantenir la distancia fisica recomanada, I's de
la mascareta, i aplicar les mesures d'higiene i prevencio.

Es prioritzen les entrevistes en format virtual. Si la familia o el professorat considera que per assolir
I'objectiu de la trobada s'ha de fer presencial, cal garantir-ne les mesures sanitaries establertes en cada
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moment.
Festes escolars

Les festes escolars que s'organitzen des dels centres en espais interiors han de vetllar per garantir
I'agrupament en grups estables de convivencia.

En cas que siguin celebracions que es puguin fer en espais exteriors, es pot valorar la participacio de families
evitant al maxim aglomeracions. Es pot organitzar amb diferents grups de convivencia estable sempre que es
garanteixi la distancia entre grups.

En qualsevol cas, cal vetllar sempre per I'acompliment de les mesures sanitaries establertes per al moment
pel que fa a la distancia, I'ls de mascareta i les mesures d'higiene i prevencid. No s'hi pot menjar ni beure. Es
recomana que les persones participants estiguin vacunades amb la pauta completa.

Comunitats d’aprenentatge

En cas que el centre funcioni com a comunitat d'aprenentatge o que tingui families que participen en tallers,
activitats puntuals, sortides, etc., es pot valorar la participacid de families sempre que s'entengui que no
formen part del grup de convivencia estable i compleixin les mesures establertes en cada moment pel centre.
A l'igual que els professionals externs, aquestes persones han de mantenir la distancia fisica recomanada,
portar mascareta i aplicar les mesures d'higiene i prevencid. Es recomana que les persones participants
estiguin vacunades amb la pauta completa.

5.9. Inspeccio educativa i serveis educatius

La Inspecci6 educativa i les persones de serveis educatius treballaran de manera presencial als centres en les
tasques que els son propies.

Pel que fa a les reunions de la Inspeccid i els serveis educatius, cal respectar I'aforament que permeti el
compliment de les mesures sanitaries previstes i es puguin fer en espais oberts i/o ventilats. Cal limitar-ne la
durada i garantir I'ls de la mascareta i la distancia fisica recomanada de les persones assistents, i aplicar les
mesures d'higiene i prevencio.

En el cas que les reunions es duguin a terme a l'aire lliure cal mantenir la distancia fisica recomanada, I'is de
la mascareta, i aplicar les mesures d'higiene i prevencid.

6. Pla d’organitzacio de centre

El centre ha d’elaborar, en el marc de l'autonomia de centre i amb I'acompanyament de la Inspeccid
educativa, un pla d’organitzacié basic i provisional (espais, esglaonaments d'entrades i sortides, franges,
utilitzacié dels patis, extraescolars...). Aquest pla definitiu ha de ser aprovat pel consell escolar del centre, i
sera un element clau de la programacio general anual del centre.

El pla d'organitzacio de cada centre ha de establir, com a minim, la informaci seguent:

e Organitzaci6 pedagogica, en una situacié de pandémia com l'actual i en cas de confinament parcial o
tancament del centre.

e Organitzacio de grups d'alumnes, de professionals i d'espais.
e Organitzaci6 d'horaris i gestio d'entrades i de sortides.

El pla d'organitzacio6 del centre ha d'estar a disposicio de la Inspeccié d'Educacio, i el centre I'na de publicar
al seu espai web. Si al llarg del curs es modifica aquest pla, cal que I'aprovi el consell escolar.

6.1. Organitzaciéo pedagogica, en una situacié de pandémia com l'actual i en cas de
confinament parcial o tancament del centre

Tots els centres han de garantir un pla de contingencia per a tots els nivells i ensenyaments que imparteixin.

Es treballara de forma 100% presencial en tots els ensenyaments obligatoris i postobligatoris.



El centre ha de comptar amb un document que reculli el pla de contingéncia amb les mesures organitzatives i
pedagogiques que es portaran a terme en cas que es doni un cas positiu al grup i es confini un alumne o una
alumna, un grup reduit d'alumnes o bé tot el grup.

Aquest pla de contingéncia ha d'incloure com es fara el seguiment de I'alumnat, com es vetllara pel seu estat
emocional i en cas que sigui necessari com es lliurara material escolar i el picnic del servei de menjador.

Cal vetllar perqué el centre incorpori la practica habitual de I's d'eines digitals de forma habitual dins l'aula
per garantir que en cas de confinament es podra seguir I'aprenentatge amb normalitat.

6.1.1. Educacié infantil

En cas de confinar el grup d'educacié infantil, és recomanable que el centre compti amb un dossier o
proposta pedagogica que, en la mesura del possible, permeti a l'alumnat treballar amb la maxima autonomia
possible i prendre iniciatives. Aquest material s'ha de Iliurar a I'alumnat en el moment de confinar el grup
perque pugui anar fent tasques a casa.

