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1. Autonomia personali social

Que és ser una persona autonoma?



1. Autonomia personali social

[ N

L’autonomia personal i social és la capacitat de cada persona de prendre, per iniciativa
propia, decisions personals sobre com vol viure i, al seu torn, desenvolupar-se sense ajuda les
activitats que li permetin fer-ho.

(& )

Quines paraules destacaries d’aquesta definicié?
[ J



1. Dimensions de 'Autonomia personali social

Autonomia
personal i social

Dimensi6 psicosocial Dimensio fisica

Relacionada amb el
control que s’exerceix a
I'hora de prendre les
propies decisions

Relacionada amb
I'execucidé de les
activitats quotidianes.

AUTODETERMINACIO INDEPENDENCIA




1. Autonomia personali social

Les capacitats d’autonomia personal i social permeten a I'ésser huma donar
resposta a les necessitats a les que es va afrontant al llarg de la vida...

Que és una necessitat?  Concepto de necesidad humana - YouTube

Quines necessitats creus que tenim?

Soén totes igual d’'importants? Creus que és important prioritzar unes davant les altres?

Coneixes a Abraham Maslow?


https://www.youtube.com/watch?v=0HRxNrXn8xk

1. Autonomia personali social

Self-actualization
desire to become the most that one can be

Esteem

respect, self-esteem, status, recognition, strength, freedom

Love &
friendship, inti

Safety needs

personal security, employment, resources, health, property

Physiological needs

air, water, food, shelter, sleep, clothing, reproduction

Maslow's hierarchy of needs

Ell és Abraham Maslow



PIRAMIDE DE MASLOW

(5 ) \@ ‘ 11 Necesidad de Autorrealizacion
O ﬁ ﬁg 11 Necesidad de Autoestima
(3) " Hbﬁ)lﬁ‘ ‘ 11 Necesidades Sociales
2] ‘ ‘ﬁ 5{3‘ ‘ 11 Necesidad de Seguridad

0 g’;rj, 0 e& ‘" Necesidades

Fisiologicas o Basicas

Piramide de Maslow Jerarquia de Necesidades Humanas - YouTube



https://www.youtube.com/watch?v=krRY_JKxDO4

L'ésser huma i les seves necessitats

Teories sobre les necessitats
Teories classiques

e Piramide de necessitats de Maslow: e Adaptacio de Kalish:

(a) (b) A Autoconeixement
Autorealitzacio Estima ‘ ‘Autoesﬁma
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1.1. Lautodeterminacio

'autodeterminacio ¢s |la capacitat i el dret d'una perso
lliurement i prendre les propies decisions, assumint els
derivin.

Que passa quan hi ha
una faltade
autodeterminaci6?

Lautodeterminacié s’ha d’interpretar a partir de dues atribucions complementaries:

e Lautodeterminacié com a capacitat — Competéncia per prendre decisions. i
mateixes.

e Lautodeterminacié com adret — Independent de la capacitat de la
real de que podra tenir un projecte professional propi i exercir el ma
sobre aquest projecte.
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Hem de partir de la idea de que totes les persones tenen el
az potencial per desenvolupar [ autodetermlnac:lo Sy |
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El nostre ObjeCtIU — orientar a potenciar-lai permetre enla
“mesuraen que puguin, que siguin elles les que decideixen i
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1.1. Lautodeterminacio

LaLlei 39/2006, de 14 de desembre, de Promoci6 de I'autonomia personal i atencié a les
persones en situacié de dependéncia té per objecte atendre les necessitats de les persones que, pel fet
de trobar-se en una situacié d’especial vulnerabilitat, requereixen suports per desenvolupar les activitats
de lavida diaria, aconseguir més autonomia personal i poder exercir plenament els drets de ciutadania

LLEI DE DEPENDENCIA



Act. 1.

Els drets de les persones en situacio de dependéncia

La Llei 39/2006, de 14 de desembre, de promoci6 de I'autonomia personal i atencié a persones en situacié de
dependeéncia, en l'article 4, reconeix el dret a:

e Rebre, en termes comprensibles i acces- e Decidir lliurement sobre l'ingrés en un cen-
sibles, informaci6 completa i continuada tre residencial.
relacionada amb la seva situacié de depen-
déncia. e Exercir plenament els seus drets jurisdiccio-

nals en el cas dinternaments involuntaris,

e Participar en la formulaci6 i aplicaci6 de les garantint-se un procés en que les parts pu-
politiques que afectin el seu benestar, ja si- guin debatre les seves posicions divergents
gui a titol individual o mitjangant una asso- i allegar el que convingui als interessos res-
ciacio. pectius.

e Decidir, quan tinguin capacitat d'obrar su- e Exercir plenament els seus drets patrimonials.

ficient, sobre la tutela de la seva persona
ibéns, en cas de pérdua de la capacitat d'au-
togovern.



1. Dimensions de 'Autonomia personali social

Autonomia
personal i social

Dimensi6 psicosocial Dimensio fisica

Relacionada amb el
control que s’exerceix a
I'hora de prendre les
propies decisions

Relacionada amb
I'execucidé de les
activitats quotidianes.

