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Presentacié

Aquesta primera memoria del Comité d’Etica Assistencial de les Illes Balears es
una bona rad per posar de manifest la importancia de I'ética en 'ambit del
sistema de salut i de la societat en el seu conjunt.

El terme bioetica va ser utilitzat per primera vegada en un article de 1970 per
'oncoleg nord-america Van Rensselaer Poter, «Bioética, la ciéncia de la
supervivencia». En aquest article es planteja la bioetica com un intent d'establir
ponts de dialeg i comunicacié entre la ciencia experimental —fonamentalment la
medicina— i les humanitats (del grec Bios=vida i ethos=discurs filosofic sobre la
moral). La bioética es defineix de la manera seguent:

L'estudi sistematic de les dimensions morals, incloent-hi la visio
moral, les decisions, les conductes i les politiques de les ciéncies
de lavida i de la cura de la salut, usant una varietat de
metodologies etiques en un context interdisciplinari. (1995)

El Codi de Nuremberg de 1947 va recollir per primera vegada els abusos fets en
I'experimentacié amb éssers humans en els camps de concentracié nazis. Més
tard, durant els anys seixanta del segle XX es va prendre consciéncia que, fins i tot
en les societats democratiques, la recerca plantejava una gran quantitat de
problemes étics i multiples abusos que havien de ser abordats des de la
perspectiva bioéetica. En 1964 I'Associacié Medica Mundial adopta I'Acord
d’'Helsinki, en el qual s'estableixen pautes éetiques per a la recerca clinica i no
clinica amb éssers humans, entre les quals hi ha 'obligacié del consentiment
informat i I'analisi etica dels protocols de recerca. Encara que I'objectiu principal
de la recerca medica és generar coneixements, aquest objectiu mai no ha d'estar
por sobre dels drets i els interessos de les persones que participen en la recerca.

Si la bioética neix per assegurar els principis etics durant la recerca clinica i no
clinica amb éssers humans, es fa imprescindible per acompanyar el
desenvolupament cientific i técnic de la practica medica durant la segona meitat
del segle XX i el segle XXI. Els rapids avencos en tots els ambits de la medicina
necessiten limits etics tant per guiar la practica clinica com per assegurar a la
societat que no es traspassen aquests limits. La societat amb el temps revisa els
seus limits etics i morals i trasllada aquesta evolucié a I'ambit de la recercai de la
practica médica.

Hem passat de la concepcio6 de I'atencié medica des d'un model paternalista en
que el metge, a més de tenir el coneixement, té la capacitat de decidir, a un model
en el qual el pacient exerceix la seva autonomia per prendre decisions de manera
informada sobre el seu tractament, i negar-s’hi si ho considera adequat.



La bioetica tracta, doncs, de fer compatible el respecte als drets humansi a la
dignitat de les persones amb el progrés cientific i técnic.

La pandémia de COVID-19 ha posat de manifest els deficits del sistema sanitari
public, les contradiccions entre els drets individuals i la necessitat de restringir-los
per garantir la salut de la poblaci6é en general, els problemes etics per ajustar
I'atencid, especialment en vigilancia intensiva, quan els recursos sén insuficients...

El Comité d'Etica Assistencial de les Illes Balears és un 6rgan independent de
reflexio, de dialeg plural, no dogmatic, que incorpora la visié de professionals
d'ambits diferents i que utilitza 'argumentacié com a metode de treball, tenint
com a punt de partida els principis etics basics: autonomia, beneficéncia, no
maleficéncia i justicia o equitat. EI Comité d’Etica Assistencial de les Illes Balears té
per davant el repte important d'aportar la reflexié etica sobre els temes de I'ambit
de la salut que la nostra societat planteqi.

Palma, juny de 2021

Pilar Sdnchez-Cuenca Lépez Alonso Yolanda Mufioz Alonso
Presidenta del CEAIB Secretaria del CEAIB
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1. Introduccié

El Comité d’Etica Assistencial de les Illes Balears (CEAIB) és I'6rgan col-legiat
deliberatiu, independent, multidisciplinari, participatiu i de caracter consultiu que
exerceix les seves funcions, amb plena transparéncia, sobre materies
relacionades amb les implicacions étiques de les ciencies de la salut, amb
submissio plena a I'ordenament juridic.

La creaci6 es recull en el Decret 3/2019, de 25 de gener, publicat en el BOIB de 26
de gener de 2019 (annex I).

