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Introduccio

Una vegada plantejades les bases con-
ceptuals de lactuacié davant el mal-
tractament en la part |, i el Protocol per
a fer efectiva aquesta actuacio6 per part
dels diferents agents implicats (part Il),
en aquesta part lll s'incorporen els ins-
truments de treball (procediments es-
pecifics, comunicats, orientacions téc-
niques, taules de registre, etc.) que hau-
ran d’utilitzar els professionals en la
seva intervencio.

A partir del seu Us es garantird una ac-
tuacié homogeénia per a tots els agents
implicats i els diferents territoris de la
ciutat.

Pel que fa als Procediments especifics,
a causa del seu caracter intern, i el fet
d’estar sotmesos a possibles canvis,
no apareixen publicats en aquest do-
cument, sin6 que estaran a disposicio,
permanentment actualitzats, al Portal
del Professional (intranet corporativa de
Area de Qualitat de Vida, Igualtat i Es-
ports).



1.
REGISTRE D’INDICADORS D’ALERTA'

Maltractament fisic

Caigudes reiterades inexplicables

Cremades

Ferides i contusions a diferents parts del cos
Fractures o luxacions recurrents

Lesions de dificil explicaci6 o contradictories sobre
la causa que les ha produit

Mala conservaci6 de la pell
Marques de subjeccio
Pérdua de pes

Pérdua traumatica de cabell
Punxades

Sobredosi o infradosi de medicacié en sang

Observat?

O

oooooo oood

Manifestat®

O

oooooo oood

Maltractament sexual

Infeccions de transmissié sexual
Infeccions genitals inexplicables
Lesions a les arees genitals

Roba interior estripada o tacada
Sang o esgarrapades a la zona genital
Comportament sexual desinhibit

Rebuig a contactes fisics

Observat

O

Oooonoon

Manifestat

O

Oooonoon

1. S6n fets, conductes i simptomes que identifiquen o assenyalen la preséncia de maltractament.

Per a cada possible tipus de maltractament hi ha una série d’indicadors que poden fer pensar en la possi-
bilitat que estiguem davant una situacié de maltractament. Aquest guié només permet pautar l'observacio i

registrar sospites, ja que la confirmacié o no de la situacié sera objecte d’una investigacié posterior.

Es tracta d’un guié estandard que pot ser emprat per diferents perfils professionals i en llocs de treball di-
versos. Per tant, és probable que sobre molts indicadors no es tingui informaci6 o simplement no es produei-

xin, i hauran de quedar sense marcar.

2.Quan es tracta d’un fet, conducta o simptoma observat per part del professional que omple el Registre.

3.Quan es tracta d’un fet, conducta o simptoma manifestat o expressat per part de la persona que lesta

rebent o bé per alguna altra persona de l'entorn.
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Maltractament psicologic
(és important discriminar Uexisténcia de deteriorament cognitiu)

Observat

Autovaloraci6 baixa o negativa

Agitacid, ira

Angoixa, pors, actitud temorosa

Ansietat

Apatia, passivitat

Confusi6 o desorientacio

Pérdua de la gana

Trastorns de la son

Negacio, actituds contradictories o ambivalent

Dificultats per decidir qualsevol cosa o necessitat de consulta
per a tot

Depressio

Intent de suicidi

Aillament. No relacié amb xarxes (familiars, veinals, amics, etc.)
No facilitacié a la persona gran els objectes basics per viure
Escassa o nul-la intimitat

Infantilitzacié

Insults, humiliaci6, tracte indiferent

O

ooooooono ooooogogao

Manifestat

O

ooooooono ooooogogao

Maltractament econéomic

Observat

Canvis en el testament o els titols de propietat o transmissié
de poders sobtats que afavoreixen noves amistats o membres
de la familia

Deteriorament progressiu del nivell de vida

No pagament de factures, deutes i despeses anormals
Desaparici6 sobtada de joies o altres efectes personals
Pérdua de patrimoni

Demandes no justificades d’incapacitaci6 per part de
familiars o persones vinculades a la persona gran

Interés inusitat per fer-se carrec de la persona gran

O

O OoOoogao

Manifestat

O

O OoOoogao



Moviments sospitosos en el compte o la targeta de créditde [ UJ
la persona gran

Retirades de diners incompatibles amb els mitjans de la Ul Ul
persona gran

Vendes fraudulentes i enganyoses i/o estafes Ul Ul

Negligéncia

Observat Manifestat
Aspecte personal descuidat o en mal estat ] Ul
Deshidratacio O O .
Desnutricié o malnutricié O O
.. .. Qualitat de Vida,
Higiene corporal deficient O 0 lgualtat i Esports
Hipotérmia o hipertérmia Ul U Protocol
N . e . . d’avaluacioé davant

Manca de protesis auditives, dentals o ulleres si sén necessaries [ O el maltractament

ales persones grans
Problemes de salut sense tractament o cura O O

Instruments
Roba inadequada Ul Ul de treball
Ulceres de decubit O O
Manca d’un habitatge amb condicions d’habitabilitat Ul Ul

o amb bruticia, acumulacié de deixalles o males olors o amb
elements perillosos

Abandé

Observat Manifestat
Abandonament de la persona gran en una institucio, O O
ja sigui en un hospital, equipament residencial, al carrer
o al domicili
Vulneracio de drets

Observat Manifestat
Censura de la correspondéncia ] ]
Manca de respecte a la llibertat i a la intimitat Ul Ul
Falta de consideraci6 dels desitjos i decisions de la persona [ ]
gran sobre aspectes vitals (on,amb qui i de quina forma vol viure)
Tractes discriminatoris i desconsiderats Ul Ul
Mobbing immobiliari U U
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Indicadors associats a la persona que exerceix el possible

maltractament
Observat Manifestat
Abls de substancies toxiques com alcohol, farmacs o altres O O
Depressid Ul Ul
Dificultats per resoldre situacions estressants o dificils UJ UJ
Malaltia mental Ul Ul
Trastorns de personalitat Ul Ul
Amb antecedents de violéncia familiar Ul Ul
8 Sembla no tenir les capacitats o coneixements necessaris per [ ]
tenir-ne cura
Qualitat de Vida, N S . .
Igl:f;llt:ti:splois Sobrecarrega fisica i emocional O O
Protocol Aillament social Ul ]
d’avaluacié davant . . . .
el maltractament Dependéncia de la victima: econdmica, d’habitatge o altres U U
ales persones grans
| Percep la cura de la persona gran com una “carrega” que no Ul Ul
nstruments . .
e desitja assumir
Preocupaci6 excessiva pels diners (costos que genera lacura [ ]
de la persona gran)
Mai no és al domicili o mai no es posa en contacte amb Ul Ul
el professional
Es verbalment abusiu, controlador, mostra una actitut defensiva [ O
Indiferéncia, menyspreu i/o colera ] ]
Impedeix que la persona gran es relacioni amb altres persones [ Ul
No facilita l'assisténcia Ul Ul
Obstaculitza la intervenci6 privada del professional Ul Ul
No deixa respondre la persona gran, respon en el seu lloc ] Ul
Contradiccions importants Ul Ul
Oblida intencionadament les cites o les visites Ul Ul




2,
TAULA DELS FACTORS DE RISC | DELS FACTORS DE PROTECCIO
PER A LAVALORACIO DE LES SITUACIONS DE MPG

Taula 1. Factors de risc i factors de proteccio per a la valoraci6
de les situacions de MPG

FACTORS Factors de risc*:
PERSONALS ° Antecedents de maltractament
Variable * Génere femeni
relacionada * Malarelacié de la persona gran amb el/la responsable del mal-
directament tractament
amblapersona . apaifabetisme
gran
Factors de protecci6®:
e Existéncia de vincle entre el professional/servei amb la persona
gran
* Col-laboracié amb el pla de treball establert amb el/s profes-
sional/s
° Accés i capacitat d’assimilar informaci6é sobre el maltracta-
ment en general
SALUT Factors derisc:
* Dependéncia fisica, psiquica o emocional
Variable . -,
. * Deteriorament cognitiu
relacionada
amb lestat e Salut mental i alteracions de la conducta
de salut » Depressi6, desmotivacid, autonegligéncia
de la persona « Addicei
gran iccions

Factors de proteccio:

e Tenir consciéncia de malaltia

* Realitzar tractament regular

e Acceptar ajuda

e Comptar amb el suport de familia extensa

e Comptar amb el suport de la xarxa de l'entorn

* Rebre el suport del SAD

* Disposar dels recursos sanitaris adequats

° Participar en espais de treball grupal, grups d’autoajuda, etc.
* Vincular-se amb les Xarxes de Salut Mental (CSMA)

4. Factors de risc de maltractament: son circumstancies o causes que contribueixen, influeixen o faciliten que
es pugui desencadenar un maltractament.

