Al ares

COMPROMISO y SOLIDARIDAD con la PERSONA

Excmo. Sr. Defensor del Pueblo

Me dirijo a usted, una vez mas, en calidad de Presidente de Lares Federaciéon, Grupo
Social que representa los derechos y necesidades de mas de 54.000 personas mayores en
residencias y 35.000 profesionales.

El pasado 19 de marzo, hace ya de dos semanas, me dirigi a usted para denunciar la
situacién de abandono administrativo, que, en el contexto de la crisis sanitaria por el
COVID19, sufrian y sufren las residencias de mayores.

Desde entonces, por mas que se publiquen normas desde el Gobierno de Espaina o se
dicten recomendaciones por parte de las Autoridades competentes, la situacion ha ido de
mal en peor. Es desolador ver como, con sus decisiones, las administraciones parecen haber
condenado a su muerte a millares de personas mayores que son victimas de la falta de
planificacion y de las decisiones administrativas poco responsables en sus inicios.

Todas las decisiones en la crisis han sido hasta ahora buscando evitar el colapso del
sistema sanitario y la gestién social de la pérdida de empleo. NUNCA ha habido una
estrategia para impedir que el coronavirus llegase a las residencias de mayores.

Somos conscientes que la falta de equipamientos y test, también, lo ha sufrido el ambito
sanitario, pero no es justificable que se haya puesto en grave riesgo la vida de muchas
personas enresidencias por esta priorizaciony, sobre todo, porque solo se haya pensado
en tomar medidas para la poblacion en general, pero no para los mas fragiles y vulnerables,
en una especie de sacrificio consentido en funcion de su menor capacidad de recuperacion.

Se legisla y se actua para prevenir la propia Administracion sus propios incumplimientos.
Las residencias de mayores deberian haber sido el primer sitio en el que se adoptaran
medidas encaminadas a evitar el contagio. Nos planteamos, ahora, que las personas con
COVID-19 y sin sintomas puedan ser aisladas y, una vez mas, NADA sobre las residencias
de mayores, donde estan las personas con mas riesgo de no superar los efectos del virus.

Ahora, con la Orden ASND/322/2020, positiva si fuese cumplida, nos planteamos blanquear

los datos metiendo en la misma estadistica todos los centros de servicios sociales, como si
el impacto del virus en la vida fuese igual en todos los ambitos.
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Esta crisis humanitaria, ¢ qué tiene de diferente respecto al ejercicio de los derechos,
que las que se producen, a veces, con otros colectivos? Que muchas mas vidas estan
en riesgo y la necesidad estad rompiendo nuestros derechos primando la salud del fuerte al
débil, del util frente a quien la sociedad considera que ya no lo es. Y entonces... ;dénde
esta nuestro Defensor del Pueblo en ese contexto, que ni tan siquiera ha podido en quince
dias dar reporte de haber iniciado actuaciones informativas conducentes al esclarecimiento
de lo que esta pasando (art. 9.1 LODP), tanto a nivel nacional (art. 1 LODP) como a nivel
autondmico, procediendo a la peticién de cooperacion de cada Defensor del Pueblo en CCAA
(art. 12.1 LODP)? ¢ Se ha solicitado ya informacion a Presidencia de Gobierno, Ministerio
de Sanidad, Ministerio de Servicios Sociales y Agenda 20-2030, Ministerio de Defensa,
Consejerias de Sanidad y Servicios Sociales de cada Comunidad Autbnoma, ;entidades
vinculadas a la atencidn de residencias de personas mayores y en atencién domiciliaria?
En su caso, ¢con qué fecha termina el plazo de quince dias que, dada la urgencia,
se les habra concedido para responder (art. 18.1 LODP)? Ante la existencia de vidas
en juego, ¢en cuantas administraciones u organismos se ha personado directamente esa
Oficina en este tiempo a los efectos de comprobar datos (art. 19.2 LODP)?, ¢a cuantos
expedientes completos ha solicitado acceder (art. 19.3 LODP?

¢éAcaso deja de tener autonomia esa oficina en un estado de alarma (art. 6?1 LODP)?
Creemos que no, pues si el art.11.1 LODP la mantiene en estados de excepcidn y sitio, seria
contradictorio lo hiciese en una situacion en la que los derechos fundamentales quedan
limitados en menor medida. Seria sorprendente que este tema no fuese prioritario y, menos
aun, que no se considerase esencial el servicio de esa Oficina en este momento.

No le pedimos, ahora, actuaciones de la Administracion de Justicia, de modo que el silencio
y la falta de actuacion no puede derivarse en que corresponde a Fiscalia atender las quejas
(art. 13 LODP).

