El passat 30 de gener |'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS) va declarar que la situacié amb
relacié al coronavirus COVID-19 suposava una emergencia de salut publica d'importancia
internacional i, a partir de llavors, s'han anant adoptant una serie de mesures orientades a protegir
la salut i la seguretat de la ciutadania, contenir la progressié de la malaltia i reforcar el sistema de
salut publica.

El mes de marg del 2020, 'OMS declara que el brot de la COVID-19 és una pandémia ateses la
velocitatil'escala de la transmissi6. Alerta, també, que l'impacte d'aquesta malaltia podria ser més
alt en certs grups de la poblacid, com ara les persones amb discapacitat, i sobre el fet que per mitigar
aquest efecte especialment dolent calen mesures especifiques de proteccio.

Les persones amb discapacitat sén un col-lectiu especialment vulnerable i amb major risc d'infeccié
per malalties contagioses que la poblacié general. Es tracta d'un col-lectiu que requereix un major
seguiment i control sanitari i assistencial que la resta de la poblacié. Addicionalment, segons alerta
el programa sobre la discapacitat del Departament d'Assumptes Economics i Socials (DESA), a la
Secretaria de la Convenci6 sobre els drets de les persones amb discapacitat (SCRPD), moltes
persones amb discapacitats pateixen altres problemes medics que fan que la malaltia sigui més
perillosa per a elles. En la mateixa linia, la seccié de discapacitat del Departament d'Afers
Economics i Socials de 1'Organitzacié6 de les Nacions Unides alerta que les persones amb
discapacitat acostumen a presentar més necessitats relacionades amb l'atenci sanitaria i també,
en cas de malaltia, tenen un risc més alt d'empitjorament. Sén, per aquest motiu, un col-lectiu més
vulnerable a l'impacte de la salut fins a set vegades més que les persones que no tenen cap
discapacitat.

El Sindic emet aquesta resolucid per analitzar les mesures adoptades per garantir els drets de les
persones amb discapacitat en la situacié d'emergencia sanitaria per pandemia i fer recomanacions
i suggeriments en aquest sentit amb la finalitat de col-laborar amb les administracions en aquest
ambit.

En data 11 de mar¢ 'OMS declara que el brot causat pel virus SARS-CoV-2 s’ha convertit en
pandémia.

La rapida propagacié de la malaltia causada per aquest virus, anomenada COVID-19, i les
afectacions greus en la salut de les persones que genera la malaltia especialment en pacients més
vulnerables, ateses les patologies previes que poden tenir o la seva avancada edat, perd també en
el conjunt de la poblacid, comprometen el sistema sanitari de la major part de paisos afectats,
també el nostre, i 'aboquen a una situacié critica de disponibilitat dels recursos existents i, per
tant, de garantia del dret a la salut i I'atencid sanitaria de la poblacié6.

La major part de paisos afectats, que s'enfronten a la necessitat d’atendre aquesta emergéncia
sanitaria sense precedents en un moén global, han decidit prendre una série de mesures de
contencié per alentir i apaivagar la pressié en el sistema sanitari i millorar ’atencié als pacients
greument afectats per aquesta patologia, aixi com a la resta de la poblacié que pugui requerir
atenci6 del sistema sanitari.

La Comissié Europea, en una comunicacio el 13 de marg, es demanava als diferents paisos europeus
coordinar les seves accions davant una pandemia i s'oferia suport de les institucions i el pressupost
comunitari a les mesures preses als estats membres.

També en l'ambit estatal i de I’Administraci6é de la Generalitat de Catalunya s'han pres mesures
extraordinaries per pal-liar les conseqliéncies d'aquesta greu crisi a tots els nivells.



El Sindic vol posar en valor la complexitat i la gravetat de la situacié que ha obligat les diverses
administracions a adoptar mesures de diferent tipus que, sense dubte, han comportat, comporten
i comportaran greus conseqiiencies en I’economia i les relacions socials i, per tant, en l'esfera de
drets de les persones, més enlla del dret a la salut directament afectat per la crisi i que s'intenta
principalment salvaguardar.

Les persones amb discapacitat sén un col-lectiu especialment vulnerable i amb major risc d'infeccié
que la poblacié general i, per tant, cal esmercar esforcos per aconseguir un millor seguiment i
control sanitari i assistencial d'aquest col-lectiu, tant pel que fa a la poblacié adulta com en relacié
amb els infants i adolescents amb discapacitat.

L'alta comissionada de les Nacions Unides per als Drets Humans alertava el dia 6 de mar¢ de la
necessitat que totes les mesures que s'adoptessin per contenir la propagacié de la malaltia COVID
19 posés sempre al centre la garantia de drets. En aquest sentit, Bachelet indicava que era molt
important que les accions empreses no suposessin una major discriminacio per als col-lectius més
empobrits i vulnerables, i en concret, exigia que el tancament de les escoles no revertis
desproporcionadament en les dones i que es vetllés per evitar 'estigmatitzacié i la xenofobia, entre
d'altres.

Més recentment la relatora especial de les Nacions Unides sobre els drets de les persones amb
discapacitat, Catalina Devandas, ha advertit que s'ha fet poc per proporcionar a aquest sector de la
poblacié l'orientacié i el suport necessaris per protegir-lo durant l'actual pandémia, malgrat que
moltes pertanyen al grup de risc. Segons ha plantejat, les persones amb discapacitat senten que les
han deixat enrere.

També recorda que les mesures de contencid, com ara el distanciament social i l'autoaillament,
poden resultar impossibles per a les persones amb discapacitat que depenen del suport de les altres
per dur a terme les activitats de la vida diaria. Aquest suport és basic per sobreviure. Per aixo, cal
adoptar mesures de proteccid social addicionals per garantir que aquestes persones continuin
rebent aquest suport de manera segura durant tota la crisii un ajut financer addicional, que també
sera vital per reduir el risc que pateixen les persones amb discapacitat i les seves families, atesa la
seva major vulnerabilitat o pobresa.

La comissaria europea per als Drets Humans sobre les persones amb discapacitat també s'ha
pronunciat sobre la proteccié dels drets d'aquest col-lectiu en el marc de la crisi actual. En aquest
sentit, ha recordat que l'article 11 del Conveni de I’ONU dels drets de les persones amb discapacitat
obliga els estats part a garantir-los totes mesures necessaries per assegurar la proteccié i seguretat
de persones amb discapacitat en situacions de risc, incloent-hi situacions de guerra, emergéncies
humanitaries i I'ocurréncia de desastres naturals.

Davant la imposicié de mesures per reduir la propagacié del virus adoptades pels estats, assenyala
que no en tots els casos s'han tingut en consideracié les circumstancies concretes i les necessitats
de persones amb discapacitat, i manifesta la seva preocupacié pel risc de saturacié i interrupcié
dels serveis de suport essencial per a persones amb discapacitats.

També recorda la importancia d'adoptar mesures concretes amb relaci6 a l'atencié de les persones
amb discapacitat institucionalitzades i estar alerta del possible augment de situacions de
negligéncies o maltractaments als centres. Aixi mateix, remarca la importancia d'oferir i de
difondre ampliament informacié sobre la COVID 19 i sobre les mesures de proteccié i prevencié que
cal adoptar per a la poblacié amb discapacitat mitjancant anuncis i documents accessibles.

2.1. Les consideracions relatives a la discapacitat durant el brot de COVID-19 publicades
per 'OMS

L'OMS, juntament amb la Federacié Internacional de Societats de la Creu Roja i de la Mitja Lluna
(FICR) i UNICEF, va publicar un conjunt de mesures per prevenir la propagacié del coronavirus en
els diversos ambits socials.

En concret, amb relacié a les persones amb discapacitat, ’OMS ha publicat el document
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“Consideracions relatives a la discapacitat durant el brot de COVID-19”, que conté una série de
recomanacions especifiques sobre les mesures per fer front a l'atencié de la crisis del coronavirus
relacionades amb les persones amb discapacitat. D'acord amb 1'OMS, l'impacte de la crisi en aquest
col-lectiu es pot reduir si tots els agents socials implicats en l'atencié de les persones amb
discapacitat tenen en compte aquestes consideracions i prenen unes determinades mesures.

Segons s'exposa en el document, cal garantir que les persones amb discapacitat sempre tinguin
accés a serveis de saluti a la informacié de salut ptblica que necessitin, i és important considerar
que les persones amb discapacitat poden cérrer un risc més alt de contreure COVID-19 a causa de
factors com ara els obstacles per emprar algunes mesures basiques d'higiene, com ara la rentada
de les mans (accessibilitat o mobilitat); dificultats per mantenir el distanciament social a causa del
suport addicional que necessiten o perqueé estan institucionalitzades; necessitat de tocar coses per
obtenir informacié de l'entorn o per ajudar-se fisicament, o la preséncia d'obstacles per accedir a
la informacié de salut publica.

Per intentar reduir els riscos i els obstacles que tenen les persones amb discapacitat,
1'OMS assenyala que cal assegurar l'accessibilitat de la informacié que es facilita sobre la crisii de
les recomanacions de salut i higiene necessaries sobre prevencio i atencié medica i assistencial
derivada de la discapacitat, no nomeés a les persones amb discapacitats sensorials, siné també a les
persones amb discapacitat intel-lectual i deteriorament cognitiu (missatges de lectura facil amb
suport visual, imatges, explicacions clares i accessibles, subtitols i, quan sigui possible, llengua de
signes en les comunicacions, etc.)

