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Eleccions i COVID-19 
Taula de grups parlamentaris 

Acta de la Reunió tècnica 14/01/2021 

Data i hora 
14/01/2021 – 12.30 h 

Assumpte 
Taula tècnica de grups parlamentaris per tractar les eleccions al Parlament de Catalunya 

Assistents 

Presideix: 

 Sr. Jordi Foz i Dalmau, secretari de Transparència i Govern Obert

Diputació permanent del Parlament 

 Sr. Josep Costa i Rosselló, vicepresident primer del Grup Parlamentari de Junts
per Catalunya

 I. Sr. Joan García González, vicepresident segon del Grup Parlamentari de
Ciutadans

 I. Sra. Gemma Geis i Carreras, secretària primera de la Mesa del Grup Parlamentari
de Junts per Catalunya

 I. Sr. David Pérez Ibáñez, secretari segon de la Mesa del Grup Parlamentari
Socialistes i Units per Avançar

Grups parlamentaris 

 Sr. Nacho Martin Blanco (C’s)

 I. Sr. Albert Batet Canadell i Hble. Sra. Elsa Artadi Vila (JxCat)

 I. Sra. Anna Caula Paretas i I. Sr. Marc Sanglas Alcantarilla (ERC)

 I. Sr. Ferran Pedret Santos (PSC) i I. Sra. Assumpta Escarp Gibert (PSC)

 I. Sr. David Cid Colomer (En Comú Podem)

 Sra. Sandra Redondo Ibáñez (CUP)

 I. Sr. Santi Rodríguez Serra i Sr. Daniel Serrano Coronado (PP)

 Excm. Sr. Ferran Bel i Accensi i Il·lm. Sr. Marc Castells Berzosa (Partit
Demòcrata)
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Punt de partida i construcció dels escenaris

 Punt de partida:
• Creixement sostingut de casos amb Rt estable1 entre 1,1 i 1,2, a l’espera 

encara de comprovar efecte de mobilitat de Cap d’Any i Reis. 
• El 07/01, entren en vigor unes noves mesures de restricció de la 

mobilitat i de la interacció social, que, passats 10 dies de vigència, es 
prorroguen 7 dies més.

 Escenaris elaborats a partir de l’evolució projectada de la Rt estable diària, 
dels nous casos derivats i del percentatge dels mateixos que ingressen a UCI, 
d’acord amb el comportament en setmanes prèvies.

 L’estudi ha estat realitzat pel Computational Biology and Complex Systems 
Research Group (BIOCOMSC) en col·laboració amb l’AQuAS i el SISAP (ICS).

1La Rt estable prové d’un càlcul diferent del que es presenta a dadescovid.cat;

com indicador, té un comportament més estable i menys artefactat per les 

variacions interdiàries d’activitat diagnòstica. Rt estable (13/01): 1,15.
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Escenaris més probables a mig termini

 Escenari 1:
• El creixement actual es manté en una Rt estable al voltant d’1,15, fins que fan efecte 

les mesures adoptades el 07/01, entre una i dues setmanes més tard.
• Les mesures preses permeten la reducció de la Rt fins a 0,9.
• La reobertura a partir del 25/01 provoca el retorn de la Rt estable al voltant d’1.

 Escenari 2:
 El creixement actual s’accelera temporalment com a resultat de l’efecte de Cap 

d’Any i Reis, fins a una Rt estable al  voltant d’1,3, mentre no comencen a fer efecte 
les mesures adoptades el 07/01, entre una i dues setmanes més tard.

• Les mesures preses permeten una reducció de la Rt estable fins a 0,9.
• La reobertura a partir del 25/01 provoca el retorn de la Rt estable fins a 1.

 En aquests escenaris, no s’inclouen acceleracions de la velocitat de propagació, 
com la que s’ha observat a UK i Irlanda i que s’ha relacionat amb la variant VOC 
202012/01. Aquesta possibilitat, però, no es pot descartar en cap cas.
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Escenari 1

 Pic de nous casos diaris en torn el 19/01, al voltant dels 4.500-5.000 casos/dia laborable.
 Pic d’ocupació de les UCI en torn al 03/02, al voltant dels 670 pacients.
 Davallada molt lenta dels nous casos i, especialment, dels pacients ingressats a UCI. 
 Estimacions a 14 de febrer:

• Proper als 3.000 casos/dia laborable.
• En torn a 620 pacients ingressats a UCI
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Escenari 2