Cal valorar fer petits projectes que puguin fer des de casa, investigacions, reptes, etc., relacionats amb el
moment maduratiu de lI'alumne o alumna i que les estones en quée es connecta amb el mestre o la mestra
serveixin per explicar com se senten, qué han fet, explicar contes, etc.

6.1.2. Educacié primaria

Cal que el centre tingui prevista quina proposta pedagogica ha de portar a terme per a cada grup, aixi com
també els materials que ha de lliurar en cas de confinament.

Si I'alumnat del centre treballa habitualment en format digital, cal garantir que tot I'alumnat té disponibilitat
d'aparells per poder fer la connexio i seguiment de la docencia, aixi com també lliurar MIFI de connectivitat
per a qui ho necessiti. A l'inici de curs es recomana enviar un qiestionari a families per coneixer la
disponibilitat de maquinari, aixi com també per saber si lI'alumnat en cas de confinament podra estar
acompanyat d'algi que pugui donar-li suport en les tasques educatives.

El professorat ha de fer el seguiment pedagogic i, en el cas que sigui necessari, telefonic, de I'alumnat que
esta treballant a casa, per garantir el seu benestar emocional.

Durant els dies que duri el confinament cal assegurar el treball i el contacte amb les diferents persones
especialistes (angles, musica i educacio fisica) amb propostes propies de cada area.

En cas que I'alumnat de cinqué i sisé de primaria disposi ja dels ordinadors personals, els poden portar a casa
per poder seguir el treball (amb MIFI per a la connexio en cas que sigui necessari).

Es prioritza la modalitat de formacié de manera sincrona.

Organitzaciéo pedagogica, en una situacio de pandémia com ’actual i en cas de confinament parcial o
tancament del centre:

Aquest curs establirem els seglients punts clau:

1. Pel desenvolupament de I’activitat académica continuarem amb el funcionament dels grups de
convivencia estables evitant la interacci6 fisica en espais tancats entre les diferents bombolles.

2. Tots els grups tindran un Gnic mestre de referéncia, excepte el P3B, que en tindra 2 (per reduccié de
jornada de la tutora).

3. Es mantindran les especialitats i es recuperen les aules d’especialitat com sén ’aula de musica i 1’aula
d’anglés.

4. Com a mesura de prevencio per evitar barrejar grups estables, també assignem un espai de lavabo a cada
grup estable: P3 i P4 tindran els de les seves aules. P5, el lavabo del pati de primaria que abans era per
les nenes, 1 dins d’aquest, es separara els espais a utilitzar per P5SA i per P5B. 1r, el lavabo del pati de
primaria que abans era pels nens, i dins d’aquest, es separara els espais a utilitzar per 1rA i per 1rB. 3r
tindra el vestidor que abans era pels nens i 2n el vestidor de les nenes (separant un espai per 2nA i un
per 2nB). Els alumnes dels moduls també tindran un lavabo assignat per cada grup classe enlloc de per
sexe.

5. Als patis no es sectoritzaran els espais per cada grup estable sind que s’assignaran uns espais de joc
prioritari per nivell (tres en total). A més, es continuaran fent dos torns de pati a primaria (de 4t a 6¢ a



les 10.30h i de 1r a 3r a les 11h) per tal d’evitar aglomeracions en la mesura del possible. A educacio6
infantil sortiran en 2 torns diferents per nivells (10.30-11h P5, 11-11.30h P4 i P3) i el pati estara dividit

en

3 espais per no coincidir diferents grups estables, ja que en aquesta etapa la mascareta no és

obligatoria.
6. A I’espai de menjador es faran 2 torns utilitzant la mateixa dinamica als patis que a 1’hora de 1’esbarjo

a. 1rtorn: P3, P4, 1r, 2ni 3r.
b. 2ntorn: P5, 4t, 5¢ i 6&

7. A l’espai del menjador s’habilitaran pel seu Us, segons el volum d’usuaris els segiients espais a més dels
ja habituals com son el Menjador i 1’ Aula de Polivalent d’INF per P3

a. Aula de psicomotricitat (en cas de necessitat).

En cas de confinament parcial o total, ’escola continuara amb el recurs digital de I’entorn virtual que ens
proporciona la plataforma CLASSROOM (annex 3):

1. Lacomunicacid del tutor amb les families es fara a partir dels correus dels alumnes.

2. Es faran tutories des del primer dia.

3. Formaci6 a I’alumnat en recursos Google (Drive, Classroom).

6.2. Organitzacio de grups d’alumnes, de professionals i d'espais

Cal indicar tots els grups i informar sobre:

e ¢l nombre d'alumnes;

e el nombre de professionals que imparteixen classe en el grup, diferenciant si es tracta d'un tutor
0 tutora i/o mestre o mestra que forma part del grup estable o temporal o si només imparteix
unes hores de classe a la setmana;

e el nombre de personal de suport educatiu, indicant el tipus de suport, i diferenciant si forma part
del grup estable o si només interactua amb el grup o part del grup un horari acotat;

e |'espai estable és l'espai de referéncia del grup, i si s'utilitza algun espai de manera puntual cal
indicar-ne I'horari d'ocupacio.