També recomana que es posi en marxa un pla per assegurar la continuitat de l'atenci6 i el suport
que necessitin totes les persones amb discapacitat. Aixi mateix, demana als governs que prenguin
mesures especifiques per garantir, entre d’altres, que les persones amb discapacitat puguin rebre
suport de familiars i amics en les diferents situacions que es puguin trobar, i molt especialment si
no poden disposar de l'atencié del cuidador habitual, i que donin suport a les families de les
persones amb discapacitat que no soén els seus cuidadors habituals, o que no estan habitualment
amb ells durant les hores lectives (informacié sanitaria, medicaments que ha de prendre, etc.), i
que aportin una série de recomanacions a seguir en els entorn residencials.

L'OMS també remarca que cal posar una atencid especial a la salut mental i fisica dels integrants
de la llar i de les persones cuidadores, i anuncia la propera publicacié de les orientacions sobre les
consideracions de salut mental i la gestié de malalties no transmissibles durant el brot de COVID-
19.

Per garantir la xarxa de suport de les persones amb discapacitat, 'OMS recomana que s’adoptin
amb rapidesa les mesures socials i administratives adrecades a garantir la continuitat de l'atencio,
com ara una compensacié economica per a families i cuidadors que necessitin prendre's temps
lliure per tenir cura d’éssers estimats, i per a families i cuidadors que habitualment tinguin cura de
persones amb discapacitat en qualitat de treballadors eventuals, o per compte propi, i que
necessitin romandre en aillament o que, si treballessin, poguessin suposar un risc d'infeccié per a
les persones amb discapacitat.

Recomana, també, que s’adoptin politiques de treball des de casa, juntament amb compensacié
economica; mesures economiques adrecades a les persones amb discapacitat, com ara
desgravaments fiscals, subsidis, periodes de gracia o ajornaments de despeses comunes; mesures
apropiades als centre educatius per assegurar la continuitat de l'educacié de l'alumnat amb
discapacitat que ha de romandre a casa casa durant periodes de confinament i tancament dels
centres; habilitacié d’una linia d'assisténcia urgent especifica, amb diversos formats (telefon,
correu electronic i missatges de text etc.), perque les persones amb discapacitat puguin comunicar-
se amb l'administracié per resoldre dubtes i plantejar inquietuds.

Si les persones amb discapacitat sén laboralment actives es recomana que es posin en marxa
ajustos raonables en els llocs de treball que permetin més flexibilitat que els permetin, si és
possible, teletreballar. I si aix0 no és possible, recomana que s’estudiin estratégies que permetin
als ocupadors oferir a les persones amb discapacitat llicéncies remunerades o altres propostes.

També s'ha d'oferir la possibilitat donar suport econdomic a curt termini a les entitats que presten
serveis per a persones amb discapacitat per garantir-ne la continuitat i la sostenibilitat economica,
i donar prioritat a les entitats de cuidadors per a persones amb discapacitat en l'accés gratuit als
equips de protecci6 personal com ara mascares, davantals, guants i desinfectant de mans.



Resulta fonamental, també segons les recomanacions de 1'OMS, assegurar que els cuidadors de
persones amb discapacitat tenen accés a la prova de la COVID-19, juntament amb altres grups
prioritaris.

Aixi mateix, 'OMS fa una serie de recomanacions especifiques per a l'atencié de les persones amb
discapacitat adrecades als serveis sanitaris. Més enlla del seguiment de les mesures proposades
amb caracter general per a aquest sector, i entre d’altres: oferir suport suficient i sense interrupcié
a les persones amb discapacitat que tinguin necessitats més complexes, en particular si estan en
quarantena o en aillament; coordinar l'atencié entre els serveis socials i de salut, les families i els
cuidadors, i oferir serveis de consulta telefonica de salut per a les persones amb discapacitat que
s6n en domicili i articular sistemes de suport i consultes telefoniques (per missatges de text i per
videoconferencia) per a les persones amb discapacitat, sobre la seva salut en general, sobre
rehabilitacié i, en els casos en queé correspongui, sobre la COVID-19.

L'OMS també alerta sobre la importancia de determinar i vigilar el possible augment dels incidents
de violéncia, abts, desatencié i negligéncies envers les persones amb discapacitat a causa de
l'aillament social i la pertorbacié de la rutina diaria, i facilitar la disminucié d'aquests riscos, per
exemple, amb una linia telefonica d'assistencia urgent o de serveis de teleassisténcia accessible
per fer denincies.

3.1. L'Agencia Estatal BOE ha elaborat el Codi electronic de normativa estatal i autonomic
de la crisi sanitaria COVID-19 (https://boe.es/biblioteca_juridica/codigos/ codigo.php?id=355),
que s'actualitza permanentment amb la normativa estatal i autondmica aprovada i publicada als
diaris oficials respectius. Dins de la normativa publicada fins al dia 1 d'abril de 2020, interessa
destacar la que afecta l'atencié i la garantia dels drets de les persones amb discapacitat (adults,
infants i adolescents).

El dia 14 de marg, mitjancant el Reial decret 463/2020, es va declarar I'estat d’alarma, d'acord amb
el que disposa la Constitucié espanyola ila Llei organica 4/1981, d'1 de juny, per poder gestionar la
situacié de crisi sanitaria, i s’adopten mesures de limitacié de la llibertat de circulacié, requises
temporals i prestacions personals obligatories, aixi com mesures de contencié en 'ambit educatiu,
laboral, comercial, recreatiu o de llocs de culte. L'article 7 d'aquest decret-llei estableix la limitacio
de circulacié per vies o espais d'Us public per a l'exercici de determinades activitats i determina
que només s'exceptuen del deure de circulacié individual les persones que acompanyen persones
amb discapacitat, infants i adolescents o persones grans. Entre les activitats que es poden fer
s'estableix l'assisténcia i la cura de gent gran, infants i adolescents dependents, persones amb
discapacitat o col-lectius especialment vulnerables.

El1 18 de marg es publica 1'Ordre TMA/254/2020, mitjangant la qual es dicten instruccions en materia
de transport per carretera i aeri, i es fa extensiva l'excepcié que possibilita de desplacar-se pel
carrer acompanyant persones amb discapacitat, infants i adolescents , gent gran o qualsevol altra
causa justificada, quan el desplacament es faci en transport public de viatgers o en vehicle de
turisme privats, sempre respectant les distancies de seguretat.

Al seu torn, la Instruccié de 19 de mar¢ de 2020 del Ministeri de Sanitat, mitjancant la qual
s'estableixen criteris interpretatius per a la gestié de la situacié de crisi sanitaria ocasionada per la
COVID-19, indica, entre altres coses, que s'habilita les persones amb discapacitat que tinguin
alteracions conductuals, com ara persones amb diagnostic d'espectre autista i conductes
disruptives que es vegi agreujat per la situacié de confinament derivada de la declaracié de l'estat
d'alarma i un acompanyant, a circular per les vies d'is public, sempre que es respectin les mesures
necessaries per evitar el contagi.

3.2. Mesures destinades a reforgar el sistema sanitari, evitar la propagacié de la malaltia i
donar suport a families i empreses afectades

La situacié generada per l'evolucié de la COVID-19 ha suposat, addicionalment, la necessitat
d'adoptar mesures de contencié extraordinaries per les autoritats de salut publica, dins d'un
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escenari de contencié reforcada, que, juntament amb les mesures adoptades per altres paisos,
tenen un impacte social i economic molt important que es projecta en particular sobre determinats
sectors de l'economia i del desenvolupament social.

En aquest context, la segona setmana de mar¢ 10 de marg de 2020 es van adoptar mesures en
I’ambit nacional mitjancant el Reial decret llei 6/2020, de 10 de marg, i el Reial decret llei 7/2020, de
12 de marg, destinades a reforcar el sistema sanitari, donar suport families i empreses afectades i
garantir prestacions de la seguretat social a persones treballadores confinades.

Amb el Reial decret llei 6/2020, de 10 de marg, s'adopta un conjunt de mesures de caracter urgent
adrecades a dos ambits especifics, l'economic i la salut piblica. Les mesures estan orientades a
evitar la propagacié de la malaltia, mantenir la proteccié social dels treballadors per compte propi
o d’altri i garantir el subministrament i la millor distribucié de medicaments i productes sanitaris.
S'estableix, entre d’altres, que les persones treballadores que hagin de romandre aillades a
conseqiiencia de la COVID-19 tindran la consideracié de situacié assimilada a accident de treball a
l'efecte de la prestacié economica per incapacitat temporal del sistema de Seguretat Social.

Aquesta norma, entre d’altres, modifica la Llei 1/2013, de 14 de maig, de mesures per reforcar la
protecci6 als deutors hipotecaris, reestructuracié de deute i lloguer social, i per la qual se suspenen
els llancaments sobre habitatges habituals de collectius especialment vulnerables als quals
s'aplica, ajustant el concepte de col-lectiu vulnerable, per incloure els casos de families nombroses,
families monoparentals amb fills a carrec o de les quals formi part un menor d'edat, families en les
quals algun dels seus membres tingui reconegut un grau de discapacitat igual o superior al 33 per
cent, situacié de dependéncia o malaltia que l'incapaciti acreditadament de manera permanent per
fer una activitat laboral, entre d’altres.

3.3. Mesures urgents per respondre a l'impacte econdomic, laborals i de contractacié, i per
garantir 1'atencié de les persones en 1'ambit social

Pel que fa al Reial decret llei 7/2020, de 12 de marg, pel qual s'adopten mesures urgents per
respondre a l'impacte economic de la COVID-19, s'aprova la concessié d'un suplement de credit en
el pressupost del Ministeri de Drets Socials i agenda 2030, per import de 25.000.000 euros, per
financar els programes de serveis socials de les comunitats autdonomes (article 9) i s'autoritza
l'aplicaci6 del fons de contingencia, en l'aplicacié pressupostaria 26.16.231F.453.07 “Protecci6 a la
familia i atenci6 a la pobresa infantil. Prestacions basiques de serveis socials”.

