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PREAMBUL

Girona, 24 de setembre de 2007
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Directora dels Serveis Territorials de Salut a Girona

Sr. Andreu Otero i Triola
Director dels Serveis Territorials d’Educacio a Girona

Sr. Josep Vifas i Xifra
Director dels Serveis Territorials d’Accié Social i Ciutadania a Girona

Sra. Carme Sitjes Bosch
Directora dels Serveis Territorials de Justicia a Girona

Sra. Esperanca Permanyer Verdolet
Coordinadora territorial de I'Institut Catala de les Dones a Girona

Sr. Joaquim Bayarri i Nogueras
Intendent Regid Policial de Girona

Sr. Salvador Capdevila Bas
Dega del Col-legi d'Advocats de Girona

Sr. Jaume Torrent Echevarria
Dega del Col-legi d'Advocats de Figueres

Sr. Narcis Bardalet Vifials
Director de I'Institut de Medicina Legal a Girona
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Sr. Narcis Genis Reixach
President de la demarcacio a Girona del Col-legi de Periodistes

Sr. Jordi Cabezas i Llobet

En representacié dels consells comarcals de I'Alt Emporda, el Baix Emporda, la
Garrotxa, el Pla de I'Estany, el Ripolles, el Gironeés, la Selva i la Cerdanya, de la
Demarcaci6é de Girona.

Sr. Joan Oloriz i Serra
En representacié dels serveis socials dels ajuntaments de Girona, Blanes, Salt,
Figueres, Olot i Lloret de Mar, de la demarcacié de Girona.

Sra. Carme Bosch Amblas i Sra. Amparo Ardanuy Fullana
En representacio de les associacions de dones de les comarques gironines.

En la sessi6 plenaria de la Comissio de Seguiment del Protocol d’Actuacié en els
casos de Violencia Domestica i de Géenere a la demarcacio de Girona celebrada el
juny de 2006 es va acordar encarregar a la directora dels Serveis Territorials de
Benestar i Familia (actualment Accié Social i Ciutadania) la redaccié d'un protocol
contra el maltractament a les persones grans.

Es va constituir una comissié redactora formada per professionals provinents dels
diferents ambits d’actuacié relacionats amb les persones grans, i es van iniciar els
treballs a partir del Protocol elaborat pel Col-legi de Metges de Girona.

Aprofitant I'experiéncia que a les comarques gironines hi ha en la coordinacié
institucional en la lluita contra les diverses manifestacions de conductes violentes vers
les persones i amb la conviccié que la protocol-litzacié de les actuacions és una
manera, encara que no l'Unica, de millorar l'assisténcia a les victimes, la Comissié
Técnica contra la Violéncia Domeéstica ha reelaborat, d'acord amb el format dels altres
protocols, I'excel-lent i complet treball elaborat per la comissié d'experts sota les
directrius del Departament d'Accié Social i Ciutadania (Annex I) que necessariament
s'ha hagut de reduir.

Els signants, representants de les institucions i organismes vinculats a I'atencié de les
victimes, continuem la tasca iniciada el 1998 amb la signatura del primer Protocol
d'actuacié en els casos de violéncia domeéstica a la demarcacio de Girona. La
signatura d'aquest no va comportar un punt final, siné el punt de partida amb la
constitucié de la Comissio de seguiment d’aquest Protocol, que ha concretat les
accions multiinstitucionals a portar a terme.

Des d’aquella data, hem elaborat altres protocols (Prevencié de la mutilacié genital
femenina, Actuacions en abusos sexuals i altres maltractaments a infants i
adolescents, Manual d'estil periodistic) el Mapa de recursos per a l'atencié de les
dones victimes de violencia i, sobretot, s’ha vetllat perqué les recomanacions dels
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protocols es portessin a la practica. També hem tingut contactes amb associacions
gue treballen amb diferents col-lectius per tal d'obtenir aportacions des d'una optica no
institucional.