AUTODETERMINACIO INDEPENDENCIA




1.2. La independeéencia

La independeéncia €s la capacitat de la persona de dur a terme les acti-
vitats de la vida diaria per ella mateixa i sense l'ajuda de les altres.

Les activitats de la vida diaria (AVD) engloben tots els actes en que
s'organitza la vida quotidiana de les persones.

Segons els grau d’autonomia s’estableixen tres categories:
e AVDB (basiques) — fonamental per assolir un nivell d’'autonomia elemental
e AVDI (Instrumentals) — es necessitat un nivell d’autonomia més alt. Sén necessaries per adaptar-se al medi
i integrar-s’hi.
e AVDA (avancades) — Tenen a veure amb l'estil de vida, permeten a la persona de gaudir d’'una bona qualitat
de vida.



La independencia es pot veure afavorida
obstaculitzar i/o impedida per les condicions
de I'entorn -




La disenadora mexicana que superd su discapacidad a fuerza de tesén v estilo - YouTube



https://www.youtube.com/watch?v=9uNWN5PEPU4

1.3. Les habilitats d'autonomia personali social

Per poder prendre decisions, actuar lliurement i desenvolupar de manera autonoma les activitats de la
vida diaria, cal disposar d’'una série d’habilitats d’autonomia personal i social

Les habilitats d'autonomia personal i social
(HAPS) son les capacitats, conductes i destreses

de que disposa una persona per funcionar en la
vida diaria.



Classificacio de les HAPS

[ CLASSIFICACIO DE LES HAPS]

ot ser

m/ \[Centrada en la mtervencvéJ

Elaborada o es poden cla55|f|car en quatre ambits

[ I'American Assocnatlon on Intellectual ] / \

and Development Disabilities (AAIDD =
P ¢ ) [ Habilitats de ] [Habilitats cognitives]

realitzacié de les AVD

organitza les HAPS en

[Habilitats_ de mpbilitat ] [Habilitats socials]

i orientacié
[Habilitats conceptualsj (Habilitats préctiquesj (Habilitats socials]
) permeten una vida relacionat amb la competéncia
relacionades amb independent. Inclou la social, la convivéncia i
el coneixement, com: capacitat de dur a terme: la comp. emocional

e 2
AutodeterminaciéJ

X

(Control de diners J

Seguiment de normes]

£ ‘[ i obediéncia a les lleis
Relacions socials
| interpersonals |[ Autoestima I
AVDA LCauteIa i precaucié]
Responsabilitat
AVDI

Llenguatge

Us de
conceptes
numerics

Control del
temps

Mantemment d'un
entorn segur




Proposta de la 9a edicié del manual de 'TAAIDD

L'any 1992, 'AAIDD va publicar la 9a edici6 del seu manual, en qué proposava una classificaci6 de les HAPS
en deu arees. Aquesta classificacié ha estat, i continua sent, ampliament utilitzada:

Area de l'autocura. Inclou totes les habilitats
relacionades amb l'autonomia en 'acondicia-
ment, els apats, la higiene i 'aspecte fisic.

Area de l'autodireccié. Compreén les habi-
litats relacionades amb l'autoregulacié del
comportament propi: les eleccions perso-
nals, el seguiment d’horaris, la finalitzacio
de les tasques exigides, la sollicitud d'ajuda
quan se'n necessita, etc.

Area de la comunicacié. Engloba les capaci-
tats per comprendre i transmetre informacié
per mitja de la conducta i les destreses co-
municatives elementals.

Area de les habilitats académiques fun-
cionals. Abasta els aprenentatges escolars
instrumentals, com la lectura, l'escriptura, el
calcul, el coneixement de I'entorn, etc.

Area de les habilitats socials. Es tracta d'ha-
bilitats requerides per al desenvolupament i
la participaci6 en la societat.

Area de l'oci i del temps lliure. Es refereix a
l'elecci6 i participacié en propostes d'oci o
ocupacio del temps lliure.

Area de la salut i la seguretat personal
Incorpora habilitats relacionades amb el
manteniment de la salut, com ara: habits
saludables, revisions mediques o preven-
ci6 d'accidents, etc.

Area del treball. Engloba les habilitats rela-
cionades amb el desenvolupament d'una fei-
na i tot el que comporta: compliment d’ho-
raris, acabament de tasques, acceptaci6 de
critiques, etc.

Area de la utilitzacié de la comunitat. La
constitueixen les habilitats referides al bon
us dels recursos de la comunitat, com ara
transports, establiments, arees recreatives,
serveis medics, etc.