E117 de marg, s'aprova el Reial decret llei 8/2020, de 17 de marg, de mesures urgents extraordinaries
per fer front a l'impacte economic i social de la COVID-19, el capitol primer del qual fa referéncia a
les mesures de suport a treballadors, families i col-lectius vulnerables que es veuen especialment
afectats, com ara les persones dependents. També s'estableixen ampliacions en la cobertura dels
subministraments de serveis publics essencials i mesures de proteccié de 'habitatge als deutors
hipotecaris.

El Reial decret llei estableix, en segon lloc, que les corporacions locals disposen d'una quantitat
d'igual quantia del superavit de l'exercici 2019 per financar els ajuts economics i totes les
prestacions de serveis gestionades pels serveis socials d'atencié primaria i atencié a la dependéncia
que estan recollides en l'Acord del Consell territorial de serveis socials i del Sistema per a
l'autonomia i atencié a la dependencia, de 16 de gener de 2013 (Cataleg de referéencia de serveis
socials)

S'estableix, també, que el fons social extraordinari aprovat per Reial decret llei 7/2020, de 12 de
marg, esta destinat exclusivament a les conseqiiéncies socials de la COVID-19 i es pot destinar al
financament de projectes iles contractacions laborals necessaries per desenvolupar, entre d’altres,
prestacions per reforcar els serveis de proximitat de caracter domiciliari per garantir les cures, el
suport, la vinculacié a l'entorn, la seguretat i l'alimentacid, especialment els dirigits a persones
grans, amb discapacitat o en situacié de dependencia; incrementar i reforcar el funcionament dels
dispositius de teleassistencia domiciliaria; traslladar a 1'ambit domiciliari, quan sigui considerat
necessari, els serveis de rehabilitacid, terapia ocupacional, serveis d'higiene, o d’altres de similars,
considerant la suspensi6 d'atencié dilirna en centres; reforcar els dispositius d'atencié a persones
sense llar; reforcar les plantilles de centres de serveis socials i centres residencials; adquirir i
proveir els treballadors d'equips de proteccié individual (EPI); ampliar la dotacié de les partides
destinades a garantir ingressos suficients a les families, per assegurar la cobertura de les seves
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necessitats basiques, ja siguin aquestes d'urgencia o d'inserci6; reforcar, amb serveis i dispositius
adequats, els serveis de respir a persones cuidadores i les mesures de conciliacié per a les families;
financar altres mesures que les comunitats autonomes, en col-laboracié amb els serveis socials de
les entitats locals, considerin imprescindibles i urgents per atendre persones especialment
vulnerables amb motiu d'aquesta crisi.

Dins dels elements que té en compte aquesta norma per a la determinacié de la situacié de
vulnerabilitat economica s'estableix un index reductor del limit d'ingressos dels membres de la
unitat familiar (com a regla general tres vegades I'IPREM), en cas que algun dels membres de la
unitat familiar tingui declarada una discapacitat superior al 33%, situaci6 de dependeéncia o
malaltia que l'incapaciti acreditadament de manera permanent per fer una activitat laboral. En
aquests casos, el limit previst és de quatre vegades 1'IPREM, sens perjudici dels increments
acumulats per fill a carrec, o de cinc vegades I'IPREM per als casos en que el deutor hipotecari sigui
una persona amb paralisi cerebral, amb malaltia mental, o amb discapacitat intel-lectual, amb un
grau de discapacitat reconegut igual o superior al 33%, o persona amb discapacitat fisica o sensorial,
amb un grau de discapacitat reconeguda igual o superior al 65%, aixi com en els casos de malaltia
greu que incapaciti acreditadament la persona o el seu cuidador per fer una activitat laboral.

El Reial decret llei 8/2020, de 17 de marg, també especifica que s’entén que concorren les
circumstancies excepcionals per ser creditor del dret d'adaptacié de l'horari i reduccié de jornada
per a les persones treballadores per compte d’altri, quan sigui necessaria la preséncia de la persona
treballadora per a l'atencié d'alguna de les persones que, per raons d'edat, malaltia o discapacitat,
necessiti cura personal i directa com a conseqiiéncia directa de la COVID-19, i quan hi hagi
decisions adoptades per les autoritats governatives relacionades amb la COVID-19 que impliquin
tancament de centres educatius o de qualsevol altra naturalesa que dispensin cura o atenci6 a la
persona que els necessita.

Pel que fa a les mesures de contractacié publica per pal-liar les conseqiiéncies de la COVID-19 en
I'ambit d'atencié a les persones, el Reial decret llei 9/2020, de 27 de marg, pel qual s'adopten
mesures complementaries en l'ambit laboral per pal-liar els efectes derivats de la COVID-19 preveu,
entre d’altres, que durant la vigencia de 'estat d'alarma els centres, serveis i establiments sanitaris,
com ara hospitals o ambulatoris, i els centres socials de gent gran, persones dependents o persones
amb discapacitat, com ara residéncies i centres de dia, de titularitat publica o privada, que
determinin el Ministeri de Sanitat o el Ministeri de Drets Socials i agenda 2030 com a serveis
essencials no poden tramitar ERTE. Aquest establiments han de mantenir la seva activitat, i
Unicament poden reduir o suspendre-la parcialment en els termes en qué ho permetin les
autoritats competents.

Al seu torn, el Reial decret llei 10/2020, pel qual es regula un permis retribuit recuperable per a les
persones treballadores per compte d’altri que no prestin serveis essencials, amb la finalitat de
reduir la mobilitat de la poblacié en el context de la lluita contra la COVID-19, estableix
expressament en 'annex que no s'aplicara a les persones treballadores per compte d'altri que
treballin, entre d’altres, als centres, serveis i establiments sanitaris, aixi com a les persones que
atenguin gent gran, infants i adolescents, persones dependents o persones amb discapacitat, i les
persones que treballin en empreses per al manteniment dels serveis minims de les instal-lacions
que hi estan associades.

3.4. Mesures sobre 1'atencié de les persones en 1'ambit dels serveis socials especialitzats

El 19 de marg, el Ministeri de Sanitat aprova 1'Ordre SND/265/2020, d'adopcié de mesures relatives
a les residencies de gent gran i centres sociosanitaris, davant la situacié de crisi sanitaria
ocasionada per la COVID-19, en el marc de la qual es recorda que les persones grans, les persones
amb discapacitat o altres usuaris de residéncies i centres sociosanitaris estan en situacié de
vulnerabilitat davant la infeccié COVID-19, ates que habitualment presenten edat avancada,
patologies de base o comorbiditats i pel seu estret contacte amb altres persones, com ara els
cuidadors i altres convivents.

Es reconeix, igualment, que la propagacié de la COVID-19 entre persones vulnerables que viuen a
les residencies de gent gran i altres centres sociosanitaris obliga a l'adopcié de mesures
organitzatives i de coordinacié orientades a reduir el risc de contagi. Amb aquesta finalitat,
estableix mesures relatives a tot el personal, sanitari i no sanitari, pel que fa a la ubicacié i
I'aillament de pacients COVID-19 als centres, a la neteja als serveis residencials, i a la coordinaci6
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per al diagnostic, el seguiment i la derivacié6 COVID-19 en residéncies per a la gent gran i altres
centres sociosanitaris i del Sistema Nacional de Salut.

El 23 de marg es publica 1'Ordre SND/275/2020, de 23 de marg, per la qual s'estableixen mesures
complementaries de caracter organitzatiu, i també de subministrament d'informacié en 1'ambit
dels centres de serveis socials de caracter residencial en relacié amb la gestié de la crisi sanitaria
ocasionada per la COVID-19. En el marc d'aquesta ordre, s'estableix que, atés el rapid avang de la
malaltia i 'especial vulnerabilitat de les persones grans, les persones amb discapacitat o altres
usuaris de centres residencials i centres socials amb internament davant la infeccié COVID-19, cal
adoptar noves mesures entre les quals es determina que els centres de serveis socials de caracter
residencial de titularitat privada tindran la consideracié d'operadors de serveis essencials amb els
efectes previstos en 'article 18.2 del Reial decret 463/2020, de 14 de marg.

El mateix dia 23 de marg la Secretaria d'Estat de Drets Socials aprova una resolucié per la qual es
publica I'Acord del Consell Territorial de Serveis Socials i del Sistema per a I'Autonomia i Atencid
a la Dependeéncia (en la reunié extraordinaria de 20 de mar¢ de 2020), que modifica parcialment
I'Acord de 27, de novembre de 2008, sobre criteris comuns d'acreditacié per garantir la qualitat dels
centres i serveis del Sistema per a I'Autonomia i Atencié a la Dependeéncia.

L'Acord estableix que, davant la situacié6 de pandémia derivada de la COVID-19, i per raons
d'urgéncia i de manera temporal, es flexibilitza l'acreditacié i el funcionament dels serveis
d'atencié a la dependeéncia, mentre persisteixi la situacié de crisi COVID-19. Quan s'acrediti la no-
existencia de demandants d'ocupacié amb les titulacions especifiques necessaries a la zona on
estigui situat, bé el centre o la institucié social o bé on es presti el servei d'assisténcia personal o
les tasques d'auxiliar d'ajuda a domicili, poden exercir aquestes funcions persones que tinguin
alguna de les titulacions exigides per a qualsevol d'aquestes o, davant la manca de disponibilitat
d'aquests perfils, poden exercir aquestes funcions persones que, tot i no tenir titulacid,
preferentment, tinguin experiéncia en cura i atencié de persones dependents, i les entitats
prestadores de serveis han de garantir-ne la supervisié i la formacid practica en el lloc de treball
per millorar les seves competéncies professionals.