Com en els altres Protocols, la prevenci6 i la deteccidé precog, a partir de la definicid
dels perfils de risc, soOn els objectius principals. Per fer-ho possible, s'ha implicat als
diferents organismes de la Generalitat de Catalunya, dels ajuntaments i consells
comarcals de la nostra demarcacio vinculats a I'atencié a les persones victimes de
violencia aixi s'hi ha i incorporat la participacié de la ciutadania fins arribar a la part
afectada.
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INTRODUCCIO

El maltractament a les persones grans ha esdevingut una realitat que cada vegada es
fa més evident i requereix una atencio especifica. S6n precisament els trets distintius
d'aquest tipus de maltractament que justifiquen aquest protocol, ja que el perfil de gent
gran no queda inclos en tots els suposits que contemplen els protocols de violencia
domestica i de genere.

El reconeixement public d’aquesta classe de maltractament evidencia una nova
modalitat de relacié on la violéncia fisica deixa espai a altres tipus de violéencia meés
subtil (silenciada, menys evident, pero no excloent de dolor o patiment), la qual cosa
obliga a revisar l'actuacié de totes les institucions i administracions per trobar una
manera coordinada de treballar que permeti fer front amb la maxima eficacia a aquesta
problematica.

D’altra banda, la nostra societat t¢é molts models familiars, sovint amb vincles poc
intensos entre els seus membres i amb una mobilitat o desarrelament que manté la
relacié en la distancia. Els lligams emocionals han canviat, ellla fillla no ha de
respondre incondicionalment a les necessitats dels seus pares. La resposta a nivell
familiar és més feble i, per tant, la resposta social ha de cobrir les noves necessitats.
La dependeéncia, que afecta majoritariament a la persona gran, és un tret distintiu tant
en el sentit fisic o mental, i també en el sentit social; aixd implica una major
vulnerabilitat i indefensi6 que pot fer que la persona pugui ser victima de
maltractament amb més facilitat.

Considerem que alld que distingeix aquest protocol dels dirigits a altres col-lectius és
sobretot la voluntat preventiva i pal-liativa, més que la intervencid, ates que en el
tipus de maltractament dirigit a les persones grans, en molts casos, hi pot influir el
deficit de recursos individuals, col-lectius o socials més que un acte conscient violent.

La prevencio, a partir de la visualitzacié d’aquest conflicte social, la creacié de noves
eines de caracter preventiu, la detecci6 i la conseqlent intervencio, sén els objectius
principals del present protocol.

Val a dir que aquest protocol fa seves les anteriors experiéncies de creaciéo de
protocols contra el maltractament o la violéncia (Mutilacié genital femenina, Abus
sexual i maltractament a l'infant, Violencia doméstica i de genere) i dels avencos en la
coordinaci6 institucional fruit dels esmentats protocols.

D’altra banda, el Protocol d’actuacio en els casos de violencia dom estica i de
génere a la demarcacié de Girona no és només una guia sindé que esdevé una eina
indispensable paral-lela d’actuacid, ja que el maltractament al col-lectiu de Gent Gran
—s’entén aquell que abasta la poblacié a partir dels 65 anys—, quan es produeix dins
'ambit domestic o de genere, se supedita a les actuacions propies del Protocol
d’actuacions contra aquest tipus de violéncia.

Cal cercar en les intervencions dels professionals dels serveis i institucions afectats
per aquest protocol, la millor manera de cessar el maltractament, rehabilitar les
relacions en I'entorn del maltractat perqué se li pugui tornar a donar un tracte positiu i
establir els mecanismes de proteccio i atencio que la persona gran necessiti segons la
seva situacio.
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D’una altra banda, és molt important determinar la capacitat de la persona que pateix
la situacio de maltractament. No només en la mesura que aquesta pugui tenir capacitat
d'oposar-se a la conducta maltractadora i de defensar els seus drets i interessos (per
exemple, interposant i mantenint una dendncia), siné també de si disposa de capacitat
suficient per prendre per ella mateixa les decisions oportunes per a la cura de la seva
persona i dels seus béns. Aquesta situacié haura de ser tinguda en compte, si escau,
com a agreujant en la consideracié juridica del fet maltractant.
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EPIDEMIOLOGIA DELS MALTRACTAMENTS A LES PERSONES
GRANS

