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Objetivos, hipotesis y metodologia
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Conflictos ¢ticos de profesionales

Contflictos sobre la confidencialidad y secreto profesional en las relaciones
interprofesionales o con el entorno de cuidados (familiares)

100,00% 84.62% 0
84.62% 69.23%
53.85%

. . . -
0,00% -

m Confidencialidad de la informacion recogida sobre la persona atendida (limites del secreto profesional)

61,54%

50,00% 38,46% 33.33%

= Elaboracion de informes (contenido, destinatarios, objetivo...)
= Deber de informar a terceras personas, coordinacion con profesionales de otros servicios
Demanda de informacién sobre la persona atendida por sus familiares (representante legal y/u otros familiares)
m Canal de comunicacion y espacio empleado para intercambiar informacion confidencial
m Deber de confidencialidad en las personas con la capacidad modificada
m Consentimiento informado en situaciones de modificacion de la capacidad (comunicacién a la persona sobre datos confidenciales y personas que acceden a ellos)

m Excepciones a la confidencialidad



Contflictos en la intervencion y relacion con la persona con DI
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® Invasion de la privacidad e intimidad en lugares comunes (sala de estar, comedor, salas para realizar actividades de ocio)

m Invasion de la privacidad e intimidad en lugares propios (habitacion, armario)
= Invasion de la privacidad e intimidad en lugares intimos (acceso a pertenencias, revision de cajones, bafio)
Valoracion de la competencia/capacidad de la persona para tomar decisiones sobre su vida
B Respeto de la participacion de la persona en las elecciones sobre actividades cotidianas (dietas, vestimenta, actividades, visitas...)
m La familia toma decisiones por la persona a pesar de tener capacidad decisoria
m El equipo de profesionales toma decisiones por la persona a pesar de tener capacidad decisoria
m La persona representante toma todas las decisiones sin contar con la persona representada (modificacion de la capacidad)
m No voluntariedad de la persona en el ingreso en recursos de alojamiento, estancias de respiro, actividades de ocio...
m Proporcionar informacion a la persona sobre su situacion sanitaria, muerte de un familiar u otras situaciones que puedan suponer un malestar
m Alimentacion forzosa ante negativas de ingesta
m Uso excesivo de farmacos (por la concurrencia de la discapacidad intelectual y el envejecimiento) que condicionan la autonomia
= Restriccion de la movilidad de la persona atendida cuando no hay posibilidad de acompafiamiento por riesgo (caidas, despistes...)

i Planteamiento de actividades infantilizantes, que no reconocen de la autonomia de la persona
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Contflictos sobre los recursos disponibles, cargas de trabajo y derechos de las

84.62%  84.60% personas atendidas
76,92% 76,92%
53,85% 53,85%

69,23%
61,54% 61,54%
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m Distribucion cargas de trabajo y organizacion de los recursos frente a necesidades de las personas atendidas

0
, 0

= Criterios en el reparto de recursos sociales limitados

= Falta de recursos externos adecuados para las personas con discapacidad intelectual en proceso de envejecimiento
Incompetencia o mala praxis de otro profesional

= Abuso de poder y/o trato inadecuado a una persona atendida por parte de un/a compaifiero/a (profesional)

® Limites de la relacion profesional (implicacion emocional con la persona atendida)

B Prioridad derechos de profesionales sobre personas atendidas

® Limitaciones de derechos de una persona para respetar los de otras

| Situaciones de sospecha de malos tratos/negligencias de familiares o cuidadores

m Situaciones de sospecha de malos tratos/negligencias de profesionales

B Trato discriminatorio en servicios sociales o sanitarios a personas con discapacidad intelectual en etapa de envejecimiento

m Falta de normalizacion de las personas (mayores) con discapacidad intelectual los recursos para personas mayores

= Falta de sensacion de trabajo en equipo y apoyo



Conflictos éticos de familiares

8,33%

Vestimenta

= Diariamente
= Ocasionalmente

= Rara vez

Nunca

0, 14
0,00% — Economia

= Diariamente
= Ocasionalmente
= Rara vez

Nunca

0,00% 8,33% 0,00%

Relaciones

= Diariamente
= Ocasionalmente

= Rara vez

Nunca

Alimentacion

= Diariamente
= Ocasionalmente
= Rara vez

Nunca

Dificultad decision sobre el futuro

Preocupacion por el futuro

0,00%

= Si
= No
= NS/NC

= Si, es una preocupacion moral
y aun no tengo una solucioén

= Si, es una preocupacion moral,
aunque estamos gestionandolo
con la familia y profesionales
= No

NS/NC

8.33% /" 0,00% Ocio

= Diariamente

= Ocasionalmente

= Rara vez
Nunca

Participacion persona en
decision sobre su futuro

= Si
= No




Modo de resolucion de conflictos

Profesionales

= Compaiieros/as

3,33%—l 0,00%

= Responsables
= Codigo deontoldgico de mi profesion

Bibliografia al respecto

0,00% , ,

= Comité de Etica de Intervencion Social de Alava
3,33% (
3,33% = Sentido comun, logica intuicién

m Otras iniciativas: Consulta al Paronato

= No consulto y espero a que la situacion se
resuelva sola

- Un 69% no tiene formacion en ética

- E1 61% conoce la existencia de los comités de ética, mientras
que el 76,9% desconoce su funcionamiento

Familiares

- Desconocimiento general de la existencia de comités de ética

= Familiares

’

0,00%

= Amistades

= Profesionales
Comité de Etica en Intervencion Social de
Alava

= Sentido comin, légica o intuicion

m Otras iniciativas

= No consulto y espero a que la situacion se
resuelva sola

66,7% considera recurso util para futuros conflictos éticos



Conclusiones y consideraciones futuras

* Los conflictos €ticos de la red de cuidados pueden condicionar algunos
de los derechos de las personas mayores con discapacidad intelectual

* La relacion entre envejecimiento y discapacidad intelectual no supone
un mayor condicionamiento de su autonomia desde la perspectiva de
sus familiares

* La reflexion ¢tica mejora la atencion a estas personas

* Estudio longitudinal

* Conflictos éticos con la implementacion de la Ley 8/2021