5. Factors de protecci6: sén aquells elements, circumstancies i/o variables que apaivaguen, compensen o
disminueixen els efectes dels factors de risc de maltractament i poden fer que no aparegui.
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SITUACIO
ECONOMICA

Variable
relacionada
amb lestat
economic

de la persona
gran

Factors derisc:

Dependéncia economica de tercers
Pobresa

Manca de liquiditat / disponibilitat efectiva dels propis recur-
s0s econdmics

Dificultat per administrar els seus béns
Risc d’espoli
Conjuntura de crisi econdmica

Factors de protecci6:

Capacitat de planificacié econdmica per administrar i gestionar
els béns propis

Percebre una pensid regular
Disposar del suport economic de familia extensa
Disposar de poder adquisitiu per accedir a recursos i serveis

Acceptar mesures legals protectores (autotutela, voluntats an-
ticipades, poder preventiu, assisténcia i guarda)

ENTORN
FAMILIAR

Variable
que inclou
els factors
directament
relacionats
amb el/la
possible
causant del

maltractament

Factors derisc:

Cohabitacio

Sobrecarrega fisica i emocional del cuidador/a

AbUs de substancies toxiques com l'alcohol, farmacs o altres
Trastorns mentals

Dependeéncia de la persona gran: econdmica, d’habitatge o al-
tres

Aillament social

Pobresa

Amb antecedents de violéncia familiar
Sindrome de l'avi/avia esclau/va

Mala relacié amb la persona gran

Factors de protecci6:

Tenir una familia integradora

Cuidador/a amb vincle positiu amb els professionals de refe-
réncia de l'ambit social

Cuidador/a amb vincle positiu amb la xarxa de recursos de sa-
lut: atencid primaria i especialitzada (CSMA, CAS, etc.)

Participar en grups de familiars cuidadors, d’ajuda mutua, etc.




HABITATGE

Factors derisc:

PROPI O * Mala accessibilitat
DE LLOGUER o o
* Males condicions d’habitabilitat
Variable ° Mobbing immobiliari
relczcn?rl)[ada e Comunitat de propietaris no receptiva a les necessitats de les
amp eroe persones grans
on viu
la persona gran ~ * Manca d’habitatge (sense sostre)
ja sigui
de propietat Factors de protecci6:
o lloguer * Disposar del Servei d’Atencié Domiciliaria
* Acceptacio de neteja de xoc
* Accés arecursos per rehabilitar lhabitatge
° Sensibilitat de la comunitat de veins/entorn veinal a les neces-
sitats de les persones grans
* Conéixer lexisténcia de les Oficines de 'Habitatge (mecanismes
de mediacié a les comunitats de veins, suport a la rehabilitacid,
instal-lacié d’ascensors, etc.)
ENTORN Factors de risc:
RESIDENCIAL e Tracte inadequat a les persones usuaries
Variable que fa * Espai en males condicions d’higiene, intimitat, etc.
referencia * Politica de personal inadequada
eliie dei * No acceptaci6é de lingrés residencial per part de la persona
orresiaen gran (mala predisposicié/actitud negativa)
de manera
eotiiiial Factors de proteccio:
0 passa
gran part e Centre residencial amb acompliment de les normatives de fun-

del seu temps

la persona gran.

Inclou centres
residencials

i establiments
sociosanitaris

cionament

Acompliment estricte de les normes d’habitabilitat i ubicaci6
dels centres

Existéncia d’una politica de personal sota parametres de quali-
tat (ratios, sous, condicions laborals, formacié i treball en equip,
etc.)

Linies d’actuacio clares i coherents
Coordinacid, organitzacié i supervisié optima de l'atencio

Curaal’horad’adaptar les necessitats de les persones grans als
condicionats organitzatius.

Respecte pels drets, les necessitats de curai la vida social i re-
lacional de la persona gran.

Acceptaci6 de lingrés residencial per part de la persona gran
(bona predisposicié/actitud positiva)
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RELACIONS
SOCIALS

I XARXA

DE SUPORT

Variable que fa
referéncia a la
xarxa relacional
de la persona
gran o a la seva
abséncia

Factors derisc:

Aillament social
Escasses o nul-les relacions
Mala relaci6/conflictivitat amb el veinat

Desconeixement de les noves tecnologies de la informacié i
comunicaci6 (NTIC) facilitadores de 'accés a recursos / xarxes
socials

Factors de proteccio:

Disposar de xarxa de suport de l'entorn

Formar part d’associacions

Disposar d’'una vida social activa i participativa

Tenir accés als recursos del lleure, oci, culturals i d’esbarjo

Coneixer loferta al cataleg de serveis de projectes de prevenci6
i detecci6 per a les persones grans (ex: Radars)

Conéixer els serveis de suport a lespai piblic (mediaci6 al car-
rer, etc.)

Vincular-se amb les Xarxes de Salut Mental (CSMA)

Conéixer / possibilitar laccés i 'Us de les NTIC (Teleassisténcia,
telefonia mobil, internet, etc.)

CONTEXT
SOCIALI
INSTITUCIONAL

Variable

que incorpora
el conjunt am-
bits
institucionals
directament
relacionats amb
les persones
grans aixi com
la societat

en general

Factors derisc:

Vulneracié dels drets

Edatisme

Tracte discriminatori

Manca de recursos

Retallada de prestacions (LAPAD, SAD, etc.)

Prestacions poc afavoridores dels col-lectius més vulnerables
(ex: PNC vinculada a ingressos dels fills)

Factors de proteccio:

Existéncia d’accions potenciadores i afavoridores del bon trac-
te institucional

Existéncia de politiques de qualitat de vida que incloguin la
prevencid, Uatencid, la promoci6 i la participaci6 activa de les
persones grans
Politiques de benestar social, xarxes de recursos —socials, de
salut, juridics— adequats a les necessitats especifiques de les
persones grans

Sensibilitzacié ciutadana per mitja de l'educacioé en els valors
del respecte

Existéncia de férmules juridiques que reconeguin drets a les
persones cuidadores reals, malgrat no siguin familia, com a
element de reconeixement de la seva cura envers les persones
grans (actualment no existeixen)




3.

TEST DE DETECCIO: PERSONA GRAN MALTRACTADA /EASI
(ELDER ABUSE SUSPICION INDEX)

(Yaffe, M.J; Wofson, C.; Lithwick, M; Weiss, D., 2008)

S’entendra que hi ha sospita de maltractament en aquells casos en qué s’obtingui una
resposta afirmativa en qualsevol de les dues parts de les preguntes 2, 3,4 i 5. En relacié
amb la pregunta 1, s’entendra que hi ha una sospita de maltractaments si s’obté una res-
posta afirmativa a la segona part de la pregunta.

1. Alguna vegada alguna persona us ha facilitat ajuda per fer alguna de les activitats
seglents: rentar-vos, vestir-vos, anar a comprar, anar al banc o menjar?

O No O si

En cas que la resposta sigui afirmativa: Habitualment teniu problemes amb aquesta/es
persona/es?

O No Osi

2. Alguna persona us ha impedit obtenir menjar, roba, medicaments, ulleres, audidfons
o atencié medica, o us ha impedit estar amb gent amb qui volieu estar?