En consonancia amb aixo, 1'Ordre SND/295/2020, de 26 de marg, per la qual s'adopten mesures en
materia de recursos humans en 1'ambit dels serveis socials davant la situacié de crisi ocasionada
per la COVID-19, determina que, a causa de la situacié critica dels col-lectius destinataris dels
serveis socials, i davant la greu situaci6 de falta de personal que s'esta produint als centres i ens
publics i privats acreditats que proveeixen aquests serveis socials essencials, 'Institut de Gent Gran
i Serveis Socials (IMSERSO) i les comunitats autonomes, en els respectius ambits de competéncia
en materia de serveis socials, poden adoptar les mesures necessaries per a la proteccié de les
persones, béns i llocs, i poden imposar als treballadors dels serveis socials la prestacié de serveis
extraordinaris, ja sigui per rad de la seva durada o de la seva naturalesa, amb l'objecte de contribuir
a la correcta prestacié dels serveis socials i d'utilitzar de manera racional els recursos humans
disponibles, en atencié als principis de necessitat i proporcionalitat.

Tot el personal de serveis socials, independentment que ja estigui prestant els serveis en la
modalitat de teletreball o d’altres, ha d'estar disponible per ser requerit en qualsevol moment per
a la prestacié de tasques presencials, a excepcid de les persones en situacié d'aillament domiciliari
per COVID-19. Igualment, es poden adoptar mesures que es considerin necessaries en materia de
jornada de treball i descans, permisos, llicéncies i vacances i reduccions de jornada.

D’altra banda, s'autoritza, amb la valoracié previa per l'autoritat competent, la contractacié
temporal, a jornada parcial o completa, de personal que estigui cursant 'dltim any dels estudis
requerits per a la prestacié dels serveis corresponents en els ambits del sector dels serveis socials
i del Sistema per a I'Autonomia i Atencié a la Dependencia, i es disposa que el personal amb
dispensa absoluta d'assisténcia al lloc de treball per a l'exercici de funcions sindicals s’haura de
reincorporar de manera temporal per exercir les funcions per la situacié generada per la COVID-19.

El dia 3 de marg s’activa el pla d’alerta PROCICAT, Pla territorial de protecci6 civil de Catalunya per
a emergeéncies generals i incidencies greus en el subministrament de productes basics, en fase de
prealerta, amb les primeres confirmacions d’afectats a Catalunya.



El dia 11 de marg el president anuncia el pas a la fase d'alerta del Pla i s'acorden mesures
preventives com ara la suspensié d’activitats de més de 1000 persones i es limita I'aforament a un
terg en les activitats d’inferior capacitat (Resolucié SLT/704/2020).

El dia 13 de marg s'ordena el tancament d'arees comercials, excepte les destinades a productes de
primera necessitat, com ara alimentaci6 i medicaments, i es tanquen locals d'oci i pistes d'esqui.

4.1. Mesures en l'ambit social i de l'atencié dels serveis socials especialitzats

En l'ambit social es prenen mesures de diversa naturalesa, entre d’altres, 'anul-lacié de les
activitats en centres oberts i serveis d’'intervencié socioeducativa i la suspensié de totes les
activitats de la Xarxa d’Albergs de Joventut, i s’emeten recomanacions per als serveis de les arees
basiques de serveis socials de prioritzar situacions urgents de persones vulnerables i d’emergencia
social, servei d’atencié domiciliaria, alimentacié i infants (13 de marg). També es garanteix la
tramitaci6 dels casos més urgents de renda garantida de ciutadania (RGC).

En concret, pel que fa a l'atencié de les persones amb discapacitat, el 13 mar¢ de 2020 el
Departament de Treball, Afers Socials i Families determina que, amb l'objectiu de protegir un dels
grups de poblacié més vulnerable de la infeccié per la COVID-19, se suspenen temporalment les
activitats als serveis de terapia ocupacional (STO), serveis de centre de dia ocupacional d’insercié
(SOI), centres de dia d’atencié especialitzada (CAE), els clubs socials i els serveis prelaborals. Per als
usuaris d’aquests serveis que requereixin continuitat de 'atencié s'assenyala que es garantira el
dispositiu més adequat a la persona.

També es tanquen temporalment els centres de desenvolupament infantil i atencié precog (CDIAP),
centres d’atencié a persones amb discapacitat (CAD) i serveis de valoracié de la dependéncia
(SEVAD) de la Xarxa de Serveis Socials d’Atencié Publica.

S'anul-len les activitats dels serveis d’intervencié socioeducativa no residencial per a infants i
adolescents en situacié de risc i les seves families (centres oberts) i dels serveis d’intervencid
socioeducatives, a excepcid de les situacions d’atencié social imprescindibles com ara el servei de
menjador en coordinacié amb els serveis socials basics i especialitzats en I’ambit de 'atencié a la
infancia en risc.

Pel que fa als centres de dia i servei d’atenci6é domiciliaria (SAD) s'estableix que en cas de suspensié
temporal de l'activitat d’un centre de dia, s’identificara les persones en situacié de vulnerabilitat
que necessitin continuitat d’atenci6 a la seva llar, tenint en compte si tenen suport familiar o no,
si viuen soles i la seva situacié de dependencia, i també s’especificara la intensitat d’atencié al
domicili i la freqiiéncia i el nombre d’apats a domicili diaris. Addicionalment, els centres de dia
posaran a disposicié dels familiars un teléfon per resoldre incidencies i en cas necessari activar els
serveis que donin cobertura a les necessitats dels usuaris.

Al seu torn, quant als serveis de les arees basiques de serveis socials en relacié amb el coronavirus,
el Departament de Treball, Afers Socials i Families recomana prioritzar ’atencié en situacions
urgents de persones vulnerables que no poden prescindir d’actuacions dels equips basics d’atencid
social (EBAS); mantenir i reforcar les actuacions en coordinacié amb el Pla local d’emergéncies i
amb les entitats locals de cada municipi, i prioritzar l'atencié en emergencia social, el SAD, els
serveis d'alimentacio i els serveis d'atencié a la infancia i I'adolescencia.

El Govern també reforca la coordinacié per protegir les residéncies de gent gran, persones amb
discapacitat i salut mental davant del coronavirus, per a la qual cosa acorda generar un circuit
logistic Gnic —conjunt per a salut i afers socials- que inclou els centres residencials i que distribuira
els equips de proteccié en funcié de les seves propies estimacions de necessitats. [ crea una borsa
d’emergencia de persones inscrites al SOC amb perfil professional adequat per incorporar-se
d'urgéncia als equips de les residéncies que ho necessitin.

D'altra banda, s'activa un servei d’atencid telefonica per atendre les incidéncies i consultes que
puguin tenir els equips de professionals de les residéncies que depenen del Departament, com ara
l'aplicaci6 de protocols d'aillament, necessitat d'incorporar nous professionals, etc.

El1 20 marg 2020 el Govern garanteix la tramitacié dels casos més urgents de la renda garantida de
ciutadania per garantir-ne precisament 'accés i la tramitacid, sobretot en els casos d’urgencia, i
estableix que cada area basica de serveis socials ha de poder disposar, com a minim, d’un equip
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per a atenci6é d'urgéncies socials format per dos técnics i una de suport administratiu per cada
20.000 habitants.

Pel que fa als serveis d'atencié a les persones, en la mateixa data el Departament mobilitza
persones voluntaries per traduir les recomanacions del coronavirus a 35 llenglies i per fer
infografies i notes de veu amb informacié i recomanacions sobre la COVID-19 a divuit llenglies
diferents parlades a Catalunya, per fer arribar la informacié essencial sobre la COVID-19 a diferents
comunitats lingiiistiques del pais en el seu idioma principal. S’han prioritzat els col-lectius que
tenen menys domini del catala i el castella, més vulnerabilitat i més dificultats per accedir a
Internet i als mitjans de comunicacié. No es fa referéncia, pero, a la difusié de missatges en format
accessibles per a les persones amb discapacitat sensorial, lectura facil i llengua de signes catalana.

El 26 marc el conseller de Treball, Afers Socials va signar una resolucié que garanteix el 100% del
pagament dels serveis socials, incloent-hi els centres que han hagut de tancar arran de
I'emergencia sanitaria, i estableix mesures excepcionals que han de facilitar la reorganitzaci6 de
recursos humans per donar resposta a les necessitats de personal dels centres residencials i
I’atencié domiciliaria, que continuen funcionant perquée es consideren serveis essencials. Entre
d’altres, es disposa que més de 650 alumnes de formacié professional de centres publics, concertats
i privats d’arreu de Catalunya oferiran el seu suport com a professionals en els ambits sanitari i
social fins que es resolgui la situacié d’alarma generada per la pandémia del coronavirus.

La Convencié de drets de les persones amb discapacitat manté una posicié clara en favor de la
universalitat, indivisibilitat, interdependéncia i interrelacié de tots els drets humans i llibertats
fonamentals, i remarca la necessitat de garantir que les persones amb discapacitat els puguin
exercir plenament i sense cap discriminacié.

L'article 5 de la Convencié estableix que totes les persones sén iguals davant la llei i, per tant, tenen
dret a la mateixa proteccié legal sense cap discriminacié, de manera que prohibeix tota
discriminacié per motius de discapacitat, i l'article 10 disposa que els estats parts han d’adoptar
totes les mesures necessaries per garantir el gaudi efectiu del dret a la vida per a les persones amb
discapacitat en condicions d’igualtat amb les altres.