 Pic de nous casos diaris en torn el 19/01, al voltant dels 6.000 casos/dia laborable.
 Pic d’ocupació de les UCI en torn al 07/02, en torn als 770 pacients.
 Davallada molt lenta dels nous casos i, especialment, dels pacients ingressats a UCI. 
 Estimacions a 14 de febrer:

• Proper a 4.000 casos/dia laborable.
• En torn a 750 pacients ingressats a UCI
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Què passaria si les mesures actuals no fessin efecte?...1

 El creixement actual es manté de forma persistent (Rt estable al voltant d’1,15)
 Estimacions a 14 de febrer:

• En torn als 9.000 casos/dia laborable.
• Gairebé 1.200 pacients ingressats a UCI

1Aquests gràfics i estimacions no són un escenari probable a mig termini. És 

estrictament una hipòtesis de què passaria si les mesures actuals no 

aconseguissin variar la velocitat actual. Aquests gràfics serveixen per calibrar 

l’impacte de les mesures. 
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Conclusions (I)

1. El pic epidèmic s’assoliria alguns dies abans de l’inici de la campanya 
electoral, mentre que el pic de pressió assistencial a les UCI s’assoliria 
alguns dies abans de la celebració dels comicis.

2. Durant les properes setmanes ens mantindrem en fase de mitigació. 
Aquesta situació implicarà, fins a la celebració dels comicis:
 Diferents graus de desprogramació d’activitat assistencial no-COVID1

 Dedicació intensiva, a tots els nivells assistencials, de recursos 
professionals per atendre patologia COVID i mantenir, alhora, el ritme 
de vacunacions.

 Dificultat per realitzar un rastreig òptim per l’elevat número de 
contagis2.  

1A partir dels 400 llits d’UCI, es comença a condicionar l’activitat assistencial i poden donar-se ja 

desprogramacions en alguns centres. A partir dels 500 llits, la desprogramació ja és generalitzada, sempre 

atenent a criteris de priorització clínica, i, a partir dels 650, poden afectar processos urgents (neoplàsies).

2L’Agència de Salut Pública de Catalunya estima que, amb més de 3.000 contagis/dia, esdevé molt difícil 

realitzar un traçat detallat de totes les cadenes dels contagis que es van produint diàriament.
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Conclusions (II)

3. Les prediccions epidèmiques i de pressió assistencial no permeten descartar 
que, en base a criteris de salut pública, s’hagin de promoure mesures que 
suposin un enduriment de les actualment vigents. 

4. No es pot descartar una eventual acceleració de la velocitat de propagació 
de la pandèmia en els propers dies/setmanes per causes diverses: 
 baixes temperatures
 impossibilitat de tallar cadenes de contagi
 eventual extensió de la variant VOC 202012/01
 ...

5. Si les mesures preses fins ara no aturessin el creixement actual, l’ocupació 
de llits de crítics i la repercussió que aquesta generaria en l’activitat 
assistencial no-COVID, a data de 14 de febrer, podria arribar a ser 
equiparable a la de la primera onada epidèmica.
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Generalitat de Catalunya 
 

 Sr. Marc Ramentol i Sintas, secretari general del Departament de Salut 

 Sra. Elisabeth Abad i Giralt, secretària general del Departament d’Interior 

 Sr. Ismael Peña-López, director general de Participació Ciutadana i Processos 
Electorals 

 Sr. Xavier Llebaria, director de l’Agència de Salut Pública 

 Sra. Marta Chandre, subdirectora del Servei Català de la Salut  
 
 

Relació de documents presentats 

 
Departament de Salut. Evolució de la situació epidemiològica: escenaris per al període 
electoral (actualització). 
 
 

Principals punts tractats i acords 

 
Es presenta l’actualització de l’estat de la situació epidemiològica a Catalunya i els possibles 
escenaris previstos de cara a la campanya electoral i la jornada electoral. 
 
La Taula demana al Govern que porti una proposta de manteniment o ajornament de la 
convocatòria des del doble vessant de la salut pública com del dret a votar.  
 
La Taula demana al Govern que s’explicitin quines mesures adoptarà en cas d’un 
empitjorament de l’epidèmia, especialment si aquest és un factor determinant d’un possible 
ajornament electoral. 
 
La Taula demana al Govern detallar els fonaments que conduirien a la vulneració d’un dret 
fonamental com el del dret a votar en cas que hi hagués un ajornament electoral. 
 