Area de la vida a la llar. Inclou un conjunt
ampli d'habilitats que permeten 'autonomia
a casa: preparacié d'apats, manteniment de
l'ordre i la neteja, cura de laroba, e
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https://docs.google.com/file/d/1qHUTa-XAAiA90QZvVmtC46y4ToZHn0RC/preview

Activitat practica

1. Fesunallistade 20 ADV que fas tu a la teva vida quotidiana.

2.Donalallista alatevacompanyai classifica la nova llista segons siguin AVDB, AVDI, AVDA

3. Posa en comu amb la teva companya la teva classificacié



TASCA 1.
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https://docs.google.com/file/d/1gPsIzfNB_wN-0oLS95RxzaObOxj9oJj2/preview

Autonomia- Heteronomia
Dependéncia- Independéncia

Una persona que no és autonoma en algun, o
diversos aspectes de la seva vida, s una
persona:

Autonomia - Dependencia



2. La dependencia

La dependéncia és I'Estat de caracter permanent en que es troben les persones que
requereixen ajuda d’altres per dur a terme activitats de la vida diaria o altres actes per a

I'autonomia personal

Altres consideracions:

e Estarelacionada amb la dificultat per desenvolupar les AVD i altres aspectes
relacionats amb la autodeterminacié

e Esmulticausal: malaltia, discapacitat, envelliment...

e Segons la funcié afectada pot ser fisica, social, intel-lectual o mental

e Téuncaracter permetent



La situacio de la dependencia a l'Estat Espanyol

Persones majors “Lenvelliment de
—_— ., . »
de 80 anys I'envelliment

IL

Persones amb
malalties i altres
causes de
dependéncia

Increment de les
—— taxesde
supervivéncia




2. La dependeéencia. Graus de dependencia.

Grado | Gradolll Gradol lll

Dependencia Dependencia Gran
moderada severa dependencia

Tiene necesidades de apoyo Tiene necesidades de apoyo Tiene necesidad de ayuda
intermitente extenso generalizada

Llei 39/2006

Perque volem conéixer el grau de dependéncia? - . . L
Barems de valoracio dels graus i el nivell de dependéncia:

https://www.boe.es/eli/es/rd/2011/02/11/174



https://www.boe.es/eli/es/rd/2011/02/11/174

2.2. Els SUPORTS com a mitja per atenuar la dependéencia

Moltes persones amb limitacions en diferents arees poden millorar el nivell d’autonomia amb unes
ajudes o suports que els permetin desenvolupar les funcions que la dependéncia els limita

Un suport €s qualsevol recurs que es pot activar
per permetre a una persona en situacio de
dependencia, en la mesura de les seves
possibilitats, incrementar funcionalment
'autonomia.



2.2. Els SUPORTS com a mitja per atenuar la dependeéencia

Recursos de suport:

1. Productes de suport:

2. Ajudes personals:

~ ° . BN . Q—; ¥ S;;;’Q‘: {\i\ | |l\l'=
3. Tecniques i metodologiques SN N
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Es important entendre que un suport no §
excloent de l'altre, sino que es poden donar
de forma simultania a predecessora.

D




2.2. Els suports com a mitja per atenuar la dependencia

Abans de recomenar o aplicar un tipus de suport o un altre és important fer un bon estudi de cas per:

Identificar quins suports calen. Els suports depenent de les necessitats de la personaii les possibilitats de

I’entorn. Per tant, sén individuals i estan subjectes als canvis en la vida o en I'entorn a la persona.

Determinar la intensitat requerida per cada suport. Per tant, el suport es pot aplicar de forma:

e Intermitent. Només s'ofereix quan cal, de forma ocasional
e Limitat. S'aplica de forma continua, perd durant un cert temps.
e Extens.Lus ésregular en el temps, sense limitacié temporal

e Generalitzat. S'aplica de manera intensiva, en diferents entorns i sense limitacié temporal, i es pot

arribar a mantenir tota la vida
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e Existeixen diferents graus de dependéncia. ‘
e Procésde valoracié llargi complicat
Tenir en compte les caracteristiques individuals de les persones a I’hora d’aplicar un sistema de
suport
Important valorar la intensitat en la que aplicam una ajuda o suport
Es necessari un procés de valoracioé continu
Existeixen diferents recursos de suport que es poden aplicar de forma simultanea

Escales de valoracio per coneixer el grau de dependeéncia
La dependencia té un caracter permanent

e s s [
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2.3. Factors que afavoreixen la dependeéncia

e FACTORS FiSICS — Afecten directament a les persones

o  Deteriorament dels sistemes biologics organics o del seu funcionament, per envelliment o per malalties

o  Problemes relacionats amb la mobilitat o abséncia de prou forca que pot provocar accidents o caigudes

o  Limitacions sensorials, especialment visto o oida

o Les malalties croniques. Poden ser incapacitants com ‘artrosi, o la malaltia pulmonar obstructiva (MPOC), i altres malalties que
afectin al funcionament diari

o  Consum de farmacs i drogues, que poden facilitar I'assumpcié de conductes de risc

e FACTORS PSIQUICS— Solen afectar la capacitat d'autodeterminacio, i pot ser per:

o  Discapacitat intel-lectual

o  Trastorns cognitius (demencia)

o  Trastornde I'estat d'anim (depressid)
o  Malalties mentals

o [FACTORSCONTEXTUALS — També afecten a la dependéncia agreujant-la o atenuant-la:

o  Lambient fisic. Te a veure amb I'accessibilitat, les condicions d'accessibilitat a I'edifici i a 'entorn urba

o  Lambient social. Inclou la disponibilitat i qualitat de la xarxa de suport de la que disposa la persona, les conductes de
sobreproteccio, els estereotips, la disponibilitat de recursos socials...