Al seu torn, l'article 25, relatiu a la salut de les persones amb discapacitat, estableix que els estats
parts han de reconeixer a les persones amb discapacitat el dret a gaudir del nivell de salut més alt
possible sense discriminacié per motius de discapacitat, per a la qual cosa han d’adoptar les
mesures pertinents per assegurar-los l'accés a serveis de salut i, en particular, han d’exigir als
professionals de la salut que prestin a les persones amb discapacitat atencié de la mateixa qualitat
que a les altres persones sobre la base d'un consentiment lliure i informat, amb respecte dels drets
humans, la dignitat, I'autonomia i les necessitats de les persones amb discapacitat, i tot impedint
que es neguin, de manera discriminatoria, serveis de salut per motius de discapacitat.

Pel que fa a possibles situacions de risc i emergéncies humanitaries, l'article 11 de la Convencid
disposa que els estats parts han d'adoptar, d'acord amb el dret internacional humanitari i el dret
internacional dels drets humans, totes les mesures necessaries per garantir la seguretat i la
proteccié de les persones amb discapacitat en situacions de risc, incloses situacions de conflicte
armat, emergencies humanitaries i desastres naturals.

Aquestes disposicions resulten dificilment harmonitzables amb les previsions adoptades per les
recomanacions aprovades pel denominat Grup de Treball de Bioetica de la Societat Espanyola de
Medicina Intensiva, Critica i Unitats Coronaries (SEMICYUC), amb el titol de “Recomanacions
etiques per a la presa de decisions en la situacié excepcional de crisi per pandemia COVID-19 a les
unitats de cures intensives”.

Sobre aquest particular ha cridat l'atenci6 el Comite de Bioetica d'Espanya en el seu recent Informe
sobre els aspectes bioétics de la prioritzacio de recursos sanitaris en el context de la crisi del
coronavirus (emes en resposta a l'encarrec de la Direccié General de Politiques de Discapacitat de
la Secretaria d'Estat de Drets Socials, Ministeri de Drets Socials i Agenda 2030, d'informar sobre les
implicacions etiques que poden tenir per a les persones amb discapacitat les recomanacions
recentment publicades pel Grup de Treball de Bioética de la Societat Espanyola de Medicina
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Intensiva, Critica i Unitats Coronaries (SEMICYUC).

Segons aquest informe, algunes de les recomanacions que conté el document esmentat fan
referéncia a certes situacions o conceptes contraris a la proteccié dels drets de les persones amb
discapacitat i poden suposar una clara discriminacié vers aquest col-lectiu.

Es el cas de conceptes com ara supervivéncia lliure de discapacitat per sobre de la supervivéncia
aillada o el que conté la recomanacié 4, segons la qual qualsevol pacient amb deteriorament
cognitiu, per demencia o altres malalties degeneratives, no hauria de ser creditor de ventilacié
mecanica invasiva. Es tracta de concepcions sobre l'atencioé sanitaria i la prestacié de cures que no
s6én compatibles amb la Convencié sobre els drets de les persones amb discapacitat.

El Comite de Bioética recorda que, d’acord amb la Convencid i el dret intern que garanteix els drets
de les persones amb discapacitat, la situacié de discapacitat de la persona malalta no pot ser mai
per si mateixa un motiu per decidir prioritzar l'atencié dels altres pacients que no tenen
discapacitat. Aixd suposaria una clara vulneraci6 de la normativa vigent, que garanteix el dret a la
vida i l'atencié sanitaria a les persones amb discapacitat en condicions d’igualtat amb totes les
altres. Addicionalment, una decisié d'aquest tipus és contraria als principis eétics elementals,
perque suposa entendre que la vida de les persones amb discapacitat té menys qualitat i, per tant,
que no val tant la pena esforcar-se per garantir-la, la qual cosa suposa establir una valoracié sobre
vides humanes diferent segons un suposat valor d'aquestes vides en funcié de la seva utilitat social.

S'ha explicat que les limitacions establertes en relacié amb la circulacié per vies o espais d'ts public
per a l'exercici de determinades activitats, com a mesures per limitar el contagi i la propagacio6 de
la COVID-19, exceptuen els casos de les persones que acompanyen persones amb discapacitat,
infants i adolescents o persones grans, i en concret, que es garanteix el dret a sortir al carrer
(caminant o en vehicle public o privat) de les persones amb discapacitat que tinguin alteracions
conductuals. L'Administracié reconeix aixi que un dels grups d'especial vulnerabilitat, per la
possibilitat de patir un procés greu a causa de les restriccions de mobilitat, és el de les persones
amb més prevalencga de malalties i vulnerabilitat neurobiologica, com és el cas de les persones amb
trastorn de l'espectre de l'autisme (TEA), o amb trastorns de conducta o quadres de conductes
disruptives.

Per aquest motiu, cal tenir present que s'han d'extremar les mesures per prevenir la infeccié en les
persones que pateixen aquest tipus de trastorn, atés que les rigoroses condicions d'aillament
domiciliari o hospitalari, que impedeixen qualsevol contacte amb altres persones, resultarien
especialment complicades i feixugues per a aquests pacients.

Tenint present que per a les persones amb discapacitat que tinguin alteracions conductuals,
persones amb TEA o conductes disruptives sortir al carrer, soles o acompanyades, respon a
circumstancies de forca major emparades per la legislaci6 de l'estat d'alarma, cal fer una crida a
I'Administracié perque adopti mesures per sensibilitzar la societat sobre les dificultats afegides que
suposa la situacié de confinament a moltes persones, i molt especialment infants i adolescents
amb discapacitat i trastorns de conducta, conductes disruptives o trastorns de l'espectre autista.

Cal recordar que la normativa reconeix a aquestes persones el dret a sortir al carrer en companyia
del seu cuidador o acompanyant per causa de for¢ca major. Ningti no hauria de qliestionar, doncs,
l'exercici d'aquest dret ni reclamar la identificacié visual de les persones amb aquestes
caracteristiques quan surten al carrer. Aixd suposa una afectacié dels seus drets i una
estigmatitzaci6 de la persona afectada que, a més, pot portar al mal s del suposat identificatiu per
part de persones no afectades.

Només els agents de l'autoritat poden requerir qualsevol persona que circuli pel carrer perque
expliqui els motius de la seva sortida i, si s'escau, sera en el marc d'aquests controls ordinaris que
les persones amb discapacitat i trastorns de conducta, conductes disruptives o trastorns de
l'espectre autista hauran d'acreditar la condicié que els fa creditores de poder circular pel carrer
mitjancant els documents oficials acreditatius de la discapacitat i, si escau, altres que recullin la
necessitat de sortir de casa per causa major.
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En aquesta linia, el sector de la discapacitat intel-lectual de Catalunya i també Autisme Espanya i
altres entitats que treballen amb persones amb discapacitat intel-lectual han cridat l'atencié sobre
el fet que algunes persones han estat increpades, escridassades i insultades al carrer quan han
sortit amb els seus acompanyants a passejar. Les entitats apellen a la responsabilitat i la
sensibilitat de la societat davant les situacions viscudes i demanen que es respecti i es garanteixi
el dret de les persones amb discapacitat intel-lectual i alteracions de conducta i els seus
acompanyants a sortir al carrer i a no ser ni increpades ni insultades.

La crisi del coronavirus esta tenint un impacte important en les residéncies de persones amb
discapacitat intel-lectual. Aquest col-lectiu ha demanat més atencié i suport davant la manca de
material sanitari i tests per detectar els contagis de COVID-19.

Abanda de la normativa, ordres i instruccions a que s'ha fet referéncia, la Generalitat de Catalunya
ha establert protocols especifics per al maneig a les residéncies de casos en investigacié probables
confirmats de la COVID-19, com ara el document de la Sub-direccié General de Vigilancia i Resposta
a Emergencies de Salut Publica de 13 de marg la Guia d'actuacié enfront de casos d'infeccié pel nou
coronavirus SARS-CoV-2, emesa pel Servei Catala de la Salut el 14 del mateix mes. També s'han
establert directrius (publicades el 19 de marg) que han estat comunicades a la ciutadania sobre
recomanacions pel que fa a l'accés i les visites a les residencies (restriccié de visites i accés, telefon
de comunicacié d'informacié per a les families, suspensié d'activitats grupals com ara voluntariat,
practiques, terapies, etc., i la suspensié de nous ingressos).

El dia 20 es publica la Resolucié TSF/758/2020, de 20 de marg, per la qual es concreten les mesures
organitzatives i de recursos humans excepcionals en 'ambit de les residencies i centres dilirns
d’atencié a gent gran, persones amb discapacitat i persones amb malaltia mental, aixi com en els
serveis d’ajuda a domicili, en aplicacié de la Resolucié SLT/737/2020, de 13 de mar¢ (de mesures
complementaries per a la prevenci6 i el control de la infeccié pel SARS-CoV-2). I el 26 de marg es
publica 1'Ordre SND/295/2020, en el marc de la qual s'adopten mesures per flexibilitzant les
condicions de provisio6 de llocs de treball per poder garantir les necessitats de les persones usuaries.

Eldia 20 de marg es publica la Guia d’actuacié enfront de casos d’infeccié pel nou coronavirus SARS-
CoV-2 a les residencies, que estableix criteris clinics per considerar l'atencié al mateix centre,
criteris per al retorn de residents a l'alta d'un hospital, requisits minims per a l'atencié a la
residéncia, caracteristiques i condicions dels llocs d'aillament dels residents, mesures de proteccid
del personal de les residencies i dels equips sanitaris que els ofereixen suport, protocol de
notificacié del cas, presa i transport de mostres, seguiment de casos, mesures generals de proteccié
a les families i resta de residents i personal, mesures de proteccié especifiques per al personal
d'atencié directa, maneig de residus, neteja de superficies, etc.