Muchas de las actuaciones establecidas en protocolos, desde el absoluto desconocimiento
de lo que son las residencias de mayores, condenan la integridad de personas al
forzarlas a aislamientos que, por su salud, no pueden entender; a veces dejan incluso
de comer. Ninguna medida especial para ellas.

Ni que decir tiene que las personas mayores que forman parte de congregaciones religiosas,
se las abandona a su suerte. En estos casos, las personas son atendidas dentro de sus
propias casas, en unidades denominadas enfermerias. Sepa usted que, en algunos casos,
como en Bilbao, han fallecido todas las personas. ¢A quién le importa?
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Y los test fiables siguen sin llegar, pero los proveedores privados si son capaces
de conseguirlos, como por ejemplo www.alianzacovid19.es. NO entendemos por qué
muchas Administraciones no compran dénde pueden.

Una vez mas, solicitamos, por la vida de muchas personas, la implicaciéon personal,
directa y efectiva de usted, la puesta en marcha de todos los medios a su alcance para
saber por qué se esta produciendo esto, su apoyo para que, con su intervencién, cambien
las cosas y las personas mayores que viven en residencias tengan el mismo derecho
a la vida, a la integridad, al acceso a un sistema de salud publico y gratuito.

Algunas de las cuestiones que requieren repuesta son:

¢ Cuantas, cuando, como y qué acciones de asignacibn de medios materiales,
humanos o aislamiento fuera de residencias se han tomado para salvaguardar la vida
de las personas mayores y quienes les atienden, en la ayuda a domicilio, social,
subvencionada, concertada o contratada?

+ ¢, Cuantas, cuando, cobmo y qué acciones de asignacioén de medios materiales, humanos
o aislamiento fuera de residencias se han tomado para salvaguardar la vida de las
personas mayores y quienes les atienden, en residencias de mayores?

+ ¢, Cuantas, cuando, cobmo y qué acciones de asignacion de medios materiales, humanos
o aislamiento fuera de residencias se han tomado para salvaguardar la vida de las
personas mayores y quienes les atienden, en centros de congregaciones religiosas
dedicados a atender a quienes tienen dificultades de autonomia o estan en
situacion de dependencia?

+¢Cuanto tiempo ha tardado cada Administracion Autonémica en contestar a las
residencias que han comunicado la falta de medios materiales, humanos o
infraestructura inadecuada para llevar a cabo las medidas de aislamiento o la
atencién de positivos?

+ ¢ Cuantas comunicaciones han recibido cada Comunidad Autbnoma, y en qué sentido
ha sido resuelta cada uno en referencia a la solicitud de medios humanos, materiales
o existencia de una infraestructura insuficiente?

+ A tenor de los datos de Seguridad Social, ;cuantas personas del ambito sanitario

ha contratado cada Comunidad Auténoma entre el personal de las residencias de
mayores a pesar de haberse solicitado no se mermaran estos recursos?
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+ ¢, Qué tratamiento ha hecho la Presidencia del Gobierno de las cartas dirigidas por
Lares Federacion en relacion con las medidas a adoptar? ¢Por qué no se ha dado
respuesta a ninguna carta? ;Por qué se han desatendido los avisos de lo que pasaria
alaluz de lo que pas6 en Lombardia (ltalia), comunicado al Gobierno de Espana el dia
13 de marzo?

* ¢, Qué medidas ha tomado cada Comunidad Autbnoma en apoyo de la busqueda de
trabajadores para las residencias, mermadas por bajas que llegan hasta el 50%?

« ¢, Por qué el Estado no ha centralizado las compras? ; Anuld, como comentan algunos
proveedores, la compra de pedidos al momento de la declaracién del estado de alarma,
derivando la compra a las Comunidades Autbnomas?

+ ¢, Cuantas mascarillas, por tipo, ha repartido cada Comunidad Autbnoma en el ambito
sanitario, en residencias de mayores, en ayuda a domicilio y en otros dispositivos
sociales? ¢ Qué criterios se han adoptado para repartir las que hubiere?

¢, Qué tratamiento ha hecho Presidencia del Gobierno y el Gobierno de Espafna de
las recomendaciones realizadas por la sociedad cientifica mas especializada en
atencioén en centros residenciales (Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia)

+ ¢, Cuantas Comunidades Autbnomas, directamente o bajo la coordinacion del Gobierno
de Espana, han abierto los recursos senalados por la sociedad cientifica para
dejar libre de coronavirus las residencias de mayores? Centro residenciales
especializados para atencion del COVID-19; centros especializados para el aislamiento
de personas positivas o con sintomatologia con demencias; plazas hoteleras dedicadas
para garantizar la vida de personas mayores en centros con muchos positivos; albergues
juveniles utilizados para atender situaciones; estancias medias hospitalarias...