O No O si

En cas que la resposta sigui afirmativa: Aquesta situaci6 s’ha produit més d’'una vegada?

O No O si

3. Us heu sentit molest/a perqué alguna persona us ha tractat d’alguna manera que us
ha fet sentir-vos avergonyit/da o amenacat/da?

O No O si

Encas que la resposta sigui afirmativa: Aquesta situaci6 s’ha produit més d’'una vegada?

O No O si

4. Alguna persona us ha obligat a signar documents o a utilitzar els seus diners o les
seves pertinences en contra de la vostra voluntat?

O No O si

Encas que la resposta sigui afirmativa: Aquesta situaci6 s’ha produit més d’'una vegada?

O No O si

5.Alguna persona us ha amenacat o atemorit, tocant-vos d’alguna manera que no us ha
agradat o fent-vos mal fisicament?

O No O si

En cas que laresposta sigui afirmativa: Aquesta situacié s’ha produit més d’'una vegada?

O No O si

La sisena pregunta va dirigida al professional que ha abordat les darreres cinc qOestions:

6. El maltractament envers les persones grans podria estar associat a simptomes o
indicadors com ara poc contacte visual, introversio, malnutricid, gOestions d’higiene,
talls, blaus, roba inadequada o qOestions relacionades amb 'administracié inade-
guada de medicaments. Heu observat algun d’aquests signes durant els Gltims dotze
mesos? Hi ha alguna altra persona, a banda del professional i la persona gran, durant
lentrevista?
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r 4,

PARTII TEST DE DETECCIO: CUIDADOR CASE
(THE CAREGIVEN ABUSE SCREEN)
(Reis & Nahmiash , 1995)

S’ha de respondre de manera completa (preferentment ’ha d’omplir directament el/la
cuidador/a). Un resultat de 4 punts o més pot indicar un nivell de risc alt de maltrac-
tament. No obstant, només una pregunta resposta afirmativament ja pot ser indicativa
d’abdis.

Contesteu si us plau aquestes preguntes com a cuidador
d’una persona gran

Si  No
1. De vegades teniu problemes perqué (nom de la persona gran) controli O O
el seu geni o l'agressivitat?
14 2.Sovint us sentiu forcat a actuar contra la vostra voluntat o a fer coses O O
que sentiu que no estan bé?
Qualitat de Vida,
Igualtat i Esports P . .
e 3. Trobeu dificil el maneig de la conducta de la persona que cuideu? O O
Protocol
d’avaluaci6 davant . .
el maltractament 4. De vegades us veieu forcat a ser desconsiderat o aspre amb
ales persones grans la persona que cuideu?
Instruments
de treball 5. De vegades sentiu que no podeu fer el que realment seria necessari o O
o el que s’hauria de fer per la persona que cuideu?
6. Sovint sentiu que heu de rebutjar-la o ignorar-la? @) @)
7.Sovint us sentiu tan cansat i exhaust que no podeu satisfer les neces- @) @)
sitats de la persona que cuideu?
8. Sovint sentiu que li heu de cridar? o O

Puntuacions. Si=1; No=0 Total puntuacio:
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P

REGUNTES ESPECIFIQUES PER A LENTREVISTA

DE VALORACIO DEL MALTRACTAMENT

Preguntes adrecades a la possible persona maltractada

Preguntes generals:

Viviu sol/a?

M’agradaria que m’expliquessiu com van les coses per casa

Us agradaria parlar d’alguna cosa en especial?

Quina ajuda creieu que us aniria bé per millorar la vostra situaci6o?

Us sentiu segur/a on viviu?

Com és la relacié que manteniu amb les persones amb les quals viviu?
Descrigueu com és un dia normal en la vostra vida

Preguntes especifiques:

Préviament, s’ha d’explicar que sén preguntes que es fan a totes les persones que es tro-
ben en situacions similars a la seva i que sabem que poden resultar molestes o doloroses.

Sospita de maltractaments fisics

- Algul us ha ferit d’alguna manera (copejat, bufetejat )?

- Alguna vegada us han lligat a una cadira o tancat en una habitacié?
- Teniu por d’algl a casa?

Sospita de maltractaments sexuals
- Alguna vegada algl us ha tocat els genitals sense el vostre consentiment?
- Us han forcat a fer actes sexuals que no volieu fer?

Sospita d’abandonament / negligéncia

- Alguna vegada us han negat el menjar o la medicaci6 que necessiteu?

- Creieu que teniu a la vostra disposicié menjar, roba i mediacié quan la necessiteu?
- Us han procurat facilitar les ulleres, audidfon o dentadura postissa que necessiteu?
- Passeu sol/a llargs periodes de temps?

- Potdeu sortir de casa quan voleu?

- Podeu veure parents i amics ?

- Us controlen les trucades telefoniques?

- Us ajuda algu a fer les activitats de la vida diaria?

- Viviu amb algi o teniu familiars propers que consumeixin drogues o alcohol o que
tinguin alguna malaltia mental?

Sospita de maltractaments economics
- Us ocupeu dels vostres assumptes econdmics o se n'ocupa una altra persona?

- Algi s’ha endut alguna cosa vostra o han utilitzat els vostres diners sense el vostre
permis?

- Heu signat algun document que no entenguessiu, i que tingués a veure amb la vos-
tra economia?
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- Us han obligat a signar un poder legal, un testament o qualsevol altre document en
contra de la vostra voluntat?

- Us han obligat a fer compres per a altres, en contra dels vostres desitjos?

- El vostre familiar (referit a qui en té cura) depén de vosaltres per a lallotjament i
glestions econdomiques?

- Us han pressionat perqué deixeu de ser el propietari de la casa?

- Creieu que el vostre familiar (referit a qui en té cura) utilitza adequadament els vos-
tres recursos economics?

° Sospita de maltractaments psicologics
- Us sentiu sol/a?

- Alguna vegada us han amenacat (amb castigs, ingrés en residéncia, etc.) o us repre-
nen?

- Alguna vegada us parlen o criden de manera que fan que us sentiu malament amb
vosaltres mateixos?

- Us han obligat alguna vegada a dinar a la forca?

* Sobre el “tracte de silenci”
- Alguna de les persones amb quals viviu no us parla?

- Amb quina freqiiéncia els vostres fills/familia parlen amb vosaltres (mengeu junts,
etc.)?

- Quan va ser l'dltima vegada que vau fer alguna cosa amb la vostre familia (sortir a
passejar, per exemple)?

- Descrigueu qué fan perqué us sentiu ignorat o penseu que sou una carrega per aells
- Rebeu noticies o informacié de forma rutinaria (per exemple a través del correu)?
- Qué passa quan no esteu d’acord en algun tema amb el vostre familiar?

Es important també preguntar a la persona que rep el possible maltractament si [’han
amenacada de fer-li alguna d’aquestes coses.




Preguntes adrecades al possible responsable del maltractament

e Animar adescriure com és un dia tipic en la seva vida per determinar la percepcié de
la persona cuidadora sobre el seu grau de carrega o estrés.

* Quin tipus d’ajudes o suports té (d’altres familiars, voluntaris, respirs, etc. ) i quines
ajudes creu necessitar.

* Com és el seu estat de salut, tant fisic com mental?.

° Que fa quan se sent enfadat o frustrat, per exemple: com afronta el fet d’haver de
tenir cura del seu familiar en tot moment?.

* Coneixements que té sobre l'estat de salut del seu familiar i del tipus de cures que
necessita, per exemple: quin és lestat de salut del seu familiar, quines medicines
pren o quin tipus de cures requereix.

e Grau d’ajuda que presta al familiar, per exemple: En quin grau es troba vosté involu-

crat en la realitzacio de les activitats de la vida diaria i la cura del familiar? Qualitat de Vida,

. . N . . lgualtat i Esports
* Expectatives cap al seu familiar, per exemple: Qué espera que el seu familiar faci per

si mateix. Protocol
d’avaluacié davant
° Expectatives sobre el seu mateix paper, per exemple. Qué creu que el seu familiar zllzsa:)t;f:;:g‘seg:ans
espera que faci per ell, qui fa aquestes coses, si és capac de fer-les totes, si ha tingut
alguna dificultat i de quin tipus. Instruments
de treball

* Quins compromisos té fora de casa i si treballa fora de casa.