o  Lasituacié economica. Facilitai dificulta I'accés a recursos



2.4. Dependenciai qualitat de vida

Autonomia i qualitat de vida sén conceptes relacionats
Manca de autonomia % Manca qualitat de vida

Una persona en situacié de dependéncia experimenta qualitat de vida quan:

e Lesseves necessitats estan satisfetes i té 'oportunitat de perseguir una vida rica en els ambits
principals.

e Disposade poder de participacié en decisions que afecten a seva vida

e Essentacceptadaiplenamentintegradaen la comunitat

e Téles mateixes oportunitats que les altres persones per perseguir i assolir metes significatives



Dependeéencia i qualitat de vida

Indicadors de qualitat de vida en persones en situacié de dependéncia

Arees o dimensions

Benestar emocional

Ambit
Benestar psicologic

Satisfaccio

Salut mental (abséncia
d'estres)

Autoconcepte

Indicador
Gaudir d'un bon estat emocional.

Estar satisfet/a, feli¢ i content/a amb la vida.
Disposar d'un ambient segur, estable i predictible.
Saber el que té i pot fer.

Sentir-se a gust amb el seu cos i manera de ser.

Sentir-se valuds o valuosa.



Relacions
interpersonals

Benestar material

Desenvolupament
personal

Suports

Relacions/interaccions

Estatus economic
Ocupacio

Habitatge

Competéncia personal

Competéncia professional

Educacio

OCTIIL SUpPUI LTI T allivIL TIDIL, THHvviviial 1 TULUILIVIT G,

Comptar amb persones que lI'aconsellin i la informin.
Estar amb diferents persones.
Disposar de xarxes socials.
Tenir relacions satisfactories, amics i familiars.
Disposar de prou ingressos per cobrir necessitats.
Tenir una feina i un ambient laboral satisfactoris.
Disposar d'habitatge confortable i comode.

Disposar de coneixements i habilitats que fomentin la seva autonomia en
diferents ambits.

Disposar dels coneixements i habilitats necessaris per sortir-se'n en
I'ambit laboral.

Tenir possibilitats de rebre una educacié adequada i d'accedir a titols
educatius.



No tenir simptomes de malaltia. Tenir un nivell de funcionament fisic i de
Salut dolor adequats.

Rebre la medicacio adequada.

Benestar fisic global Gaudir de bona salut.
Bonestar fiaic Atencio sanitaria Disposar de serveis i atencio sanitaria adequats.
AVD Poder dur a terme de manera autdonoma les diferents AVD.
Oci Disposar d'habilitats i recursos d'oci i temps lliure.
Nutricio Disposar d'una alimentacio adient.
Mobilitat Mantenir una activitat d'independencia fisica.

Tenir possibilitat de decidir sobre la seva vida de manera independent i

Autonomia i control personal
responsable.

Autodeterminacio , Disposar de valors personals, expectatives i desitjos cap als quals dirigir
Metes i valors personals .
les accions.
Eleccions Poder triar, segons les seves preferéncies, entre diferents opcions.

Ambient residencial Tenir accés a un bon ambient de vida, provisio i qualitat de serveis.



Eleccions Poder triar, segons les seves preferéncies, entre diferents opcions.
Ambient residencial Tenir accés a un bon ambient de vida, provisio i qualitat de serveis.

Comptar amb xarxes de suport.
Suports socials
Disposar de serveis adequats a les seves necessitats.

Integracid i participacio en la
societat

Inclusio social Accedir a ambits comunitaris i participar-hi.

Activitats de voluntariat Participar en activitats de voluntariat.

Tenir un espai en la comunitat.
Rols comunitaris
Tenir un estil de vida semblant al dels seus iguals sense discapacitat.

Tenir reconeguts els drets com a persona.
Drets humans
i No rebre discriminacio per causa de la discapacitat.
rets

Disposar d'accés a processos legals que assegurin el respecte dels seus

Drets legals
9 drets.



Resum Arees

e Benestar emocional

e Relacions interpersonals

e Benestar material

e Desenvolupament personal
e Benestar fisic

e Autodeterminacio

e Inclusiod social

e Drets



Activitat: Indica quin factor/s estan afavorint la
dependencia en els casos seguents:

a) A mesura que avanca l'esclerosi lateral amiotrofica (ELA), la Laura va sortint cada vegada menys al carrer.

b) La Sara és una mare adolescent. Des de que la familia li ha donat I'esquena, depén de I'ajuda de la treballadora social
per tirar endavant amb el nadé.

c) En Leo fa temps que va abandonar els estudis i Gltimament es passa tot el dia dormint. La seva mare li ha d'insistir
perqué mengi alguna cosa, fins i tot li ha de portar el menjar a I'habitacio. Per més que ho intenta, no aconsegueix que es
dutxi i es vesteixi.

d) A la familia Sala sempre hi ha un clima de calma tensa pendent dels dies que el pare, aturat de llarga durada, ha begut
més del compte.

e) En Manel vol estudiar turisme, pero els centres amb qué ha contactat li han posat problemes per la seva ceguesa.

f) Fins ara, en Ramon ha viscut sol, pero els seus fills es plantegen qué poden fer perqué ja s’ha perdut algunes
vegades pel barri i I'altre dia es va oblidar d’apagar els fogons. Per sort, al cap de poca estona va arribar la sevafilla i
no va passar res.

g) La Isabel cada vegada nota més els anys i es cansa pujant les escales fins a casa seva. A més, els genolls alguna



ACTIVITAT MOODLE



TASCA 2.