Grups | Alumnes Docents =il
Estable Temporal Estable |Temporal
P3A |15 Aida M., Esperanca B., Anna C., Montse M. [P3A Aula de psicomotricitat,
TEI Aula de muisica
P3B |15 Cristina R. P3B Aula de psicomotricitat,
TEI Aula de muisica
Grups | Alumnes Docents PAE Espai
Estable Temporal Estable Estable | Temporal
Vetlladora, Esperanca Aula de psicomotricitat
P4 22 Gloria S. B., Anna C., Montse|Vetlladora |P4 L '
M. Aula de musica
Grups | Alumnes Docents PAE Espai
Estable Temporal Estable Estable | Temporal
P5A |14 Mireia V. Esperanga, Anna C., Aula de psicomotricitat,
P5A L
Montse M. Aula de musica
P5B (13 Gemma B. Esperanga, Anna C., Vetllador/a | P5B Aula de psicpmotricitat,
Montse M. Aula de musica
Docents Espai
| s Estable Temporal Estable | Temporal
1IrA |15 Anna Ca. Anna C., Montse M., Ferran R., Cristina | 1rA Gimnas, Aula de musica,
1rB |14 Ndria B. S. 1rB Aula d’anglés
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Grups|Alumnes Docents E i
P Estable Temporal Estable | Temporal
2nA |15 M. Angels M. |Anna C., Montse M., Esperanca B., 2nA Gimnas
2nB |15 Monica S. Cristina S. 2nB Aula de musica
Aula d’angles
Docents Espai
IS TS Estable Temporal Estable| Temporal
3r 18 Lola C. Ester F., Montse M., Esperanca B., 3r Gimnas Aula de musica,
Cristina S. Aula d’anglés
Docents Espai
Elps| AINmES Estable Temporal Estable| Temporal
4A |19 Pere S. Montse M., Esperanca B., Cristina S.,|4tA Gimnas, Aula de musica,
4B 19 Mar P. Pau H. 4B Aula d’angles
Docents Espai
e s Estable Temporal Estable| Temporal
56A |22 Cristina F. Montse M., Ferran J., Cristina S., Ester | 5A Gimnas, Aula de musica
56B |21 Marina A. F. 5éB Aula d’angles
Docents Espai
e s Estable Temporal Estable| Temporal
6eA |18 Tati C. Montse M., Ferran J., Cristina S., Ester | 66A Gimnas, Aula de musica,
6eB |17 Marga P. F. 6eB Aula d’angles

6.3. Organitzacio d’horaris i gestio d’entrades i de sortides

6.3.1. Entrades i sortides

Cal identificar:

e tots els accessos disponibles: accés al vestibul principal, accés d'infantil, accés al
pati, accés al gimnas;

e definir quins grups entraran i sortiran per cada accés;

e ['horari de cada grup;

e ['horari del transport escolar.

Accés Grup Punt d’entrada i sortida a Horari entrada Horari sortida
les aules

Principal P3A Porta de I’aula 9.00a9.05h 16.30a16.35h
P3B Porta de I’aula

Alumnes — -

acompanyats només P4 Porta passadis infantil

per 1 adult P5A o
PEB Porta principal de I’escola

Pati de primaria 1rA Porta pati primaria 9.00a9.05h 16.30a16.35h
1rB Porta pati primaria

Els alumnes entren B

sols i surten 2nA Porta pati primaria

acompanyats per un/a 2nB Porta pati primaria

mestre/a 3r Porta pati primaria
4tA Porta modul 4rt
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4tB Porta modul 4rt
6eA Porta modul 6e

6eB Porta modul 6
Entren pel pati, 5eA Porta modul 5é
surten per la porta 5eB Porta modul 5¢

de mestres

7. Mesures especifiques

7.1. Educacio especial

L'educacio especial engloba infants, adolescents i joves amb caracteristiques i necessitats molt diverses. En
ocasions, l'adopcid de les mesures de proteccid pot revestir una dificultat afegida, que cal considerar.
Mestres, educadors, fisioterapeutes, personal auxiliar, etc. han de poder dur a terme les seves tasques en
condicions de seguretat mentre vetllen pel compliment d'aquestes mesures.