En relacié amb les estadistiques relatives a maltractaments a la Gent Gran hi ha pocs
estudis i quasi tots relativament recents que presenten dades molt variables. El
maltractament és una realitat poc coneguda on pocs casos arriben a la denuncia i per
tant no es coneix el nombre real d’afectats. Els casos sén estimatoris ja que es basen
en persones ateses a serveis socials 0 casos hospitalitzats.

Els estudis sobre la sospita —sense confirmacié— obtenen prevalences d’'un 12% de la
poblacio de persones grans afectades pel maltractament i es creu que només un 20%
d'aquests casos son denunciats.

Per a I'elaboracié d'aquest protocol hem recorregut a diversos estudis internacionals
d’EUA, Canada, Australia i Regne Unit i un estudi de Barcelona ciutat ja que no n’hem
trobat d’'altres de I'ambit catala o espanyol. D’aquests s'han extret els punts en comu a
fi de descriure les dades epidemiologiques més identificatives que orientin al
professional en la deteccié de perfils.

Pel que fa al perfil de I'agressor, en un 50% dels casos és el curador principal a
consegliencia de l'estrés provocat per les responsabilitats. Entre aquests, un 85% és
de I'entorn familiar (en el 60 % dels casos son fills, i en un 25% el conjuge). En un 37%
dels casos I'agressor també és major de 65 anys. El 53% dels agressors sén homes i
un 47% dones.

Pel que fa al perfil de la persona maltractada , el 80% son dones i un 20% sén
homes. Hem de tenir en compte que la dona és més longeva i tendeix a patir més
malalties degeneratives i altres malalties discapacitants.

En els tipus de maltractament es poden percebre diferencies de genere. Aixi, mentre
entre els homes es donen més casos de negligéncia, entre les dones hi ha més
situacions de maltractament fisic, psicologic, abis material i els pocs casos d’abus
sexual. A més, també son les més afectades per la simultaneitat de diversos
maltractaments (50% dels casos).

Pel que fa a la incidencia dels tipus de maltractament la negligencia és el més
elevat (55%), seguit per la violéncia fisica (15%) i I'explotacié economica (12%).

En I'ambit institucional, segons alguns estudis basats en curadors, el 45% d’aquests
reconeix haver tingut alguna conducta maltractant, un 35% ha estat testimoni d’abusos
fisics i un 80% de maltractament psicologic. A meés, un 10% admet haver comes algun
acte de violéncia fisica i un altre 40% d’haver maltractat verbalment a algun intern.
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EL MALTRACTAMENT A LES PERSONES GRANS

Definicid

Qualsevol acte o omissidé que produeixi dany, intenc ionat 0 no, practicat sobre
persones de 65 i més anys, que succeeixi en I'ambit familiar, comunitari o
institucional, que vulneri o posi en perill la inte gritat fisica, psiquica, aixi com el
principi d’autonomia o la resta de drets fonamentals de I'in  dividu, constatables

objectivament o percebuts subjectivament. (1a Conferencia Nacional de Consens
sobre I'Ancia Maltractat, Almeria 1995).

Aixi mateix, als efectes de produir consequéncies i ser perseguibles en I'ambit
jurisdiccional penal, es complementa la definicié anterior amb la seguent:

Aquelles accions o omissions, normalment constituti ves de delicte o falta, que
tenen com a victima la persona gran, basada en el f et d’'una relaci6 de proximitat
o confiancga, ja sigui aquest familiar o d’altre tip us.