El 23 de marg es publica la Instruccié 6/2020 de la Secretaria General del Departament de Treball,
Afers Socials i Families sobre els centres residencials del sistema catala de serveis socials en relacié
amb ’emergencia sanitaria provocada per la COVID-19, mitjancant la qual s'adopten mesures per
complir el que indica 1'Ordre SND/265/2020, de 19 de marg, entre d’altres, sobre el personal que
treballa a les residéncies de gent gran i centres sociosanitaris, i especialment pel que fa a les normes
d'aillament. Entre altres coses, estableix l'obligacié de totes els centres residencials enviin al
Departament cada dia informacié actualitzada sobre la situaci6 a cada centre.

El 25 de marg es publiquen les instruccions de la Direccié General d'Autonomia Personal i la
Discapacitat del Departament de Treball, Afers Socials i Families, respecte del retorn voluntari al
seu domicili de les persones que viuen en centres residencials, mentre duri la situacié de risc
relacionada amb la COVID-19. En aplicacié del que estableix 1'Ordre SND/275/2020, de 23 de marg,
del Ministeri de Sanitat, la Generalitat determina, entre altres questions, que les persones que
viuen en centres residencials poden retornar de forma voluntaria i temporal al seu domicili o al seu
entorn familiar, sempre que compleixin una série de requisits.

La mesura és aplicable a les persones residents que estiguin estables, sense simptomes associats a
la COVID-19 i amb prova diagnostica negativa. Si la persona emmalalteix no pot tornar a la
residéncia fins a la cura total. Pel que fa al domicili, la Instruccié estableix que ha de complir els
requisits que garanteixin una bona atencié de la familia i poder aillar a la persona en cas que es
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posi malalta. Igualment, estableix que, en retornar temporalment al seu domicili, la persona
romandra en una habitacié en aillament com a minim set dies i, a partir del seté dia, se li fara una
prova diagnostica i, si surt negativa, podra circular per tota la casa amb mascareta, fins a completar
els 14 dies després de 'alta. També estableix que sera el responsable higiénic sanitari del centre
qui haura d'autoritzar el retorn voluntari, i que s'ha de signar un document conforme la persona
marxa de forma voluntaria, amb autoritzacid, i que es reserva la placa sense cobrar el preu d'estada
ni per cap altre concepte.

I, més recentment, el 4 d'abril, I'Agéncia de Salut Publica Catalana del Departament de Salutila
Direccié General d'Autonomia Personal i Discapacitat del DTASF dicten una actualitzacié de les
instruccions sobre el retorn voluntari al domicili de les persones que viuen en centres residencials
mentre duri la situacié de risc relacionada amb la COVID-19 que recullen, en l'apartat 1, que "la
persona que viu en un centre residencial que roman estable i sense simptomes associats a la
COVID-19, i que vulgui tornar de forma voluntaria al domicili familiar, podra fer-ho sense necessitat
de prova diagnostica, pero amb la indicacié de fer aillament durant 14 dies al domicili.

Es trasllada aixi a la familia la carrega de vigilar i atendre, segons el cas, el possible contagi de la
persona resident que decideix el seu retorn voluntari, davant l'evidencia que I'Administracié no ha
subministrat les proves diagnostiques de la COVID-19 per poder diagnosticar les persones residents
en centres residencials (ni el personal que hi treballa, segons exposen les entitats del sector). Es
tracta, a més, d'una decisié contraria a les indicacions de prevencié donades per les autoritat
sanitaries d'evitar la mobilitat de persones de centres residencials sense la previa valoracié de la
COVID-19, i de les directrius establertes en 1'Ordre ministerial (SND/275/2020, de 23 de marg), que
determina que les comunitats autonomes han de prioritzar la identificacié de casos COVID-19 dels
residents, treballadors i visitants dels centres residencials de serveis socials:

"Tercero. Medidas de Intervencién. 1. La autoridad competente de la comunidad auténoma debera
priorizar la identificacién e investigaciéon epidemiolégica de los casos por COVID-19 relacionados
con residentes, trabajadores o visitantes de los centros de servicios sociales de caracter residencial.
2. En particular, la autoridad competente debera priorizar la realizacién de pruebas diagndsticas de
los residentes y del personal que presta servicio en los mismos, asi como la disponibilidad de
equipos de proteccién individual para ambos colectivos, al menos cuando en los centros
residenciales se detecten residentes clasificados en los grupos c) o d) del apartado segundo de la
Orden SND/265/2020, de 19 de marzo (c) Residentes con sintomas compatibles con el COVID-19.

d) Casos confirmados de COVID-19) y sin perjuicio del caracter también prioritario a estos efectos
de los pacientes que se encuentran en centros sanitarios y de los profesionales que los atienden".

Les entitats del Tercer Sector que treballen amb persones amb discapacitat han fet piblic, des de
finals del mes de marg, que les residéncies de persones amb discapacitat estan desbordades amb
plantilles cada vegada més reduides i sense els equips de proteccié individual necessaris per poder
treballar en condicions de seguretat.

La direcci6 de Plena Inclusid, organitzacié que aglutina més de 900 entitats de persones amb
discapacitat intel-lectual que gestionen un miler de residéncies i pisos tutelats a tot el pais, explica
que calen més recursos i que els centres estan al limit de les seves capacitats, i que miren d'adquirir
equips de protecci6 personal (EPI).

La manca d'equips i l'absencia de proves de diagnostic esta minvant els equips assistencials a un
ritme molt elevat i, segons la informacié d'aquesta entitat, en les ltimes setmanes han mort
desenes de residents a causa de la COVID-19, per la qual cosa reclamen que els residents en centres
de persones amb discapacitat siguin considerats un collectiu especialment fragil dins dels
vulnerables.

Al seu torn, el passat dia 2 d'abril les dues principals organitzacions de la discapacitat de Catalunya
(DINCAT i ECOM) van publicar un comunicat en el qual reclamen al Govern de Catalunya que
s’abasteixi d’EPI i tests de deteccid rapida tots els serveis d’atenci6 a les persones amb discapacitat
sense excepcio, tant els serveis residencials com els d’atencié domiciliaria.

Aspasim també ha posat de manifest que han de fer front a una despesa molt important en
material de proteccié com ara mascaretes, guants i també gels desinfectants perque les
administracions no proporcionen prou equips de seguretat.

Les entitats consideren que actuen com a murs de contencié davant la rapida propagacié del virus
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i demanen a I’Administracié suport per poder-ho continuar fent, tot reiterant la urgencia que hi ha
en els diferents serveis de poder disposar de material de proteccié i de tests de deteccié rapida, per
poder fer un cribratge i detectar possibles professionals o persones usuaries contagiades per aillar-
les o hospitalitzar-les i que no exposin a risc de contagi altres persones.

Les entitats també han reivindicat que per fer una prevenci6é més efectiva caldria poder fer els tests
no nomeés a les persones que presenten simptomes, siné també a les asimptomatiques, ja que
aquestes també podrien estar contagiades i estar propagant el contagi. Assenyalen, a més, que el
sector d'atenci6 a les persones amb discapacitat intel-lectual i, en especial, en l'atencié residencial,
esta laboralment molt tensionat i esta treballant sense EPI i sense tests. Actualment, treballen amb
l'ajuda de voluntaris que els envien material sanitari imprés amb 3D, perd que no sén homologats.

Es tracta d'una situacid critica tenint en compte, a més, que les residencies de persones amb
discapacitat intel-lectual no solen ser espais medicalitzats ni estan pensats per tenir suport sanitari.

En una recent resolucié de 27 de marg el Sindic ha fet referéncia a la importancia que es prenguin
en consideraci6 els drets dels infants i adolescents i adquireixin relleu en la gestié d'aquesta crisi
i que, en la mesura que sigui possible, es tinguin en compte les seves especifiques necessitats tot
fent prevaler els seu interes primordial

(http://www .sindic.cat/site/unitFiles/6985/Resolucio%20CV19%20infants%20270320.pdf).

No es pretén reiterar el que s'hi exposa, pero si subratllar alguns elements essencials que afecten
concretament els infants i adolescents amb discapacitat en la situacié de crisis sanitaria actual, tot
i que, d'acord amb els experts, sembla que en termes generals no hi ha una diferencia substancial
a com s'enfronten els infants amb discapacitats, i especificament el infants i adolescents amb
discapacitats intel-lectuals, a les situacions de confinament i canvi d'habits i rutines que han
suposat les mesures adoptades en ocasi6 de la pandémia del coronavirus.

8.1. Accessibilitat de la informacid

Les mesures d'accessibilitat cognitiva en lectura facil serveixen a les persones amb discapacitat per
tenir consciencia de l'emergéncia que s'esta vivint, especialment tenint en compte que es tracta
d'una situaci6 inedita que cal comprendre, i és important que les persones amb discapacitat
entenguin que cal extremar la proteccié. Cal insistir en les mesures de prevencio i en concret en
els habits d'higiene.

Per aix0, és basic incidir en la necessitat d'adoptar mesures d'accessibilitat cognitiva (assegurar
informacions en formats de lectura facil) especificament adrecades a infants i adolescents perque
puguin coneixer quines soén les pautes i normes d'autocura i proteccié.

8.2. Mesures educatives per a I’alumnat amb necessitats de suport educatiu

Pel que fa a l'educaci, la decisi6é de tancar, a partir del dia 13 i fins al dia 27 de marg, ambdéds
inclosos, tots els centres educatius de Catalunya, de titularitat publica, privada o concertada o
qualsevol altra titularitat i de diferents etapes educatives, ha implicat la suspensié de l'activitat en
un total de 5.492 centres i 1.565.478 alumnes que inclouen també els centres d'educacié especial.

Ara per ara, el pes d'informar i atendre els infants i adolescents amb discapacitat recau
especialment en les families, atés el tancament dels centres educatius. Per aix0, cal donar
informaci6 als progenitors i cuidadors dels infants i adolescents amb discapacitat sobre materials
disponibles i adaptats perque infants i adolescents entenguin de forma facil la situacié actual.