* Grau de dependéncia per part del possible responsable dels maltractaments dels
ingressos econdmics de la persona gran. Per avaluar aquesta qlestio, es poden in-
troduir les preguntes plantejant: esta preocupat per si el seu familiar pot accedir a
tot alld que necessita? Té poder legal signat ? Hi ha algl autoritzat a treure diners del
compte del seu familiar? De quins diners disposa el seu familiar per cobrir les seves
despeses? A qui pertany la casa?

e Si s’ha trobat evidéncia fisica de maltractaments abans de U'entrevista al cuidador,
és essencial fer-li preguntes directes com ara: com creu que s’ha fet el seu familiar
aquests blaus? Creu que el seu familiar esta mal alimentat o mal hidratat?.
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6.

ALTRES INSTRUMENTS DE VALORACIO

AVALUACIO SOCIAL | FAMILIAR

QUALITAT DE VIDA: ESCALA DE FILADELFIA

Es tracta d’una escala basada en el concepte multidimensional de benestar psicoldgic,
que parteix del suposit que un estat de anim elevat, es caracteritzaria per la sensacié de
satisfaccié amb un mateix, un sentiment que “un té un lloc en aquestavida”il’acceptacié

del que no pot canviar.
Punts
items 1 0
1. A mesura que us aneu fent grans les coses se us fan més No Si
dificils?
2. Teniu tanta energia com l'any passat? Si No
3. Us sentiu sols? No Si
4. Us molesteu més per coses petites ara que abans? No Si
5. Penseu que a mesura que us aneu fent grans cada vegada No Si
sou menys Gtils?
A vegades esteu tan preocupats que no podeu dormir? No Si
7. A mesura que us aneu fent grans, les coses sén millor, Millor/ Igual Pitjor
pitjor, o igual que com us havieu imaginat que serien?
8. Sovint penseu que no val la pena viure? No Si
9. Arasou tan felicos com quan éreu joves? Si No
10. Teniu molts motius per estar tristos? No Si
11. Teniu por de moltes coses? No Si
12.Sou més irascibles que abans? No Si
13.Lavida és dura i dificil la major part del dia? No Si
14.Com us sentiu amb la vostra vida actual? satisfets o Satisfets No satisfets
no satisfets
15.Us preneu les coses a pit? No Si
16.Us altereu o disgusteu amb facilitat? No Si

Total puntuacio:

Si sumeu la puntuacié podreu valorar el grau de satisfacci6 de qualitat de vida:

Punts | Grau de satisfacci6
<12 Alt

6-11 Regular

>5 Baix

Satisfacci6 de qualitat de vida:

Pu

ntuaci6 a l'escala de Filadélfia:

Grau de satisfacci6:



AVALUACIO SOCIAL | FAMILIAR

ESCALA DE VALORACIO SOCIOFAMILIAR DE GIJON

L’Escala de valoracié sociofamiliar permet la deteccié de situacions de risc o problema-
tica social, és util com un instrument especific de mesurament de la situacié social, per
a la incorporacié a la practica assistencial dels professionals que treballen en ['atenci6
social o sanitaria. Es tracta d’una escala de valoracié de risc sociofamiliar que consta de
5items.

L’escala consta de 5 items o variables (situacié familiar, econdmica, habitatge, relacions i
suport social),amb 5 possibles categories en cadascun d’ells, estableix una gradacié des
de la situacié social ideal, o abséncia de problemdatica a l'objectivacié d’alguna circums-
tancia o problema social i s’obté aixi una puntuacié global.

Situacié familiar

Viviu amb la familia sense dependéncia fisica/psiquica
Viviu amb el conjuge d’edat similar a la vostra
Viviu amb la familia o el conjuge i teniu algun grau de dependéncia

Viviu sols i teniu fills a prop

a A W N -

Viviu sols, no teniu fills o viuen lluny de casa vostra

Situacié Econdomica

Més d’ 1.5 vegades el salari minim

A partir d’ 1.5 vegades el salari minim fins al salari minim exclusivament
A partir del salari minim fins a la pensié minima contributiva
LISMI-FAS-Pensi6 no contributiva

a A W N -

Sense ingressos 0 més baixos que a lapartat anterior (“4”)

Habitatge

Adequat a les vostres necessitats 1

Barreres arquitectoniques a 'habitatge o al portal de la casa (graons, portes 2
estretes, bany, etc.)

Humitats, higiene deficient, equipament inadequat (sense bany complet, aigua 3
calenta, calefacci6, etc.)

No hi ha ascensor, teléfon 4

Habitatge inadequat (barraques, habitatge declarat en estat ruinés, manca
d’equipaments minims)

Qualitat de Vida,
Igualtat i Esports
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Relacions socials

Relacions socials 1
Relacions socials només amb la familia i veins 2
Relacions socials només amb la familia i veins 3
No sortiu mai de casa, rebeu visites 4
No sortiu i no rebeu visites 5
Suport de la xarxa social

Amb suport familiar i veinal 1
Voluntariat social, ajuda domiciliaria 2
No rebeu suport 3
Pendent d’ingressar a residéncia geriatrica 4
Teniu atenci6 permanent 5

Valoracio:

Es recomana la seva utilitzacié fent un registre independent de cada una de les varia-
bles, ja que la seva utilitat principal no és definir un risc social sin6 detectar dimensions
deficients. De fet s’lhan desenvolupat diferents versions que no inclouen puntuacié. En
qualsevol cas es considera que el punt de tall per a la deteccié de risc social és de 16.



AVALUACIO SOCIAL | FAMILIAR

ESCALA DE SOBRECARREGA DEL CUIDADOR DE ZARIT

Es un test que avalua la carrega subjectiva associada al fet de cuidar en els aspectes
seglients: salut fisica i psicoldgica, Grea economica i laboral, relacions socials i relacié
amb la persona que rep les cures. Es autoadministrat. En cas de no poder ser realitzat pel
propi cuidador sera administrat pel professional sanitari. Consta de 22 items. Cada item
es puntua de I’1 (“mai”) al 5 (“gairebé sempre”).

Puntuacio:
Punts | Sobrecarrega
<46 Sense sobrecarrega
46-47 a 55-56 Sobrecarrega lleu
>56 Sobrecarrega intensa
21
S’administra una vegada a l'any o sempre que es sospita el risc de sobrecarrega o clau- Qualitat de Vida,
dicacid del cuidador a través de la valoracié (ja sigui médica, infermera o social). Igualtat i Esports
. . L . L » Protocol
Es registrara la puntuaci6 total i la data d’administracié. d’avaluacio davant
el maltractament
ales persones grans
Escala de sobrecarrega del Cuidador de Zarit [erments

1= mai, 2= gairebé mai, 3= de vegades, 4= freqlientment, 5= gairebé sempre

12345
1. Penseu que el vostre familiar/pacient sol-licita més ajuda de la 0000
que realment necessita?
2. Penseu que a causa del temps que dediqueu al vostre familiar/ 0000
pacient ja no teniu prou temps per vosaltres?
3. Us sentiu estressat/da pel fet d’haver de tenir cura del vostre 0000

familiar/pacient i haver, a més, d’atendre altres responsabilitats
(ex.: la familia o la feina)?