Com ja hem dit, quan el maltractament es dona en l'ambit familiar té la seva
correspondencia d'actuacid en el Protocol d'actuacié en els casos de violencia
domestica i de géenere a la demarcaci6 de Girona. Pel que fa als altres tipus de
maltractament a les persones grans, especialment quan es produeixen en l'ambit
institucional, hem considerat oportu descriure’l propiament com una tipologia, atés que
una part significativa de la poblaci6 major de 65 anys amb dependéncia rep
assistencia de la xarxa formal, bé a domicili, bé en espais institucionals.

Els organismes implicats han de poder actuar en diverses fases del conflicte.
- Prevencio.

— Detecci6 de les agressions.

- Intervencio social, policial o judicial en cas que ho requereixi.

- Mediacio.

- Seguiment.

Tipologies de maltractament

Les tipologies especifiques del maltractament a la gent gran, tal com hem apuntat
anteriorment, mantenen majoritariament les descrites en altres protocols geneérics,
pero certes especificitats tals com l'autonegligencia i el maltractament institucional les
hem considerat com una tipologia.

Aixi podriem descriure deu tipologies especifiques diferents:
1. Maltractament fisic

Us de la forca fisica que pot donar lloc a lesio corporal, dolor fisic o perjudici
intencionadament.
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Maltractament psicologic

Causar intencionadament angoixa, pena, sentiment d’indignitat, por o afliccié
per mitja d’actes verbals o conducta no verbal (amenaces, insults, intimidacio,
humiliaci6, ridiculitzacié, infantilitzacié, privacio de seguretat i/o afecte,
invalidacio, objectificacio, etc.).

Abus sexual

Comportament (gestos, insinuacions, exhibicionisme, etc.) o contacte sexual de
qualsevol tipus, consumat 0 no, no consentit 0 amb persones incapaces de

donar consentiment (violacio, tocaments, assetjament sexual, fer fotografies,
etc.).

Explotaci6 financera
Utilitzacio no autoritzada, il-legal o inapropiada de fons, propietats o recursos.
Maltractament farmacologic

Utilitzacio inadequada o desproporcionada de farmacs per a la sedacié o
contencié (camisa de forca quimica). En aquest grup incloem també la negacio
d’'un medicament necessari.

Negligéncia/abandonament

Rebuig, negacié o errada per iniciar, continuar o completar I'atencié de les
necessitats de la persona gran, ja sigui voluntariament (activa) o involuntaria
(passiva), per part de la persona que de forma implicita o acordada en sigui
responsable. Per exemple, no aportar recursos economics, omissiéo de les
necessitats basiques com aliment, aigua, allotiament, abric, higiene, vestit,
atenci6 sanitaria, tractament medic, etc.

Quan aquesta situacié es dona en I'ambit institucional parlem de negligéncia i
gquan és en I'ambit familiar d’abandonamen t.

Vulneraci6 o violaci6 dels drets

Confinament o qualsevol altra interferencia de la llibertat personal aixi com
I'explotacio de la persona gran o vulneracié dels altres drets fonamentals que té
com a ciutada de ple dret.

Autonegligencia/autoabandonament

Comportament no conscient d’una persona gran que amenaca la seva propia
salut o seguretat. Negacié o rebuig a un adequat aliment, aigua, vestit, abric,
higiene o medicacio.

Cal excloure les situacions en les quals un ancia competent pren decisions
voluntaries que amenacin la seva salut o seguretat.

Maltractament social

Discriminacio d’'un grup de poblacié que reuneix caracteristiques comunes —en
aquest cas I'edat— quan esdevenen victimes de delictes, paranys fraudulents,
assetjament immobiliari i altres.
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10. Maltractament institucional

Qualsevol legislacié, programa, procediment, actuacié o omissio procedent dels
poders publics o privats, o derivats de I'actuacio individual del professional
d’aquests, que comporti abus, negligéncia, detriment de salut, de la seguretat,
estat emocional o estat de benestar fisic, 0 que no es respectin els drets de les
persones grans.