3. La promocio de lautonomia personal

Per evitar |la dependéncia o retar la seva aparicio — fomentar I'autonomia

|

Estrategies

O

C ) C )
Prevenir: Atencid a la
actuant sobre dependéncia
els factors de quan ja ha
risc aparegut

- / - /




3.1 La prevencio de la dependencia

174

MILLOR ESTRATEGIA —> PREVE N @ H @

La prevencio de la dependencia inclou totes les
mesures destinades a capacitar les persones
perque, mitjancant el seu control, puguin reduir
els factors de risc que amenacen la seva
autonomia.



@ Prevencio primaria. Esta relacionada amb la promoci6 i proteccio de la

salut i engloba un conjunt de mesures destinades a reduir el risc d'apari-
cio de la dependéncia en la poblacié en general.

Pretén incidir en l'estil de vida mitjancant la promocié d’habits saluda-
bles: dieta, descans, activitat fisica moderada, no fumar, etc.

Prevencio secundaria. Lobjectiu és detectar els indicis de I'aparicié de
la dependéncia, per poder prendre les mesures necessaries abans que
s'instal-li.

Aquesta actuacio preco¢ €s una estratégia adequada en un moment
determinat per restituir 'autonomia o retardar la progressio de la depen-
dencia, evitant especialment que es cronifiqui.

Prevencio terciaria. S'hi recorre quan la dependéncia ja esta plenament
establerta. Té com a objectiu evitar que progressi cap a estats més se-
vers i minimitzar-ne els efectes sobre la vida de la persona, procurant el
maxim grau d'autosuficiéncia en les activitats de la vida diaria.



Profesorados | Altamar



https://www.altamar.es/profesorados/libro/Promocio-de-l-autonomia-personal-9788418843273

Activitat: copia i completa la taula seguent

Prevencio Objectius Mesures (exemples)
Primaria Promocio i proteccié de la salut Reptes esportius en grup
Reduir el risc de l'aparicio de la Vacunes
dependéncia Xerrades informatives als IES
Secundaria Detectar els inicis de I'aparicio de la Diagnostic precog
dependéncia Mobilitat
Prendre mesures abans de que s’instali | Mostra de productes de suport
la dependéncia a col-lectiu en risc de ceguera.

Terciaria Evitar el progrés dins estats més severs | Quadern de ARASAAC



| ) Tingues-ho en compte!

Viure implica una gran quantitat de dependencies,
tant en 'ambit de l'autodeterminacio (normes so-
cials, limitacions economiques, instruments o per-
sones que ens faciliten les activitats diaries, etc.)
que assumim amb normalitat i per a les quals ens
procurem els suports convenients: productes tec-
nologics, persones per fer les tasques de la llar, etc.

En aquest context, és possible plantejar-se per
que es consideren dependents les persones que
necessiten suports diferents. Sembla evident que,
malgrat els grans avencos dels darrers anys, a la
normalitzacio de la dependencia li queda un llarg
cami per recorrer.
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3.2. Latencio a la dependencia

Classificacio: D’acord amb qui ofereix I'ajuda i segons quin tipus es pot distingir entre:

e Recursos de suport informal
e Recursos de suport formal

e Assisténcia personal que es rep d’'una persona contractada



Recursos de suport informal

El suport informal inclou les atencions i cures ofertes, de manera al-
truista i gratuita, per alguna persona o diverses de I'entorn immediat de
la persona.

Q Q Aquest suport ve de la FAMILIA.
9 Beneficis:

0 e Relacio afectiva
e Continuar vivint en I'entorn propi



El perfil de la cuidadora o el cuidador informal

Segons dades de I'Tmserso, el perfil de les persones
cuidadores informals de persones amb dependén
cia és:

e Comparteix el rol de cuidador o cuidadora
amb altres rols familiars: tres de cada quatre
persones en situacié de dependéncia reben
cures per part d'algun familiar.

e Esdona (83%): pot ser la filla (43 %), l'esposa
(22%) o la jove (75%) de la persona depen
dent. Aquest fet s'explica pel paper que, tradi
cionalment, les dones han adoptat en moltes
societats, entre elles la nostra, i en el si de la
familia.

e Téuna mitjana d'edat de 52 anys.
e Comparteix domicili amb la persona cuidada.
e No té una ocupacio laboral remunerada.

e Presta ajuda diaria.

e Norep ajuda d'altres persones.



Relacio afectiva

e Situacié que la persona més valora
e Proporciona més seguretat i confianca

e Lapersonadependent considera que rebra I'ajuda més adequada i més natural
e Els membres de |la familia han de promoure activitats que alleugin I'ansietat, demostrar
afecte, mostrar una actitud empatica, comprensié de la situacié

e Crearlasensacio que la persona depenent no és una carrega— autoestima

e Esnecessaria unabona organitzacio, suport professional i disponibilitat de recursos.