4. Us sentiu avergonyit/da pel comportament del vostre familiar/pacient? O O O O O

5. Us sentiu irritat/da quan sou a prop del vostre familiar/pacient? 0000
6. Considereu que la situacié actual afecta la vostra relacié amb els 0000
vostres amics o altres membres de la vostra familia d’una forma
negativa?
7. Teniu por del futur que espera al vostre familiar/pacient? 0000
8. Sentiu que el vostre familiar/pacient depén de vosaltres? 0000

9. Us sentiu esgotat/da quan heu d’estar al costat del vostre familiar/ OO O OO
pacient?

10. Sentiu que la vostra salut s’ha vist afectada pel fet d’haverde tenir O OO OO
cura del vostre familiar/pacient?

11. Sentiu que no teniu la vida privada que desitjarieu a causa delvostre O OO OO
familiar/pacient?
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.

22.

Sentiu que la vostra vida social s’ha vist afectada negativament
pel fet d’haver de tenir cura del vostre familiar/pacient

(Només si lentrevistat/da viu amb el pacient) Us sentiu incomodes
guan convideu amics a casa, a causa del vostre familiar/pacient?

Creieu que el vostre familiar/pacient espera que en tingueu cura
com si féssiu l'Gnica persona amb qui pogués comptar?

Creieu que no disposeu de diners suficients per tenir cura del vostre
familiar/pacient, a més de la resta de despeses que teniu?

Sentiu que no sereu capac de tenir cura del vostre familiar/pacient
durant gaire temps més?

Sentiu que heu perdut el control sobre la vostra vida des que es va
manifestar la malaltia del vostre familiar/pacient?

Desitjarieu poder encarregar la cura del vostre familiar/pacient
a una altra persona?

Us sentiu insegur/a respecte a allo que heu de fer amb el vostre
familiar/pacient?

00000

00000

00000

00000

00000

00000

00000

00000

Sentiu que haurieu de fer més del que feu pel vostre familiar/pacient? O O O O O

Creieu que podrieu tenir més cura de la que teniu amb el vostre
familiar/pacient?

En general, us sentiu molt sobrecarregat/da pel fet d’haver de tenir
cura del vostre familiar/pacient?

00000

00000



AVALUACIO PSICOLOGICA

ESCALA DE DEPRESSIO | D’ANSIETAT DE GOLDBERG

Es una escala que mesura la depressié i I'ansietat. Aquesta escala no proporciona diag-
nostic de “cas” psiquiatric, tan sols la probabilitat de ser-ho. Cal confirmar-ho amb una
entrevista diagnostica semioberta o dirigida.

Puntuacié:

No es puntuaran els simptomes que durin menys de 2 setmanes o que siguin “d’inten-
sitat lleu”. Les 4 primeres preguntes de les subescales d’ansietat (A) i depressio6 (D) s6n
obligatories. Només en el cas de contestar afirmativamenta 2 o més preguntes d’ ansie-

tatoa 1 omés de depressio continuarem amb la resta de preguntes de cada subescala.

La puntuaci6 és independent per a cada subescala.
La puntuacio total és igual al namero d’items valorat positivament (1 punt cada un).
El punt de tall per a “ansietat probable” és® 4 i per a “depressié probable” és?® 2.

Falsos positius: malalties somatiques greus, dolor, estrées, adversitats recents, proble-
matica social greu, afectacio6 cerebral i situacions especials.

Falsos negatius: trastorns crdnics, personalitats anormals, conductes de negaci6, afec-
tacio cerebral, conveniéncia social, alcoholisme i drogodependéncies.

Escala d’ansietat-depressi6é (EADG): Escala de Goldberg

Escala A (ansietat)

Si  No
1. Us heu sentit molt excitat, nerviés o en tensi6? 1 0
2. Heu estat molt preocupat per alguna cosa? 1 0
3.Us heu sentit molt irritable? 1 0
4. Heu tingut dificultat per relaxar-vos? 1 0
Subtotal:

(Continuar si 2 o més respostes sén afirmatives)

5. Heu dormit malament? Heu tingut problemes per dormir? 1 0
6. Heu tingut mals de cap o de nuca? 1 0
7. Heu tingut algun dels simptomes segiients: tremolors, formigueigs, 1 0

mareigs, suors o diarrea?

8. Heu estat preocupat per la vostra salut? 1 0
9. Heu tingut alguna dificultat per conciliar el son, per quedar-vos 1

adormit?

Total puntuacio:
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Escala B (depressi6)

1. Us heu sentit amb poca energia?
2.Heu perdut linterés per les coses?
3. Heu perdut la confianca en vosaltres mateixos?

4. Us heu sentit desesperancat?

Subtotal:
(Continuar si 1 o més respostes sén afirmatives)
5. Heu tingut dificultats per concentrar-vos?
6. Heu perdut pes (a causa de falta d’apetit)?
7.Us desperteu massa d’hora?
8. Noteu que sou més lent?

9. Creieu que heu tingut tendéncia a trobar-vos pitjor als matins?

o O o o

o O O o o

Total puntuacio:



AVALUACIO PSICOLOGICA

ESCALA DE DEPRESSIO GERIATRICA DE YESAVAGE-5

Es una escala que avalua aspectes cognitius-conductuals relacionats amb les caracte-
ristiques especifiques de la depressi6 en la gent gran i permet identificar ’'estat afectiu
dels pacients geridtrics.

La recollida d’informacié es du a terme a través de l'autoadministracié per part del paci-
ent peré també potser heteroadministrat pel professional.

Puntuaci6:

La resposta negativa a la pregunta 1 i la positiva a la pregunta 2, 3,4 i 5 puntua 1 punt.

Punts | Grau de depressio

0-1 Sense depressid
<2 Possible depressi6

25
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Escala de depressio geriatrica de Yesavage-5 de trepall

@
z
o

1. Esteu satisfets amb la vostra vida?
2. Us avorriu sovint?
3. Us sentiu tot sovint abandonat?

4. Preferiu quedar-vos a casa en lloc de sortir i fer coses noves?

O OO O0O0
OO0 OO0O0

5. Us sentiu inatil actualment?
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AVALUACIO PSICOLOGICA

ESCALA DE HAMILTON (consultable en linia)
http:/www.actad.org/actad_cat/test_cat/test_hamilton_cat.php

MALALTIES PSIQUIATRIQUES DIAGNOSTICADES SEGONS DSM IV-R
(consultable en linia)

http:/www.dsm-iv.org.es/indice-del-manual.html



7

MESURES LEGALS DE PROTECCIO

Denuncia de maltractaments

C.P Art. 173.2; 226; 229; 224 especifics.
Generics, segons tipus de contravencié

Els aspectes juridics del maltractament
a la gent gran es recullen essencialment
en el Codi penal i poden consistir en fal-
tes o delictes, depenent de la gravetat
de l'agressioé.

Internament o ingrés involuntari
Art. 212-4 j seglients Codi civil de Catalunya

Linternament d’una persona per ra6 de
trastorn psiquic o malalties que puguin
afectar la capacitat cognitiva requereix
lautoritzacié judicial si la seva situacio
no li permet decidir per si mateixa.

Si per motius d’urgéncia cal l'ingrés sen-
se dilaci6, un facultatiu pot constatar
la causa i s’ha de fonamentar en un risc
immediat i greu per a la salut del malalt
o per a la integritat fisica o psiquica del
malalt o d’altres persones. En aquest
cas, el director de l'establiment on es
faci l'internament ho ha de comunicar a
lautoritat judicial en 24 hores.

La fiscalia proposa substituir el terme
“internament” pel “d’ingrés” que consi-
dera menys pejoratiu. No sempre un in-
grésinvoluntariva unitaun procediment
d’incapacitat, ja que es tracta de dos
procediments diferents. En ocasions,
aquestingrés pot ser una mesura caute-
lar adoptada dintre del tramit de modi-
ficacio de la capacitat. (art. 212.4 i seg.).

Lingrés involuntari d’'una persona es pot
demanar a la Fiscalia, al Jutjat de Guar-
dia o al Jutjat Dega.