Factors de risc:

Associats a la victima

Deteriorament funcional (necessitat de tercers per fer activitats de la vida diaria).
Dependéncia psiquica. Reduccié de la capacitat intel-lectual.

Alteracions de la conducta.

Aillament social.

Historia prévia de violéncia familiar .

Dones majors de 75 anys.

Estructurals

Pobresa o manca de recursos.

Discriminacié per I'edat.

Imatges estereotipades de la vellesa com una carrega.
Deficients relacions intergeneracionals.

Potenciaci6 de vells conflictes.

Associats al curador

Multiples responsabilitats. Cansament .

Aillament social o familiar del curador.

Problemes economics, dificultats laborals o dependéncia economica de la victima.
Estrés o crisi vital.

Abus de drogues.

Trastorns mentals i problemes d’autoestima.

Curador Unic, immadur o aillat.

Experiéncia familiar de maltractaments.

Més de 8-9 anys tenint cura de la persona gran.

Falta de preparacié o habilitats per cuidar, dificultats de la comprensiéo de la
malaltia.

Relacié afectiva prévia.
Tenir cura d’altres persones.
Situacié personal de salut.
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Institucionals

— Personal poc preparat o format.

- Salaris baixos.

- Sobrecarrega de treball.

- Estructura fisica de la institucié no adaptada a la gent gran.
- Manca de recursos.

- Normes de funcionament inadequades.

- Manca de controls.
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DETECCIO

S’han descrit moltes situacions, conductes, simptomes o signes que poden fer-nos
pensar en I'existéncia dels maltractaments. La queixa per part de I'ancia és l'indicador
més sensible i especific, perd no sempre hi és present, per la qual cosa sovint haurem
de partir d'aquests indicadors de sospita a partir dels quals confirmarem o no
I'existéncia de maltractaments.

Maltractament domiciliari

La majoria dels maltractaments tenen lloc en el context familiar i associat a la
necessitat d'assistencia per a les activitats quotidianes.

Quan des de qualsevol dels ambits professionals o per denuncia hi ha indicis de
maltractament, en primer lloc hem de fer una valoracié inicial.

En cas de sospita s'ha de derivar a serveis socials, que avaluaran la situacié de risc i
establiran el pla d’actuacio. En les situacions on es valoren com a causa la negligéncia
i/o 'abandonament, pot ser adient la mediacié com a sistema per resoldre el conflicte
subjacent.

Un cop aplicat el pla d’actuacid, es valoraran els resultats i si persisteix la sospita de
maltractament, es procedira a la denuncia.

En qualsevol cas, s'ha d'anotar en el registre dels serveis que han intervingut I'actuacio
duta a terme i el seu resultat.

En cas de certesa, hem de valorar el risc potencial, la immediatesa i establir un pla
d’actuacio juntament amb les altres institucions implicades i es prendran les mesures
adients. El cas s'ha de denunciar al Jutjat, als Mossos d’Esquadra o la Fiscalia.

Si tenim indicis que la persona és incapac, estem obligats a comunicar-ho a la Fiscalia,
per tal que s'inicii un procés d’incapacitaci6 amb l'objectiu de protegir-la. Per altra
banda, si la persona ja esta incapacitada, caldra informar al Jutjat o a la Fiscalia, ja
gue aquesta persona esta tutelada, perqué s'adoptin les mesures oportunes.

Maltractament institucional

El maltractament institucional fa referéncia a la forma en qué és atesa una persona
gue té una estada continuada en institucions publiques o privades de serveis de salut,
sociosanitaris i serveis socials (hospitals, residéncies geriatriques, centres de dia, etc).

Quan se sospita un maltractament, s'ha de comunicar a la Direccié del Centre i/o als
Serveis Territorials d'Acci6é Social i Ciutadania, qui en comprovara la veracitat i prendra
les mesures adients. Si no es demostra, s’arxivara el cas i es comunicara la resolucio
als Serveis d'Inspeccio6 i Registre del Departament d’Accié Social i Ciutadania.