+ ¢, Por qué motivo algunas Comunidades Autbnomas, como Castilla La Mancha y Madrid
habia lugares en donde ademas de la salud de las personas estaba en juego la vida
de personas mayores?

+ ¢, Quién, en su caso, ha dado en cada Comunidad Autbnoma, la orden de no hacer test
de diagnoéstico a las personas que fallecian y/o de que los partes de defunciéon no

pongan que fallecen con sintomatologia de coronavirus?

+ ¢, Cuantas personas mayores han fallecido en residencias de mayores en el mes de
marzo de 2018 y 2019 y cuantas lo han hecho en 20207
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+ ¢, Cuantas personas han fallecido entre los meses de noviembre de 2019 y marzo de
2020 en hospitales, en cada Comunidad Autbnoma, por problemas asociados a
sintomatologia COVID-19?

+ ¢, Cuantas personas, por Comunidad Autdnoma, han sido dadas de alta en hospitales
y remitidas a residencias de mayores sin realizar test de diagnéstico desde el 8
de marzo de 20207

¢, Qué labores de coordinacion ha hecho cada Delegacion del Gobierno de cada
Comunidad Auténoma y las subdelegaciones en el ambito del estado de alarma para
garantizar el uso de EPIS y test, en general, y en las residencias de mayores, en
particular?

+ ¢, Cuantas reuniones ha mantenido el Gobierno de Espana con los proveedores de
servicio de atencion residencial y domiciliaria?

¢, Cuantos ingresos no se han producido en hospitales existiendo plazas en la
sanidad privada? Solicitese el dato a los propios proveedores de servicio si se desea
saber la verdad.

+ ¢, Cual ha sido el tiempo medio de respuesta de las ambulancias y los servicios de
emergencia a la hora de acudir a las residencias de mayores?

* ¢, Qué protocolos se han hecho para evitar que las mismas ambulancias trasladasen
positivos y personas sin sintomatologia, o en su caso, qué medidas de proteccion
se llevaron a cabo?

+ ¢,Con qué fechas se han producido las aperturas de expedientes de contratacion de
equipos de proteccion individual por el Gobierno de Espana?

+ ¢, Cuantos expedientes de contratacion, por su urgencia, se han llevado directamente
a convalidacién de los Consejos de Ministros o de los Consejos de Gobierno de
las Comunidades Auténomas, o la situacién no requeria medidas extraordinarias en
el procedimiento de contratacion?

« ¢ Por qué se han dictado normas a sabiendas de que no siempre podrian ser
cumplidas por falta de medios?
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* ¢, Qué acciones ha promovido el gobierno nacional y los gobiernos autonémicos para
garantizar que los profesionales del sector de las residencias de mayores y
los servicios de ayuda a domicilio fuesen reconocidos a través de los medios de
comunicacién publicos?

« ¢, Por qué motivo cada autoridad de Salud Publica ha marcado criterios diferentes
a la hora de permitir que los residentes pudieran marcharse con sus familias?

+ ¢, Qué razones ha llevado al Ministerio de Sanidad a permitir las salidas terapéuticas
de algunas personas Yy, sin embargo, no permitir disfrutar de los jardines de las
residencias a las personas con demencias?

+ ., Qué acciones han hecho las oficinas del Defensor del Paciente de cada Comunidad
Auténoma para garantizar en Madrid y Cataluia que las personas mayores fuesen
atendidas con iguales derechos que otras personas en el ambito hospitalario?

+¢,Qué acciones ha llevado a cabo Fiscalia frente aquellas entidades, personas vy
organismos que han hecho apologia del genocidio de personas mayores al
recomendar o defender que no se atendiese preferentemente a personas mayores o
que se asignara personal sanitario en residencias con la unica intencion de facilitar su
fallecimiento por sedacion?

Mas que nunca, la credibilidad de esa Institucion debe reforzarse en situaciones en que
los derechos fundamentales son violentados, independientemente, de las circunstancias
en que se producen. La dignidad de las personas y la existencia de derechos por el mero
hecho de ser hombres y mujeres se esta pisoteando en referencia a las personas mayores.

Pedimos a esa Oficina: NO NOS HAGAN INVISIBLES.

Atentamente,

o

Juan Ignacio Vela Caudevilla
Presidente del GRUPO SOCIAL LARES
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