La permanencia al domicili

Romandre al domicili és 'opcié més desitjable per a la persona en situacié de
dependencia per qué proporciona els avantatges:

Seguretat: fisica i emocional — pertinences

e Ajudaamantenir l'orientacié espacial i temporal, ja que té interioritzats dels
diferents punts de l'estancia que el permeten desplacar-se

e Permet conservar la xarxa de relacions establertes

Desavantatges

e Elscuidadors no tenen formacioé especifica
e Lacurasuposaun grandesgast fisic i psicologic que pot incidir negativa
la atencio— BURNOUT
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3.2. Latencié a la dependencia

e Recursos de suport formal

SISTEMA PER A LAUTONOMIA | ATENCIO A LA DEPENDENCIA—> ESTAT DEL BENESTAR

El suport formal inclou tots els recursos i serveis creats per la socie-
tat per donar resposta a les persones que no poden viure de manera
independent a casa seva i no poden ser ateses integrament per la

familia.



Estat del benestar

El Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia


https://imserso.es/autonomia-personal-dependencia/sistema-autonomia-atencion-dependencia-saad/el-saad/el-sistema-autonomia-atencion-dependencia-saad

Empreses

Treballadors

Jubilacié

Falta de salut:
malaltia, accidents...

Adversitat laboral:
atur, invalidesa...

Situacio familiar:
maternitat, carregues
familiars...




El cataleg de serveis socials estableix la nomina de les prestacions en
serveis | economiques que ofereix la comunitat autonoma, i les condi-
cions i requisits per reconeixer-les, sol-licitar-les i percebre-les.

PRESTACIONS

/\

DE SERVEI ECONOMIQUES



Els serveis que sol incloure el cataleg son:

Centres residencials, que poden ser per a persones grans, amb disca-
pacitat o amb malaltia mental.

Sistemes alternatius d'allotjament: apartaments per a persones grans,
habitatges tutelats, allotjiaments compartits, cases llar o residencies llar
| llars terapéutiques.

Centres intermedis o de respir familiar: centres de dia, unitats d'estada
dilrna, clubs, centres de nit, programes de termalisme social | progra-
mes de vacances.

Serveis de suport al domicili: servei d'ajuda a domicili, teleassisten-
cia, programes d'assistencia sanitaria al domicili, hospitalitzacio a
domicili.

Centres de formacio, ocupacio i insercio laboral: ocupacio protegida,
centres ocupacionals i centres i serveis de rehabilitacio.



A més, s’hi inclouen tres tipus de prestacions economiques:

® Vinculada a la contractacio del servei, per als casos en qué no hi hagi
oferta publica del servei que la persona requereix.

@ Per a cures en I'entorn familiar, quan la persona sigui atesa al domicili
per persones de la familia.

® Dassistencia personal, destinada a contribuir al cost de cg
d’'un o una assistent personal, tal com veurem meés endava



Accés als recursos de suport formal

Totes les persones que vulguin disposar dels serveis i prestacions esta-
blerts en la llei de dependéncia hauran de seguir aquests passos:

1.

Sollicitar a I'autoritat competent de cada comunitat autbnoma una ava-
luacio per determinar el grau i el nivell de dependéncia.

. Obtenir I'acreditacio amb el grau i el nivell de dependéncia.

. Sollicitar a l'autoritat competent el programa individual d'atencio, amb

els serveis i/0 les prestacions economiques que es poden rebre.

Obtenir la resolucié amb l'aprovacio de la sol-licitud presentada.

5. Sollicitar els serveis o prestacions establerts en la llei de dependéncia.



El o la TSIS en els equips d’atencio formal

Els tecnics i les técniques superiors en integracio
social (TSIS) s'integraran en els equips d'atencio for-
mal com a personal d'accio directa.

En el desenvolupament de la feina, participaran en
la valoraci6 de la persona, la programacio d'activi-
tats, l'organitzacio i execucio de les activitats que
shagin definit (instruccioé i entrenament de les ha

bilitats necessaries i prestacio dels suports), i també

en l'avaluacio del programa.

En les actuacions, el o la TSIS podra ser comple
mentat per la xarxa de suports de qué disposi la

persona usuaria, especialment la familia, perque
els ensenyaments es consolidin i arribin a esdeve
nir habits.

Es important remarcar que, per les seves caracte
ristiques, la feina amb persones en situacio de vul
nerabilitat pot ser molt esgotadora, tant fisicament
com emocionalment, i pot desembocar en el que
es coneix com a sindrome del professional cremat
(burn out). Per evitar-ho, s’han d'aplicar estratégies
d'autocura (estils de vida saludables, separaci6 en
tre vida personal i laboral, etc.) i demanar ajuda pro
fessional si es detecten signes d'aquest cansament.



yna contractada

> e (",.4...( £ ~ona que n'ajuda una

Persones amb discapacitat fisica

Contemplat ala Llei de Dependéncia 39/2006
Figura amb gran projeccié

Funciona a través d’'un contracte laboral



Diferéncies entre perfils professionals de suport al'autonomia

Lloc

Horari

Tasques

Presa de
decisions

Eleccio
delodela
professional

Assistencia personal

En qualsevol part i situacio,

també en viatges.