En cas de certesa, hem de valorar el risc potencial, la immediatesa i establir un pla
d’actuacio juntament amb les altres institucions implicades. Es fara la dendncia
immediatament al Jutjat, als Mossos d’Esquadra o la Fiscalia. Es comunicara també
als Serveis d’Inspeccio i Registre del Departament d’Accié Social i Ciutadania.
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Assessorament legal

Els professionals de tots els ambits, i davant de qualsevol tipus de maltractament, han
dinformar a la persona maltractada i/o als seus familiars, si es el cas, de la
conveniéncia de disposar de I'assessorament d’'un/a advocat/da.

Si no disposa d'advocat/da, pot beneficiar-se de la justicia gratuita, que sera
sol-licitada en el col-legi d’advocats corresponent o al Servei d’Orientacio Juridica.

(Vegeu les adreces)
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PROCEDIMENT D’ACTUACIO POSTERIOR A LA DETECCIO (CIR CUITS)

ﬂ:’ROTOCOL D'ACTUACIO CONTRA EL MALTRACTAMENT A PERSO NES GRANSW

K MALTRACTAMENT DOMICILIARI j
;iri\t/:riiss Altres » Serveis socials

l |
; '

h 4 '
Sospita Certesa
A
Valoraci6 del risc INTERVENGIO
Pla d'actuaci6 ”| MEDIADORA
\ Y

Registre i Si persisteix DENUNCIA:
i t )l Policia
seguimen Jutiat
Fiscalia

SERVEIS
SOCIALS

ATENCIO
SANITARIA

Aplicable només en cas que la victima visqui sola
o sense familiars. En altres casos, cal aplicar el
protocol d’actuacié en cas de violencia domeéstica i
génere
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ﬁ:’ROTOCOL D'ACTUACIO CONTRA EL MALTRACTAMENT A PERSO NES GRANQ

MALTRACTAMENT INSTITUCIONAL

J

!

Familiar

v

)

Personal de la
institucio

v

)

Usuari

v

Altres

Departaments Generalitat, Ajuntament o Consell
Comarcal
SERVEI DE REGISTRE DIRECCIO DEL
I INSPECCIO d CENTRE
4
A v
. ) Comunicat de
Va:orsleo de r_|,sc lesions
Pla d’actuacio Mesures
correctores
A
Informe
Registre a
I'expedient
assistencial
v
o DENUNCIA:
Nova valoracié Si persisteix Policia
3-6 mesos Jutjat
Fiscalia

REGISTRE

SERVEIS DE

INSPECCIO

v

SERVEIS
TERRITORIALS
D’ACCIO SOCIAL

| CIUTADANIA

CENTRES DE DIA
RESIDENCIES GERIATRIQUES

v

ATENCIO
SANITARIA

CENTRES SOCIOSANITARIS

HOSPITALS
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RECOMANACIONS | PROPOSTES

La prevencié constitueix un element primordial en aquest protocol. La informacio,
divulgacio i educacio son les eines primordials per donar a coneixer els maltractaments
a la gent gran, trobar els mitjans per a la prevencio i disposar dels recursos necessaris.

Per tant cal:

1.

Realitzar investigacions exhaustives i estudis epidemioldgics que prevegin la
realitat dels maltractaments a les persones grans per tal de conéixer-ne I|'abast
real i combatre'l amb més efectivitat.

Impulsar la divulgacié de temes relacionats amb I'envelliment a través dels mitjans
de comunicaci6 amb l'objectiu de potenciar una imatge positiva de la vellesa i
d'eliminar estereotips i mites discriminatoris que afavoreixin conductes
susceptibles de maltractament.

Oferir informacié especifica al col-lectiu de les persones grans mitjancant
campanyes, sessions, taules rodones o tallers en espais de trobada habituals:
mercats, farmacies, centres de salut, casals i associacions de gent gran, etc.