Modificaci6 de la capacitat

Art. 756 i seglients de la Llei 1/2000, de 7
de gener, d’Enjudiciament civil i Art. 222-1 i
seg. del Codi civil de Catalunya

La personalitat civil s’adquireix pel nai-
xement, tot i que, el concebut té la con-
sideraci6 de persona a tots els efectes
que li siguin favorables si arriba a néixer.
La capacitat d’obrar d’una persona es fo-

namenta en la seva capacitat natural. La
capacitat d’obrar plena s’assoleix amb
la majoria d’edat, als 18 anys. Les limi-
tacions a la capacitat d’obrar s’han d’in-
terpretar de manera restrictiva, d’acord
amb la Convenci6 sobre els drets de les
persones amb discapacitat, aprovada a
Nova York el 13 de desembre de 2006 i
ratificada per 'Estat espanyol.

La modificacié de la capacitat o in-
capacitacié6 d’una persona es pot fer
Unicament en procediment judicial con-
tradictori i sempre amb intervenci6 del
ministeri fiscal. Cal diferenciar aquest
procediment de la resolucié administra-
tiva que reconeix el grau de discapacitat.

La senténcia que acorda la incapacitat,
total o parcial, de la persona ha de de-
terminar també el grau de limitacions o
actes que la persona declarada incapac
no pot realitzar i comporta la constitucio
de la tutela d’aquesta persona. Lautori-
tat judicial ha de nomenar per a aquest
carrec les persones designades per lin-
capac en escriptura publica (autotutela)
0 a altres parents o entitats en cas de no
haver-ho fet la persona incapac.

La modificaci6 de capacitat d’'una perso-
na es potdemanar a la Fiscalia. Si son fa-
miliars legitimats, s’ha d’interposar una
demanda judicial al Jutjat,amb interven-
ci6 preceptiva d’advocat i procurador.

Tutela
Art. 222-1 j seglents Codi civil de Catalunya

La tutela és una institucié de proteccio
de la persona en el cas que sigui decla-
rada incapac. La tutela es defereix per
testament o codicil (en el cas de fills me-
nors), en escriptura publica o mitjancant
resolucio6 judicial.

El tutor ha de tenir cura del tutelat i li
ha de procurar aliments si els recursos
d’aquest no soén suficients; ha de trac-
tar el tutelat amb consideraci6 i tots dos
s’han de respectar mdtuament. El tutor
pot establir el lloc de residéncia del tu-
telat.
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El tutor ha de demanar autoritzacio ju-
dicial per a determinats actes, tals com,
entre altres, alienar béns immobles, re-
nunciar a crédits, formalitzar préstecs,
etc.

Si es tracta de persones juridiques, la
llei els permet que s’excusin de l'exerci-
ci de la tutela si no disposen de mitjans
suficients per desenvolupar-la adequa-
dament o si les condicions personals del
tutelat sén alienes a les finalitats per a
les quals han estat creades.

La tutela és un procediment de jurisdic-
ci6 voluntaria, en qué no cal la interven-
ci6 d’advocat i procurador.

Guarda de fet
Art. 225-1 i seglients Codi civil de Catalunya

Es guardadora de fet la persona fisica o
juridica que té cura d’un menor o d’'una
persona en situacié d’incapacitacio, si
no esta en potestat parental o tutela
0, encara que ho estigui, si els titulars
d’aquestes funcions no les exerceixen.

En cas de guarda de fet d’'una persona
major d’edat en situacié d’incapacita-
cio, si aquesta esta en un establiment
residencial, la persona titular de l'esta-
bliment ho ha de comunicar a 'autoritat
judicial o al ministeri fiscal en el termini
de 72 hores des de linici de la guarda.

El guardador de fet ha de tenir cura de
la persona en guarda i ha d’actuar sem-
pre en benefici d’aquesta. Si n'assumeix
la gesti6 patrimonial, s’ha de limitar als
actes d’administracié ordinaria.

La guarda de fet s’extingeix per desapari-
ci6 de les causes que la van motivar, per
la declaracié de desemparament si és
un menor, pel nomenament de defensor
judicial o per la constituci6 del régim de
proteccid pertinent (tutela, curatela, etc.)

Document d’Autotutela
Art. 222-4 j seglients Codi civil de Catalunya

LAutotutela ens permet triar un tutor

que vetlli pels nostres drets i interessos
un cop no puguem decidir per nosaltres
mateixos.

Es fa davant de notari. La senténcia ju-
dicial de modificacié de capacitat com-
porta la designa de tutor que faci les
funcions de protecci6 de la persona de-
claradatotalment o parcialmentincapac.

Pel cas de ser declarada incapac, tota
persona amb plena capacitat d’obrar
pot nomenar o excloure una o més per-
sones perqué exerceixin els carrecs tu-
telars. Aquestes disposicions cal fer-les
en escriptura publica, que també podra
comprendre disposicions relatives al
funcionament o régim adequat, pel que
fa a la cura de la seva persona.

Aquestes disposicions cal haver-les fet
abans d’instar procediment sobre la ca-
pacitat o que el ministeri fiscal hagi ini-
ciat diligéncies.

Les escriptures publiques que contenen
aquestes disposicions s’han d’inscriure
en el Registre de Nomenaments Tutelars
no Testamentaris, i seran notificades
d’ofici pel Notari atorgant.

Lautoritat judicial ha de nomenar tutors
les persones designades en lacte de
delaci6 voluntaria, llevat que, circums-
tancies sobrevingudes facin necessari
prescindir-ne o, també, en el supdsit de
que la delaci6 s’hagi fet dins l'any anteri-
or a linici del procediment de modifica-
ci6 de la capacitat.

Poder preventiu
Art. 222-2 i seglients Codi civil Catalunya

Estracta d’un poder que una persona pot
atorgar en previsié de pérdua sobrevin-
guda de capacitat, per causa de malal-
tia, deficiéncia psiquica o deteriorament
cognitiu, designant un apoderat perquée
tingui cura de llurs interessos. Es pot es-
tablir la data o el moment en qué ha de
comencar a tenir efecte, fixar les mesu-
res de control i les causes d’extinci6.

Es aconsellable en situacions de malal-



tia d’Alzheimer en fase inicial. Es a dir, en
el moment d’atorgar el poder, cal tenir
plena capacitat mental.

Lapoderat necessita autoritzacié judi-
cial per als mateixos actes que el tutor,
llevat que el poderdant I'hagi exclosa
expressament. Els actes que requerei-
xen autoritzaci6 judicial sén, entre al-
tres:alienar bénsimmobles o drets reals
sobre els béns, renunciar a drets o gra-
var-los, etc.

Cal atorgar-lo en escriptura publica no-
tarial i sempre a persones de tota con-
fianca ja que, les facultats que atorga
seguiran en vigor tot i ser declarada in-
capac la persona atorgant. Si posterior-
ment es constitueix la tutela, lautoritat
judicial, a instancia de qui sigui tutor,
pot acordar lextincié del poder. Per fer
un poder preventiu cal anar a un notari.

Testament

Art. 421-13 i seglients i Art. 451.1 i seglients
sobre legitimes. Llei 10/2008, de 10 de juliol,
del llibre quart del Codi civil de Catalunya,
relatiu a les successions

Es el document on una persona mani-
festa la voluntat respecte de la seva
successio, que s'obre en el moment de la
mort. Es unipersonal. No pot ser atorgat
per més d’'una persona alhora. En tes-
tament sempre s’ha d’instituir un o més
hereus, amb la possibilitat d’establir
llegats i altres disposicions. Com a limi-
tacio a la voluntat de l'atorgant, cal res-
pectar les legitimes establertes per llei.
Pot ser notarial, obert o tancat, i també
pot ser holograf.

La manca d’institucié d’hereu es pot
substituir amb el nomenament de mar-
messor universal

Perqué sigui valid el testament holograf
cal que estigui escrit i signat de mane-
ra autografa pel testador amb la indica-
ci6 del lloc i la data de l'atorgament. Si
conté paraules retallades, esmenades,
afegides o entre linies, l'atorgant les ha
de salvar amb la seva signatura. Una

vegada produit el traspas, cal presen-
tar-lo davant el jutge o funcionari com-
petent a fi que sigui adverat i se n'ordeni
la protocol-litzaci6. Cal validar-los en un
termini de 4 anys des de la mort del tes-
tador i han de ser protocol-litzats en el
termini de sis mesos des de la resolucio
de 'expedient.