Flexible en dies i hores,

amb maxim mensual.

Qualsevol que l'usuari o la

usuaria necessiti.

La persona usuaria.

La persona usuaria.

Ajuda a domicili

Basicament, al
domicili.
Establert i
inamovible.

Tasques quotidianes
I compres. Funcions
molt concretes
establertes.

Equip professional
comptant amb la
familia i, si esta
en condicions, la
persona usuaria.

Equip professional.

Cures residencials
Residéncia.
Torns establerts per cobrir

les 24 hores del dia.

Higiene, alimentacio |
control de la medicacio.
Facilitacio d'activitats
fora de la residéncia.

Direccio del centre i equip
professional.

Direccio del centre.
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4. Discapacitat i dependencia

La discapacitat és la condicio de la persona que presenta limitacions
en la capacitat per dur a terme algunes funcions, a causa d'un déficit
sensorial, fisic o intel-lectual.

Una persona en discapacitat no te perque necessitar ajuda per dur a terme les AVD.
Models teorics de la discapacitat:

e ModeldelaCIF
e Model ecologic

e Model de ladiversitat funcional



4.1. Models teorics: EL model de la CIF de la discapacitat

CIF: Classificacio Internacional del Funcionament, de la Discapacitat i la Salut— Presentada per la OMS (2001)

DISCAPACITAT % [ Condicions de salut } [B:l [ Factors contextuals }
/w Q‘ Lesions, malalties, Personals: edat, sexe,
/ / .. capacitat estil de vida...

@ intel.lectual, etc

Entorn: barreres

1O
\
\HT ﬁ\ﬁ( ﬁj arquitectoniques, els
serveis a disposicio...
=4



4.1. Models teorics: EL model de la CIF de la discapacitat

Déficits en el funcionamenh

CIF: Classificacio Internacional del Funcionament Pérdua de les funcions o les
de la Discapacitat i de la Salut estructures corporals de la
persona

Limitacions en I'activitat,
especialment basiques, com
I'autocura, la mobilitat,
comunicacio...

relacio conflictiva
[ Condicions de salut } { Factors contextuals }

il

Restriccionsenla
participacidien les
interaccions i les relacions
personals que alteren la
integracié de la personaenla
societat.




Condicio de salut
(Trastorn/malaltia)

l , |

Funcions i estructures corporals Activitat Participacio
(Déficit en el funcionament) (Limitacio en l'activitat) (Restricci6 en la participacio)
T | T
Factors contextuals

(Ambientals i personals)




4.1. Models teorics: Model ecologic de la discapacitat

Bronfenbrenner (1976).

4 factors interrelacionats

e Caracteristiques de la persona
e Lentornimmediat de la persona
e Lacomunitatonviu
e Lasocietat enconjunt
La discapacitat no apareix quan hihauna
% Microsistema deficiéncia en alglin ambit, sind quan el context
%  Mesosistema d’'una persona no s’ajusta a les seves
<  Exosistema caracteristiques personals i liimpedeix actuar
< Macrosistema de forma autonoma.



4.1. Models teorics: Model ecologic de la discapacitat

La discapacitat no apareix quan hi ha una deficiéncia
en algin ambit, siné quan el context d’'una persona no
s’ajusta a les seves caracteristiques personalsiili
impedeix actuar de forma autonoma.

Principis:

e Ladiscapacitat no ésres fix si continuicanviant, depen de les limitacions
funcionals de la personaii els suports disponibles en I'entorn
e Leslimitacions funcionals es minimitzen en la mesura en que es

proporcionen els suports necessaris









Valores @ Valores

culturales politicos
Microsistema
© =
Modelo .§ ﬁ. g Religion
econdmico § g
@ Hogar MEI 5
- p A
m Vecindario
Condiciones
Exosistema sociales
Macrosistema

Teorfa Ecolégica de Brofenbrenner



4.1. Models teorics: Model de la diversitat funcional

(2005) Forum de vida independent — Impulsa nou paradigma: diversitat funcional






Cultura de la Vida Independent

M

D’on sorgeix aquesta idea?

Classificacions — Estereotips

liﬂhﬂ

Ability - Disabilit
Qi [ R0D




Ability - Disability

Hem socialitzat que la consideracié cap a aquestes persones com a
inferiors o imperfectes, que cal rehabilitar per a que es puguin apropar al
maxim possible al “funcionament normal’

4

Moviment de Vida Independent
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Moviment de vida Independent
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El moviment de vida independent sosté que les persones, indepen-

dentment de la capacitat de funcionament que tinguin, tenen totes
elles els mateixos drets i, per tant, han de poder exercir el mateix con-

trol sobre les seves vides.

v ‘
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Moviment de vida Independent ‘
Ay I 4 A

Pilars basics:

e Tota vida humana té valor

e Totes les persones, indistintament de quins siguin els seus impediments o la
seva discapacitat, son capaces de fer eleccions i tenen dret a fer-ho

e Totes les persones tenen dret de viure en dignitat, des de la diferéncia, en
igualtat d’oportunitats, i també tenen dret a exercir el control sobre les seves
vides.

e Totes les persones tenen dret a gaudir de la plena participacié en la societat

Y 4
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Moviment de vida Independent

y

Conceptes tradicionals:
Discapacitat
Retard
\WETETIE
Minusvalia

etc
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Moviment de vida Independent: Diversitat funcional
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El terme homes i dones amb diversitat funcional engloba totes les ’
persones que, a causa del fet que una part o la totalitat del seu cos o
de la seva ment funciona d'una altra manera, fan les tasques habituals

de manera diferent.