Aquesta informacié permetra a les persones grans coneixer aspectes relacionats
amb el procés d'envellir, les possibilitats i les limitacions, la salut, I'autonomia i la
dependéncia com també els seus drets i deures, i els recursos disponibles per fer
front situacions de maltractament.

Introduir programes formatius vinculats al procés d'envelliment a I'escola primaria i
secundaria. El centre educatiu és I'espai adequat per qué els nens i joves explorin i
reflexionin sobre questions com el pas del temps i les possibilitats que ofereixen
les diferents etapes de la vida. Es poden treballar aspectes importants com I'Gs
correcte del llenguatge, que en ocasions €s vexatori, i analitzar mites i estereotips
associats a I'edat.

Seria interessant afavorir la participacio de les persones grans a les escoles per
promoure la solidaritat i les relacions intergeneracionals i dels joves en centres de
gent gran perqué coneguin la realitat i les persones amb dependencia.

Avancar en la formacié especifica i continuada dels professionals que intervenen
en la cura i atencio a la gent gran.

La formacié continuada ha d'incloure programes pluridisciplinars per al tractament
de processos conflictius i estressants, aixi com del reconeixement de situacions de
risc de maltractaments; també hauria d'incloure técniques de resolucié de
conflictes mitjancant la mediacio, en el cas que sigui viable.

Cal, a més, establir formacio reglada per auxiliars de geriatria amb programes
formatius especialitzats.

Impulsar el desenvolupament de normes juridiques d'emparament a les persones
grans amb deficiéncies fisiques i psiquiques i donar a coneixer i agilitzar les vies
d'incapacitacié per als casos afectats de maltractament que requereixin una
incapacitacio per a la seva proteccio.

Cal donar a coneixer les fundacions o institucions tutelars.
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10.

11.

12.

13.

14.

Disposar d'un procediment agil que permeti la proteccié de les persones en
situacié de presumpte incapacitacio. Es tractaria d'aquelles situacions en que els
serveis detecten una persona gran amb greus mancances fisiques i/o psiquiques
per a desenvolupar les tasques de la vida quotidiana de manera autonoma i no
existeix encara sentencia d'incapacitacio. Caldria protegir aquesta persona, de
manera cautelar, fins i tot contra la seva voluntat, especialment quan no tenen
familia o quan la familia no ho fa.

Si la situaci6 és d'urgéncia, i un informe medic ho justifica, cal protegir la persona
amb un internament en un centre sanitari o social i posar-ho en coneixement del
Jutjat competent immediatament per sotmetre a control judicial aguest internament
si ha estat involuntari.

En els casos en qué no hi ha un perill imminent, cal activar els recursos
sociosanitaris necessaris i posar en coneixement del Ministeri Fiscal la situacio per
tal que valori la conveniéncia d’instar la declaracié d’'incapacitat.

Cal que les administracions publiques dissenyin procediments agils per disposar
de manera immediata de places per acollir els casos urgents derivats per
maltractament.

Desenvolupar mecanismes de suport a lI'entorn del cuidador formal i informal de la
persona gran que eliminin o minimitzin les situacions de risc de maltractament.

En I'ambit familiar, cal incrementar i donar a conéixer els programes de descarrega
emocional, atencié domiciliaria, acolliment dilrn, estades temporals, eliminacié de
barreres arquitectoniques, teleassisténcia, adaptacio de la llar, etc.

En I'dmbit institucional, sanitari i social, cal elaborar protocols interns de prevencio
i guies d'actuacio amb directrius clares per a la identificacio de situacions de risc,
presa de decisions i les habilitats per reconduir i resoldre conflictes.

Crear un servei d’assessorament i suport psicoterapeutic, coordinat amb els
equips de salut i socials, dirigit a les families cuidadores que estan atenent
membres ancians amb dependéncia.

Promoure la creacié d'equips pluridisciplinars en els centres per debatre els
aspectes étics derivats de l'actuacié dels professionals; també de comités d'etica
aplicada a la intervencio social.

Promoure la creacié d'un servei d'orientacio juridica per a gent gran.
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