Assistent personal

Art. 226-1 i i seglients Codi civil de Catalu-
nya. Ordre ASC/471/2010, de 28 de setem-
bre, per la qual es regulen les prestacions i
els i les professionals de ’assisténcia per-
sonal a Catalunya

La persona major d’edat que ho neces-
siti per tenir cura d’ella mateixa o dels
seus béns, a causa de la disminucié no
incapacitant de les seves facultats fisi-
ques o psiquiques, pot sol-licitar a l'au-
toritat judicial el nomenament d’un/a
assistent (Jurisdiccid voluntaria). Lauto-
ritat judicial ha de respectar la voluntat
de la persona que s’ha d’assistir pel que
fa al nomenament o exclusi6é d’alguna
persona per exercir la funcié d’assistén-
cia.Cal comunicar la resolucié judicial al
Registre Civil del lloc on consti inscrit el
naixement de la persona assistida.

En la resolucié de nomenament, el jutge
determina 'ambit personal o patrimoni-
al de lassisténcia i els interessos dels
guals ha de tenir cura l'assistent. A peti-
ci6 de la persona assistida es pot confe-
rir a lassistent funcions d’administracio
del patrimoni.

Els actes juridics que faci la persona
assistida sense la intervencié de las-
sistent, sén anul-lables a instancia de
lassistent o del tutor si es constitueix la
tutela, i dels hereus de la persona assis-
tida, en el termini de quatre anys.

Si lassistent té coneixement de circums-
tancies que permetin l'extincié, o modifi-
caci6 del seu ambit de funcions, ho ha de
comunicar a lautoritat judicial.

Lassisténcia s'extingeix per la mort de
la persona assistida, per la desaparicio
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de les circumstancies que la van deter-
minar o per la incapacitacié de la per-
sona assistida. Si son compatibles amb
aquesta funci6, s'apliquen les normes de
la tutela sobre excusa i remocié o rendi-
ci6 de comptes.

La llei 39/2006, de 14 de desembre, co-
neguda com a Llei de la dependéncia,
estableix una prestacié econdmica d’as-
sisténcia personal que regula i concreta
'Ordre més amunt esmentada. La carte-
ra de serveis socials la registra amb les
referéncies 1.2.6.3.5.1 i 1.2.6.3.5.2. Es
pot concedir com a prestacié economica
o0 com a prestacié de servei. Per obtenir
aquesta prestacio cal reunir els requisits
indicats a 'Ordre, que n’estableix també
el procediment per a la sol-licitud, els
requisits i obligacions de l'assistenti les
causes d’extinci6 de la prestacio.

En aquest cas, s’hade signar un contrac-
te de treball o de prestaci6 de serveis,
directament amb lassistent personal o
bé un contracte de serveis amb lentitat
acreditada que faciliti les persones as-
sistents.

Estractade dues figures molt semblants
perd que presenten diferéncies diverses.
Luna es constitueix per via judicial i l'al-
tra és una prestacié administrativa.

Deure d’aliments entre parents

Art. 237-1 i i seglients Codi civil de Catalu-
nya

Existeix una pensi6 d’aliments envers
els pares, si aquests no tenen recursos.
Es un dret reconegut des de fa molt de
temps, perdo que es reclama molt poc.
S’ha de reclamar per la via judicial.

Estan obligats a prestar-se aliments els
conjuges, els descendents, els ascen-
dents i els germans. Els germans més
majors d’edat i no discapacitats només
tenen dret als aliments necessaris per
a la vida. Estan exemptes de lobliga-
ci6 les persones que tenen reconeguda
la condici6 de discapacitades, excepte
en el cas que, previsiblement, les seves

possibilitats excedeixin les necessitats
futures, tenint en compte el seu grau de
discapacitat.

S’entén per aliments tot el que és indis-
pensable per al manteniment, 'habitat-
ge, el vestit i l'assisténcia medica de la
persona alimentada. Si és menor també
inclou les despeses de formacié. Els ali-
ments inclouen les despeses funeraries,
si no estan cobertes d’una altra manera.

Pot reclamar els aliments la persona que
els necessita o el seu representant legal
i Uentitat publica o privada que laculli,
sempre que la necessitat no derivi d’'una
causa que li sigui imputable, mentre la
causa subsisteixi. Lentitat pablica o pri-
vada o qualsevol altra persona que pres-
ti aliments, si la persona obligada no ho
fa, pot repetir contra aquesta darrera o
els seus hereus les pensions correspo-
nents a lany en curs i a 'any anterior.

El dret d’aliments es té des que es ne-
cessiten, perd no es poden demanar els
anteriors a la data de la reclamacié. Si
hi ha més d’una persona obligada, l'obli-
gacio s’ha de distribuir entre elles en
proporci6 als seus recursos economics i
possibilitats, tot i que, depenent de les
circumstancies el jutge podria impo-
sar la prestacié completa a una de les
persones obligades. La quantia es de-
termina en proporcié a les necessitats
d’aliments i a les possibilitats de la o les
persones obligades a prestar-los.

El dret als aliments és irrenunciable, in-
transmissible i inembargable, i no es pot
compensar amb el credit que lobligat a
prestar-lo tingui respecte a l'alimentat.

Pel que fa al contracte d’aliments, una
de les parts s’obliga a proporcionar ha-
bitatge, manutenci¢ i assisténcia de tot
tipus a una persona durant la seva vida,
a canvi de la transmissi6 d’un capital en
qualsevol classe de béns i drets.

Previsions patrimonials, com un re-
curs legal preventiu que permet evitar
la dependéncia econdmica o la falta de
recursos liquids. Aixi tenim, per exem-



ple la Venda amb reserva d’ls de fruit:
(Llei 5/2006, de 10 de maig, del Llibre
Cinqué del CCC, relatiu als drets reals.
Art. 561-21 i segllents). Es pot subscriu-
re un contracte de compravenda, on es
ven 'habitatge, es rep tota la quantitat
econOmica del seu valor i la persona es
reserva l'is de 'habitatge i hi pot roman-
dre.

Relacions convivencials d’ajuda
muatua

Titol 1V, 240-1 i seglients. Llei 25/2012, del
29 de juliol, del llibre segon del Codi Civil de
Catalunya, relatiu a la persona i la familia

Dues 0 més persones que conviuen en un
mateix habitatge habitual i que compar-
teixen, sense contraprestaci6 i amb vo-
luntat de permaneéncia i d’ajuda mutua,
les despeses comunes o el treball do-
méstic, o ambdues coses, constitueixen
una relacié de convivéncia d’ajuda mua-
tua, que es regeix pels acords que hagin
estipulat o sinon’hiha, pel que estableix
el Codi Civil de Catalunya.

Poden constituir una relacié6 de con-
vivéncia d’ajuda mdadtua les persones
majors d’edat unides per vincles de pa-
rentiu en linia col-lateral sense limit de
grau i les que tenen relacions de simple
amistat o companyia, sempre que no es-
tiguin unides per unvincle matrimonial o
formin una parella estable amb una altra
persona amb la qual convisquin.

El nombre maxim de convivents, si no
sén parents, és de quatre. Es poden
constituir en escriptura piblica, a partir
de la qual tenen plena efectivitat, o pel
transcurs d’un periode de dos anys de
convivencia. Els convivents poden regu-
lar validament, amb llibertat de forma,
les relacions personals i patrimonials,
i els drets i deures respectius durant la
convivéncia, sempre que aquests acords
no perjudiquin terceres persones.