El tancament de centres educatius, i en especial dels centes d'educacié especials, suposa un esforg
molt important a les families dels infants i adolescents amb discapacitat, i molt especialment en
els casos de discapacitat intel-lectual. Per aixo0, és indispensable proveir aquestes families d'algun
tipus de suport perque tinguin més eines i possibilitats d'afrontar la situacié actual. Igualment, és
indispensable garantir suports assistencials a les llars en els casos en que els infants i adolescents
necessitin una assisténcia més especifica.
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Quant a les mesures adoptades per la Generalitat de Catalunya, el dia 17 de marg, el Departament
d’Educacid, i per evitar la discriminacié per raons socioeconomiques i familiars de 'alumnat,
anuncia que totes les tasques escolars que es puguin encarregar als alumnes durant aquest periode
no es podran considerar ni lectives ni avaluables. També s'acorda amb Televisié de Catalunya i
Catalunya Radio la promocié de continguts que poden contribuir a l'aprenentatge dels infantsia
reduir 'anomenada bretxa digital que pot suposar per a gran part de l'alumnat l'exigencia de
disposar de connectivitat i ordinador a casa per seguir els continguts facilitats pels centres
educatius.

Ara bé, tot i que la CCMA disposa de subtitols, audiodescripcié i llenguatge de signes en gran part
dels continguts audiovisuals, pel que fa als programes educatius per contribuir a l'aprenentatge
dels infants anunciats, no ofereixen propostes especifiques per a infants amb necessitats de suport
educatiu o amb necessitats educatives especials.

El document del pla d'accié “Centres Educatius en Linia” (activat per garantir l'aprenentatge en
linia de l'alumnat, 1'objectiu del qual és proporcionar als centres educatius els recursos i les eines
digitals necessaries que puguin donar continuitat a l'aprenentatge en termes d'equitat i qualitat)
tampoc no conté cap apartat especific sobre l'atencié educativa dels infants amb necessitats de
suport educatiu o amb necessitats educatives especials.

Tampoc hi ha cap referéncia als infants i adolescents amb necessitats de suport educatiu o amb
necessitats educatives especials en els documents “Orientacions per als centres educatius sobre
activitats per als alumnes a causa del tancament pel coronavirus” (educacié infantil, educacié
primaria, educacié secundaria, formacié d’adults) i “Orientacions per als centres educatius sobre
activitats per als alumnes a causa del tancament pel coronavirus” (ensenyaments de formacié
professional i ensenyaments artistics superiors).

8.3. Prestacions economiques per cures en l'entorn familiar per a infants en situacié de
dependéncia

En diverses ocasions el Sindic ha traslladat al Departament de Treball, Afers Socials i Families la
seva preocupacio pels efectes derivats de l'aplicacié del Reial decret llei 20/2012, de 13 de juliol,
especialment en relacié amb la situacié de les persones que tenen reconegut el dret a rebre una
prestacié economica per cures en l'entorn familiar en virtut de la seva situacié de dependencia,
pero que no han comencat a rebre-la.

El Departament de Treball, Afers Socials i Families ha informat el Sindic en els darrers mesos que,
atesa la manca de recursos disponibles, el pagament de les prestacié econdomica per cures en
l'entorn familiar s'esta duent a terme en el termini de 18 mesos en tots els casos, sense cap
prioritzacié de col-lectius especifics.

Davant aquesta posicié del Departament, el Sindic ha remarcat, en diferents ocasions des de l'any
2013, que el retard en el pagament de la prestacié economica per cures en l'entorn familiar quan
ha estat reconeguda a una persona dependent afecta els drets fonamentals de la persona.

Pel que fa especificament al drets dels infants i adolescents en situacié de dependeéncia, el Sindic
ha recordat que, en atenci6 a l'interes superior dels infants i adolescents, el sistema de prestacions
vinculades al SCAAD prioritza clarament la seva atencié en el marc del nucli familiar i, per tant, la
prestacié economica per cures en l'entorn familiar. Quan el beneficiari dels ajuts del SAAD és un
infant, la manca de les prestacions reconegudes per atendre les necessitats derivades de la situacio
de dependencia afecta directament les seves condicions de crianca, en la mesura que la prestacié
esdevé una eina imprescindible per assegurar la cura i 'atencié especials que necessita i unes
condicions de vida dignes.

En aquesta linia, i amb base tant en el dret intern com en el dret internacional, que reconeixen que
els infants i els adolescents amb discapacitats tenen dret a gaudir d’assisténcia sanitaria i de
mesures terapeutiques ocupacionals adequades a les seves necessitats (article 42.3 de la Llei
14/2010, del 27 de maig), el Sindic ha demanat reiteradament el pagament prioritari de les
prestacions i serveis reconeguts pel SCAAD als infants en situacié de dependéncia, perqué entén
que sén una eina fonamental per afavorir la garantia dels seus drets.

D'acord amb aixo, i tenint el compte el context actual de crisi i confinament obligat derivat de les
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mesures contra la pandemia de la COVID-19, el Sindic vol cridar 1'atencié sobre la necessitat de fer
efectius, sense demora, els pagaments de totes les prestacions econdmiques per cures en l'entorn
familiar que hagin estat reconegudes a infants o adolescents mitjancant la corresponent resolucié
PIA i que a hores d'ara no s'hagin fet efectives.

8.4. El teletreball i 1'atencié dels infants i adolescents amb discapacitat a casa

Finalment, en la linia del que exposa la resoluci6é de 27 de marg a la qual s'ha fet referéncia, el
Sindic vol cridar l'atencié sobre el fet que les mesures de flexibilitzacié de la jornada i de conciliacié
laboral com les que s'han pres per facilitar a les families atendre els infants davant el tancament
dels centres educatius i altres recursos de serveis socials especialitzats poden invisibilitzar la tasca
de la cura dels infants, que és una tasca que requereix atencio i dedicaci6 plena, i que pot arribar a
ser especialment complexa quan es tracta de l'atencié d'infants i adolescents amb discapacitat.

El treball domeéstic i de cura, que ha estat adjudicat tradicionalment a les dones i exclos
historicament de qualsevol analisi socioeconomica, a banda de no estar socialment reconegut ni
monetitzat, i no esta prou protegit en la situacié d'emergencia social en qué ens trobem davant la
suspensio i extincié contractual, com tampoc ho estan altres feines precaritzades.

En aquest sentit, cal establir mecanismes perqueé les mesures previstes en el Reial decret llei 8/2020
per garantir la cura dels infants davant aquesta situaci6 excepcional no tinguin de nou un impacte
de genere, de manera que s’eviti que es perpetui la situacié d'iniquitat per rad de génere ja existent
en el moén laboral.

Per aquesta rad, el Sindic demana a les administracions publiques que 'opcié del teletreball no
sigui considerada sense més una organitzacié que permet compatibilitzar la cura dels fills i
P'activitat laboral, de manera que no s’invisibilitzin les tasques de cura i s’eviti la desproteccié o
atencié inadequada dels infants que requereixen la dedicacié i atencié de les persones cuidadores,
i que es vetlli perque les mesures de flexibilitzacié i adaptacié de les jornades no perjudiquin les
dones.

Aproximadament un 15% de la poblaci6 mundial sén persones que tenen algun tipus de
discapacitat. Els riscos que presenta la malaltia COVID-19 sén particularment greus per a moltes
persones amb discapacitat, per la qual cosa és indispensable que els governs facin esforcos
addicionals per protegir els drets de les persones amb discapacitat en la resposta a la pandémia.

En la situacié de pandémia actual, a causa de la propagacié de la COVID-19, tant I'OMS com els
altres agents internacionals i nacionals d'atencié a les persones amb discapacitat han cridat
l'atencié sobre les mesures concretes que cal que adoptin les diferents administracions, i també els
professionals i la societat civil en general, per reduir l'impacte de la pandémia en les persones que
conformen aquest col-lectiu.

D'acord amb tot aix0, el Sindic suggereix a totes les administracions i institucions intervinents en
el marc de les seves competéncies que duguin a terme les actuacions segiients:

1. Assegurar que les persones amb discapacitat poden accedir a informacié clau per salvar la seva
vida mitjancat estratégies de comunicacié que incloguin interpretaci6 professional amb llenguatge
de signes per als anuncis de televisid, llocs web accessibles per a persones amb diferents
discapacitats i serveis telefonics per a persones sordes o amb hipoacusia. Les comunicacions s’han
d'adaptar a sistemes de lectura facil per assegurar-ne la maxima comprensié.

2. Consultar periodicament les entitats de representacio6 de les persones amb discapacitat sobre les
seves necessitats i sobre la seva valoracié respecte de les politiques o mesures preses en matéria
d'atencié a la discapacitat per assegurar-se que les politiques i les mesures donen resposta a les
seves necessitats.

3. Implementar mesures per donar compliment a les recomanacions recollides per 1'OMS en el
document “Consideracions relatives a la discapacitat durant el brot de COVID-19”.
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4. Garantir mesures de suport economic i financer per a les families que hagin de deixar de treballar
per atendre les persones amb discapacitat i per garantir que el collectiu de persones amb
discapacitat rebi una correcta atencio a la llar, i que aquesta atenci6 es mantingui al llarg del temps
iinclogui mesures que afavoreixin una bona salut fisica i mental de les persones amb discapacitat
que viuen a la llar familiar i que ara no poden fer les activitats de la vida diaria que feien
habitualment.

5. Garantir els suports necessaris perque, si s’escau, la persona amb discapacitat pugui continuar
treballant des del seu domicili.

6. Dur a terme campanyes de sensibilitzacié per garantir el dret de tots els infants, adolescents i
adults amb discapacitat que presenten conductes disruptives, trastorns de conducta o trastorns de
l'espectre autista (TEA) a circular per les vies publiques amb la persona cuidadora o acompanyant,
seguint els protocols de distancia i prevencié de contagi, lliures de ser increpats per la resta de la
ciutadania.