Cal tenir en compte, perd, que un gran nombre d'infants i joves de les escoles especials tenen malalties
croniques complexes que, en ocasions, els poden fer més vulnerables davant la covid-19. Les escoles
especials han de vetllar per oferir les garanties necessaries des del punt de vista de salut dels infants i
adolescents, del personal docent i no docent que hi treballa, aixi com de la resta de la comunitat educativa.

Als centres d'educacié especial cal procurar dur a terme les activitats habituals (fisioterapia, estimulacio, etc.)
amb la maxima normalitat, respectant les mesures de prevencié i higiene. En aquells infants que
comparteixen escolaritzacié en dos centres, mentre sigui possible i la situacié epidemioldgica ho permeti, es
mantindra aquesta modalitat.

Es tracta de les mesures més efectives per preservar la salut dels infants aixi com del personal docent i no
docent. L'escola representa una bona oportunitat per reforgar els aprenentatges relatius a l'educacio per a la
salut, adequant-los al nivell de comprensié i les capacitats de cada infant o adolescent (OMS, 2020):
e Cal reforgar conductes saludables, quan sigui possible. Cal tossir i esternudar al colze. Es poden
utilitzar ninots o la imitacié per exemplificar-ho.

e Per treballar i entrenar el rentat de mans es poden utilitzar cangons de 20 segons de durada.

e El distanciament fisic es pot treballar amb exemples senzills (“estirant les ales") o marcant I'espai amb
objectes o gomets.

e En tot moment, cal atendre aquells infants, adolescents i joves que manifestin dubtes o es mostrin
neguitosos en relacié amb la situacié actual de pandémia.

e Esimportant reforcar la importancia del seu paper actiu en les mesures de prevencio.

7.1.1. Mascaretes i pantalles facials

En el moment actual les mascaretes son obligatories pels infants a partir de 6 anys, sempre que no existeixi
una contraindicacio al seu Us.

No es recomana I's de mascareta si impedeix respirar amb normalitat o bé si la persona que la porta no és
capa¢ de treure-se-la sense ajuda si aixi ho necessita. Per tant, un infant o adolescent que no sigui capac
d'enretirar-se la mascareta de manera autbonoma, no n'hauria de portar.

Quan les activitats impliquin risc de patir esquitxades (alimentacio, higiene...) és recomanable I'Gs d'una
mascareta integral (que inclogui protecci6 ocular) o d'una pantalla facial.

7.1.2. Guants

L'Gs de guants només es considera necessari per al personal de I'escola. Cal recordar que, en termes de
proteccié davant del nou coronavirus, els guants poden donar una falsa sensacié de seguretat. Per aquest
motiu cal tenir present que I's de guants no eximeix del rentat de mans frequient i que cal seguir les normes
de proteccid en el moment de col-locar-los i enretirar-los
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7.1.3. Material
S'ha de procurar que el material o altres instruments necessaris siguin d'Us propi.
7.1.4. Espais amb poca ventilacio

S'ha de procurar dur a terme les activitats amb molt pocs infants simultaniament. Sempre que sigui possible,
es mantindra la porta oberta.
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Annex 1. Llista de comprovacié de simptomes per a les families

Si el vostre fill, filla o infant o adolescent tutelat no es troba bé, marqueu* amb una
creu quins d'aquests simptomes presenta:

Febre o febricula (per sobre de 37,5 °C)

Mal de coll**

Refredat nasal**

Tos

Dificultat per respirar

Fatiga, dolors musculars i/o mal de cap

Mal de panxa amb vomits o diarrea

Perdua d'olfacte o gust (infants grans i adolescents)

oooooooo

Si a casa hi ha alguna persona adulta que no es troba bé, marqueu* amb una creu
quins d'aquests simptomes presenta:

Febre o febricula
Tos seca

Dificultat per respirar

Falta d'olfacte i/o de gust

Mal de coll

Mal de cap

\Vomits i diarrees

Fatiga

Perdua de gana

Dolor generalitzat a les articulacions i/o musculatura
Refredat nasal

ool o ood

* Si heu marcat una o diverses caselles cal que eviteu portar I'infant a I'escola i que us
poseu en contacte amb els/les responsables del centre educatiu per comunicar-ho. En I'horari
d'atencié del vostre centre d'atenci6 primaria, poseu-vos en contacte telefonic amb el vostre
equip de pediatria o de capgalera. En cas contrari, truqueu al 061.

** Com que el mal de coll i el refredat nasal (amb o sense mocs) son molt habituals en els
infants, només s'haurien de considerar simptomes potencials de covid-19 quan també hi ha
febre o altres manifestacions de la llista de simptomes.

Aguesta llista de simptomes pot patir variacions en funcio de I'estat vacunal de les persones i
el context epidemiologic del moment.

1 Si es tracta d'un altre infant o adolescent de la unitat familiar utilitzeu la primera llista.
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