Acolliment de persones grans

Llei 22/2000, de 29 de desembre, d’acolli-
ment de persones grans

Persones acollidores i acollides con-
viuen en un mateix habitatge habitual,
sigui el de les persones acollidores o el
de les acollides, amb lobjecte que els
primers tinguin cura dels segons, els do-
nin aliments, els prestin assisténcia, els
procurin el benestar general i els aten-
guin en situacions de malaltia. Persones
acollidores i acollides han de prestar-se
ajuda muatua i compartir les despeses
de la llar i el treball doméstic de la ma-
nera pactada, la qual ha de respondre a
les possibilitats reals de cada part. La
contraprestacié es pot fer mitjancant la
cessi6é de béns mobles, de béns immo-
bles o en diners. El domicili on té lloc
lacolliment ha de tenir condicions d’ha-
bitabilitat i d’accessibilitat tant infraes-
tructurals com de serveis. Lacolliment
requereix que les persones acollides
i acollidores no tinguin parentiu entre
elles fins al segon grau. Les persones
acollides no poden ésser menors de
seixanta-cinc anys. Lacolliment s’ha de
constituir en escriptura publica, la qual
s’ha d’inscriure en el registre correspo-
nent.
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8

PROCEDIMENT D’ACTUACIO LEGAL DAVANT DE SITUACIONS
DE POSSIBLE MALTRACTAMENT A PERSONES GRANS

La intervencié davant una situacié de
maltractament inclou també l'abordatge
legal. Els professionals actuaran d’una
manera determinada en funcié de la
capacitat per decidir de la persona, aixi
com del nivell d’'urgéncia (atencié imme-
diata o preferent).

Els centres de serveis socials disposen
del suport del servei d’assessorament
juridic; els professionals de 'advocacia a
més d’atendre, assessorar i orientar les

possibles persones maltractades, fan
també tasques de suport als professio-
nals i donen les orientacions i 'lacompa-
nyament necessari en cada situacio.

Quan la situacié requereix posar en co-
neixementde laFiscaliaelsfets,s’activa-
ra el Comunicat adjunt omplint UInforme
social sobre sospita de maltractament a
persones grans i a la vegada, s’enviara
copia al Departament Juridic de 'IMSS
per fer-ne el seguiment.

Grafic 1. Procediment d’actuaci6 legal davant de situacions de possible MPG
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nicat de sospita MPG)

del Servei de proteccié i
tutela de victimes (Comu-
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8.1. Comunicat a la Fiscalia (Servei de proteccié i tutela de victimes)

Informe social sobre sospita de maltractament a persones grans

Informe a iniciativa del Servei: Data:

Adreca: Teléfon:

Emés pel funcionari/a nim. (matricula):

PRESSUMPTE VICTIMA:
Nom i cognoms: 33

(Annexar fotocopia del DNI) Qualitat de Vida,
Igualtat i Esports

Datai lloc de naixement: Protocol
d’avaluacié davant
el maltractament

Domicili habitual: Tel. ales persones grans
Poblacio: CP: [eruments
Domicili actual: Tel.

Poblacié: CP:

1. Tipus de maltractament detectat

Es pot assenyalar més d’una tipologia de maltractament; les tipologies assenyalades no
son excloents entre elles.

[] Maltractament fisic
[] Lesions (Art. 147,148,617 Codi Penal)

[] Coaccions (obligar amb violéncia a fer el que no vol, o estigui prohibit) (Art. 172
Codi Penal)

[] Detenciéil-legal (retencié, tancament, aillament de la persona) (Art. 163, 165, 166
Codi Penal)

L] Altres:

[] Maltractament psicoldgic o emocional
] Amenaces (Art. 169, 170, 171 Codi Penal)
[ Tracte degradant i contra la integritat moral (Art. 173 Codi Penal)

L] Agressions verbals, insults
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[ Vexacions (fer patir alga, etc.) (Art. 620 Codi Penal)

] Coaccions (Art. 172 Codi Penal)
[] Violéncia doméstica i habitualitat (Art. 173.2i 173.3 Codi Penal)
[ Altres:

[] Maltractament sexual
[] Agressions (tocaments, etc.) (Art. 178, 179, 180 Codi Penal)
] Abus (Art. 181, 182 Codi Penal)
[] Assetjament sexual (Art. 184, 185, 186 Codi Penal)
L] Altres:

[] Maltractament econdmic

] Estafa (induir a fer un acte de disposici6 en perjudici seu) (Art. 248, 249, 250 Codi
Penal)

[ Apropiacié indeguda (Art. 252 Codi Penal)
L] Altres:

L] Negligéncia
] No complir deures com a cuidador/a intencionadament
L] Altres:

] Abandé

] Provocar desemparament de la persona gran necessitada (Art. 226 i 228 Codi Pe-
nal)

[] Abandé d’un incapac per part del seu tutor o guardador de fet (Art. 229 i 230 Codi
Penal)

] Deixar de prestar assisténcia o auxili a persona d’edat avancada o discapacitada
que es trobi desvalguda i depengui de la seva cura (Art. 618 i 619 Codi Penal)

(] Altres:

] Vulneracié6 de drets
[ Induir a abandonar domicili familiar (Art. 224 Codi Penal)
[J] Censurade correspondéncia

[] Manca de respecte a la intimitat i la llibertat

] Mobbing immobiliari
L] Altres:



2. Pressumpte agressor / persones implicades. Relacié amb la victima

Les persones han d’estar identificades amb el seu nom i cognoms, teléfon i adreca (anne-
xar Fotocopia DNI si és possible). Cal indicar extrems com lestat civil, possibles famili-
ars, persones amb qui conviu, persones que han sigut testimonis dels fets, etc.

Nom i cognoms:

Dades de contacte (teléfon, adreca):
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3.Com s’ha tingut coneixement dels fets

S’haurd de fer constar les fonts d’informacié que s’han emprat (expedient obert al CSS
o0 a altres serveis, etc.) i les tasques realitzades per tal d’aconseguir el nombre maxim
de dades possibles (citacions familiars, declaracié treballador familiar, informe médic,
dendncia, etc.).
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4. Actuacions realitzades / Cronologia

Breu relat de com s’inicia ’expedient, data inici, entrevistes amb les persones implicades
(al CSS, al domicili, a altres recursos, etc.)

Indicar clarament la situacié actual i fer émfasi en el maltractament que ha patit la victi-
ma, si existeix encara un risc per ella, la continuitat de ’accié, etc.

Redaccié clara, concisa i exacta. No utilitzar sigles ni argot professional (si paraules téc-
niques), amb paraules concretes i curtes.
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5.Contacte amb altres serveis i resum de la informacié obtinguda

[ Area Basica de Salut Data:

[] Centre de Salut Mental d’Adults Data:

[] Hospital Data:
[] Centre residencial Data:
[] Centre de Dia Data:

[] Guardia Urbana Data:



[] Servei Técnic de Districtes Data:
[J Mossos d’Esquadra Data:
[ Altres (especificar):

Informacié obtinguda:
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6. Resum situacio psicosocial ualitat de Vide,

. . . . L. . . Igualtat i Esports
Indicar, si es coneix, informes de salut, estat emocional de la victima, ingressos que dis-

L .. . . L . Protocol
posa la victima, condicions de [’habitatge, suport social i/o familiar que té.

d’avaluaci6 davant
el maltractament
a les persones grans

1- Estat salut: Instruments

de treball

2- Estat emocional:

3- Situacié economica:

4- Situaci6 habitatge:

5- Suport social:

6- Suport familiar:
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7.Valoracio

Opinié del/la professional respecte de les dades obtingudes.
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dravaluacio davant 8. Informacié a la persona interessada

el maltractament
a les persones grans

Instruments En relacié amb aquest informe, la persona interessada:
de treball

O Ha estat informada del seu contingut i presentaci6 a la Fiscalia
O Hi esta d’acord

O No hi esta d’acord

O No ha estat informada (motius)

Barcelona, de de
Signat

Funcionari/aria nim. (matricula)

NOTA: Una vegada s’ha comunicat la situacié a Fiscalia, s’enviara una copia d’aquest informe al Departament
Juridic de 'IMSS per fer-ne el seguiment oporta.
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