Diversitat funcmnal

4 ‘-‘\ ]

Veiem, doncs, que aquesta definicid incideix en dos aspectes:

La diversitat, accentuant el valor positiu de la pluralitat humana.

La funcionalitat, deixant clar que la diferencia rau en la realitzacio
d’algunes funcions (com desplacar-se, vestir-se, menjar, comunicar-se,
anar al bany, etc.) de manera diferent.

B W O . = B w A

Objectiu: Aconseguir el reconeixement social del dret de viure amb

dignitat, desde la diferencia en igualtat d’oportunitats
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Diversitat funcional B ‘
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Ho defineix a la perfeccié Manuel Lobato Galindo, activista de Vida Inde-
pendent: «Els que ens desplacem de manera diferent, els que reben les
sensacions d’una altra manera o els que interpreten el moén de manera
molt diferent, no tenim per qué estar malalts, podem ser felicos, podem
estimar i ser estimats, podem aportar coses, fins i tot prendre iniciatives i
ser utils. Ha nascut el que es coneix com a Vida Independents.

e ®
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Convencio Internacional sobre el Drets de les
Persones amb Diversitat funcional

Extracte pag. 29
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Moviment de vida Independent

Organismes relacionats amb amb la vida independent
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Moviment de vida Independent ﬂ
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Organismes relacionats amb amb la vida
independent

¢ ,
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La seva finalitat és avancar en la consecucio de la vida independent de les
persones amb diversitat funcional. Per fer-ho articula estratégies com ara:

Xarxa Europea de la

Vida Independent La promocié de la filosofia de la vida independent, tant la dirigida a les

persones com a les administracions i a les formacions politiques.

ENIL
(European Network of
Independent Living)

La lluita contra I'exclusié social i la discriminacié per mitja de les poli-
tiques sobre discapacitat.

La promocié de centres de vida independent a tot Europa.

,-
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Moviment de vida Independent
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Organismes relacionats amb amb la vida
independent

Forum de vida

El terme divertad és una paraula inventada, sintesi de dignitat i lliber-
Independent i Divertad

tat, que apunta cap a I'objectiu ultim del Forum: la plena consecucio
de totes dues per part de les persones discriminades a causa de la seva

diversitat, en aquest cas, funcional.
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&
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Una oficina de vida independent (OVI), tal com la defineix I'orga-
nitzacié mateixa, és una entitat per i per a I'apoderament de les perso-
nes amb diversitat funcional que la constitueixen.

D v . 4 AN TS WS

Entre els diferents serveis i suports que proporcionen aquestes oficines hi
ha els seguents:

Assessorament en drets i vida independent.

Entrenament en habilitats per a la vida independent.
Serveis d'assisténcia personal (en parlarem més endavant).
Formacio especialitzada per a assistents personals.

Orientacioé en productes de suport.

Tallers de suport entre iguals.



Activitat

Per parelles pensa els motius pels quals fer servir el terme diversitat funcional.



Discapacitat o diversitat funcional?

El concepte de diversitat funcional com a evolucio del de discapacitat,
malgrat ser més inclusiu i menys pejoratiu, no s’ha acabat de consolidar.

El Comiteé Espanyol de Representants de Persones amb Discapacitat (Cer-
mi) i altres organitzacions i entitats han manifestat I'exigéncia que es tor-
ni a emprar el terme discapacitat, perqué consideren que la denominacio
diversitat funcional:

e Es ambigua i causa greus confusions juridiques i socials. En can-
vi, la denominacié persona amb discapacitat esta socialment re-
coneguda i acceptada internacionalment i és la que s'utilitza en la
Convencio sobre els drets de les persones amb discapacitat (2006)
de I'ONU, ratificada per I'Estat espanyol 'any 2008, i en la Llei de
promocio de l'autonomia personal i atencio a les persones en situ-
acio de dependencia.

e Invisibilitza el collectiu, les seves necessitats i els seus drets.

e Pot fer minvar la protecci6 a les persones que tenen discapaci-
tat i generar una reculada greu en els assoliments que s’havien
aconseguit.

Posen com a exemple que les entitats del sector de la discapacitat que
recullen en els estatuts el terme diversitat funcional poden tenir proble—
mes per accedir a subvencmns destinades a la discapacitat, ja que no és el
reconegut pes slagio 1 per la majoria de les administracions.




Creus que la discapacitat afecte diferent a
dones i homes?




Perspectiva de genere | discapacitat




Petit treball de investigacio

Perqué la discapacitat afecta més a les dones que als homes?