Aquest dret s'ha de poder exercir lliurement i sense portar cap mena d'identificatiu. Només en cas
de requeriment per part de l'autoritat competent hauran d'acreditar la seva situacié mitjancant la
targeta acreditativa de la discapacitat i els certificats que acreditin la necessitat de sortir al carrer
per causa de la discapacitat i/o trastorn.

En la conjuntura actual, en que s'ha disposat el tancament dels centres educatius, els infants i
adolescents amb discapacitat s'enfronten a més obstacles per accedir a una educacié inclusiva i de
qualitat, malgrat que els centres estan implementant diferents estrategies d'ensenyament a
distancia i d'instruccié en linia amb el suport material tecnologic.

L’alumnat amb diverses discapacitats pot quedar exclos del procés educatiu i de la represa
telematica del curs escolar al qual feia referéncia el Sindic en una resolucié del passat 2 d'abril
(http://www .sindic.cat/site/unitFiles/6988/R_136_2020.pdf). Per evitar aquestes efectes,

7. Garantir que l'educacié i la instruccié en linia o a distancia sigui dissenyada d'una manera
accessible per a l'alumnat amb discapacitat sensorial i que s'aportin els suports educatius
especifics per a la inclusié educativa per garantir la continuat del procés educatiu a tot I’alumnat
amb necessitats de suport educatiu.

8. Garantir que els serveis educatius habilitin els recursos que permetin a l'alumnat amb
discapacitat continuar la seva escolaritat des de casa, amb els suports educatius que correspongui
en cada cas, i també garantir-los l'atencié dels professionals especialistes que atenen habitualment
les seves necessitats de desenvolupament (professionals de diferents terapies, suport assistencial,
etc.)

L’alumnat que no té accés a internet o que no el pot fer servir per raé de la seva discapacitat han
de disposar de materials i plans de suport i continuitat educativa accessibles.

9. Garantir suport especific per a les families (progenitors i cuidadors) que atenen 'alumnat amb
discapacitat davant el tancament dels centres educatius, amb una especial atencié dels alumnes
dels centres d'educacio especial. Aquest suport s'ha de complementar amb la prestacié dels serveis
que els infants i adolescents podrien rebre a les escoles.

10. Garantir 'acompanyament personalitzat, si convé amb caracter diari, de l'alumnat amb
discapacitat a través dels diferents canals disponibles, també per via telefonica. L’'acompanyament
personalitzat de 'alumnat en el seu procés d’aprenentatge esdevé un element nuclear de la funcié
docent en 'actual situacié de confinament.

11. Destinar professionals dels serveis educatius, especialment dels EAP, CEPSIR, CREDA, MALL, els
serveis d'orientacié psicopedagogica dels centres concertat, etc.) a donar suport especificament a
I'alumnat amb discapacitat en coordinacié amb les direccions i el professorat, a fi de garantir el
seguiment directe de 'alumnat amb necessitats de suport educatiu i amb més dificultats.
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12. Garantir suports assistencials a les llars en els casos en queé els infants i adolescents necessitin
d'una assistencia més especifica.

13. Garantir la continuitat dels serveis que atenen el col-lectiu de les persones amb discapacitat i
disposar d'estrategies i de recursos per continuar oferint-los els serveis que requereix cada cas
(professionals de diferents terapies, suport assistencial, suport sanitari i cures, etc.) als seus
domicilis o en el lloc on estiguin complint el confinament.

14. Garantir suport social i serveis perque les persones amb discapacitat puguin viure en la
comunitat i assegurar-los l'accés als serveis socials comunitaris per satisfer les seves necessitats
diaries basiques (inclosos serveis de menjars i higiene), i cal assegurar 1'accessibilitat i els ajustos
raonables perqueé les persones amb discapacitat puguin viure en la comunitat de la manera més
independent possible, amb el suport que sigui necessari.

15. Incrementar i reforcar el funcionament dels dispositius de teleassisténcia domiciliaria de
manera que incrementin el ritme de contactes de verificacié i la vigilancia de la poblacio
beneficiaria d'aquest servei.

16. Traslladar a 'ambit domiciliari, quan es consideri necessari, els serveis de rehabilitacid, terapia
ocupacional, serveis d'higiene i d’altres de similars.

17. Garantir que les persones que presten assistencia a les persones amb discapacitat disposen dels
equips de protecci6 personal necessaris per minimitzar l'exposicié o la propagacié de la infeccio,
amb caracter prioritari i gratuit.

18. Activar un pla d'acci6 especific adrecat a identificar les necessitats concretes de cadascun dels
centres residencials per a persones amb discapacitat a Catalunya en matéria de prevencio,
protecci6 i seguiment de possibles malalts de la COVID-19, tant en les persones residents com en
relacié amb el personal treballador.

19. Adoptar les mesures necessaries per proveir, sense més demora, d'equips de proteccid
individual les persones treballadores de tots els centres residencials de persones amb discapacitat,
i també les persones residents en els casos en que es consideri necessari 1'is de mascaretes i altres
elements de proteccié.

20. Proveir tots els centres de persones amb discapacitat de proves diagnostiques de COVID-19
suficients, tant per a les persones residents com per al personal en actiu i per a persones
treballadores que puguin estar aillades preventivament.

21. Permetre el retorn voluntari al domicili de les persones que viuen en centres residencials
Unicament en els casos en que que s 'hagi pogut dur a terme la respectiva prova diagnostica de la
COVID-19 amb resultat negatiu i seguint les indicacions establertes en les instruccions de la
Direccié General d'Autonomia Personal i la Discapacitat del Departament de Treball, Afers Socials
i Families del 25 de marg.

22. Davant la possibilitat que augmentin les situacions de negligéncia, maltractaments i abusos en
situacions de confinament en centres residencials, cal extremar el zel i intensificar els treballs dels
serveis d'inspecci6 i les mesures de prevenci6 en totes les institucions d'atencié residencial de
persones amb discapacitat.

23. Amb relaci6 als infants i adolescents amb discapacitat, és aconsellable traslladar-los amb les
seves families, sempre que sigui possible, en la linia de les mesures adoptades recentment per la
Direccié General d'Atenci6 a la Infancia i I'Adolescencia.

24. Articular un pla de xoc que tingui com a objectiu principal mantenir 'ocupacié de les persones
amb discapacitat i la supervivéncia del teixit social i empresarial que sustenta aquesta ocupacié, i
donar suport a les activitats economiques com ara la insercié a 'empresa ordinaria o el lleure
inclusiu.

25. Adoptar mesures per evitar una situacié de fallida dels centres especials de treball (CET)
d’iniciativa social que incorporen a la feina persones amb discapacitat amb especials dificultats
d’inserci6 al mercat de treball. En cas que hagin de cessar la seva activitat de manera parcial o total
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en el marc d'un ERTO, caldria mantenir les subvencions salarials amb la justificacié d’altres
despeses diferents de salaris.

Les persones amb discapacitat poden cérrer un risc més alt de contreure COVID-19 a causa de
factors com ara possibles malalties associades o per causa dels obstacles per emprar algunes de les
mesures basiques recomanades, com ara la higiene de les mans, les mesures d'aillament, etc.

Addicionalment, les politiques d'aillament social poden comportar, en el cas de les persones amb
discapacitats psicosocials, discapacitat intel-lectual o amb malalties i vulnerabilitat neurobiologica
(com és el cas de les persones amb trastorn de l'espectre de l'autisme, o amb trastorns de conducta
o quadres de conductes disruptives), quadres de crisi, ansietat o depressid, o els pot fer patir un
profund malestar.

Per prevenir i atendre aquestes situacions,

26. Reforcar els serveis de suport per a la salut mental d'adults i infantojuvenil i assegurar la
continuitat de la prestaci6 de serveis comunitaris i de programes d'orientacid per a situacions de
crisi que siguin accessibles per a totes les persones.

27. Considerar les necessitats especifiques de les persones amb discapacitat en el
desenvolupament d’estrategies de prevencio.

28. Atendre les consideracions del Comite de Bioetica d'Espanya que conté 1'Informe sobre els
aspectes bioétics de la prioritzacioé de recursos sanitaris en el context de la crisi del coronavirus,
emes en resposta a l'encarrec de la Direccié General de Politiques de Discapacitat de la Secretaria
d'Estat de Drets Socials, Ministeri de Drets Socials i Agenda 2030, d'informar sobre les implicacions
etiques que poden tenir per a les persones amb discapacitat les Recomanacions etiques per a la
presa de decisions en la situacié excepcional de crisi per pandémia COVID-19 a les unitats de cures
intensives (SEMICYUC).

29. Extremar les mesures per prevenir la infeccié en les persones amb discapacitat intel-lectual o
amb malalties i vulnerabilitat neurobiologica (com és el cas de les persones amb trastorn de
I'espectre de l'autisme, o amb trastorns de conducta o quadres de conductes disruptives), atés que
les rigoroses condicions d'aillament domiciliari o hospitalari, que impedeixen qualsevol contacte
amb altres persones, resulten especialment complicades i feixugues per a aquests pacients.

30. Facilitar a les entitats socials que desenvolupen serveis d'atencié a les persones l'accés
immediat a proves de diagnostic rapides amb l'objectiu de reforcar les plantilles i activar
professionals que estan preventivament confinats.

31. Facilitar a les persones ateses als serveis residencials 1'accés a les proves de diagnostic rapid i
afavorir que, siles seves families ho volen, les persones institucionalitzades puguin passar la resta
del confinament als seus domicilis, de manera que es redueixi la pressid assistencial als centres.
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