Actualment, El CEAIB esta adscrit a la Direccié General de Prestacions i Farmacia
de la Conselleria de Salut i Consum de les Illes Balears.

Sén funcions del CEAIB:

a)

b)

0

d)

9)

h)

i)

Informar, assistir i assessorar les autoritats sanitaries sobre questions de
caracter éetic relacionades amb I'atencio sanitaria.

Fomentar la formacié etica dels professionals de la salut i el
desenvolupament de I'ética assistencial en la societat balear, amb I'objectiu
de contribuir a la fonamentacié de les diferents opinions que es puguin
manifestar sobre les consequeéencies dels avancos cientifics, técnics i
I'evolucio6 de la practica assistencial.

Emetre informes, propostes i recomanacions per a les autoritats sanitaries
de les Illes Balears en les materies relacionades amb les implicacions
etiques de l'assisténcia sanitaria.

Proposar els procediments d'actuacié necessaris que garanteixin els drets
de les persones en I'assisténcia sanitaria, especialment de persones en les
quals concorren circumstancies de vulnerabilitat.

Proposar les mesures que afavoreixin la responsabilitat conjunta amb la
ciutadania en la promocié i la proteccio6 de la salut individual i col-lectiva, la
prevencio de malaltia i la utilitzacié adequada dels serveis sanitaris.
Assessorar en els processos de presa de decisions cliniques que plantegin
conflicte etic, quan sigui requerit a aquest efecte, d'acord amb el que
s'estableix en el reglament de regim intern de funcionament.

Coordinar i assessorar els comités d'ética assistencial dels centres sanitaris
amb l'objectiu d’homogeneitzar criteris que afectin la presa de decisions
per part dels diferents centres sanitaris, de manera que quedin garantits
l'equitat i els drets de totes les persones de les Illes Balears
independentment del centre sanitari en el qual rebin atencié.

Exercir la representaci6 de la Conselleria de Salut i Consum en forums
nacionals i internacionals, en matéria d'ética assistencial.

Elaborar una memoria anual de les seves activitats i remetre-la a la
Direccié General de Prestacions i Farmacia.



j) Laresta que li pugui encomanar la Conselleria de Saluti Consum i que
puguin ser de la seva competéncia.

D’acord amb el Decret de constitucio del CEAIB, esta integrat per la presidéncia, la
secretaria i els vocals, la designacié dels quals s’ha d'ajustar als criteris seguents i
amb una representacio equilibrada entre dones i homes:

— Cinc vocals a proposta de la consellera de Salut i Consum, entre els quals
han d’estar representats la ciutadania i els serveis d'atencié al pacient dels
centres assistencials.

— Unvocal en representacié de cadascun dels comités d'etica assistencial
acreditats, proposat pel centre del qual depenen.

— Unvocal a proposta del Comité d’Etica de la Recerca de les Illes Balears
(CEI-IB).

— Unvocal a proposta de la Universitat de les Illes Balears amb titulacié en la
branca d’humanitats, entesa com el conjunt de disciplines relacionades
amb la cultura humana.

— Un vocal amb llicenciatura o grau en Medicina, a proposta del Col-legi
Oficial de Metges de les Illes Balears, amb experiencia i/o formacio
acreditada en matéria de bioética.

— Unvocal amb diplomatura o grau en Infermeria, a proposta del Col-legi
Oficial d'Infermeria de les Illes Balears, amb experiencia i/o formacié
acreditada en matéria de bioética.

— Un vocal amb diplomatura o grau en Treball Social, a proposta del Col-legi
Oficial de Treballadors Socials de les Illes Balears, amb experiéncia i/o
formacié acreditada en materia de bioética.

— Un vocal amb llicenciatura o grau en Psicologia, a proposta del Col-legi
Oficial de Psicologia de les Illes Balears, amb experiéncia i/o formacié
acreditada en matéria de bioética.

— Un vocal amb llicenciatura o grau en Dret, a proposta del Col-legi Oficial
d'Advocats de les Illes Balears, amb experiéncia i/o formaci6 acreditada en
materia de bioética.

— Unvocal a proposta de la Direccié General de Recerca en Salut, Formaci6 i
Acreditacio.

Aquesta primera etapa de constitucié es caracteritza per la incorporacié de tots
els vocals designats per les institucions, la formacio i posada en marxa de la
Comissié Permanent i 'elaboracié del reglament de funcionament intern del
CEAIB i, sobretot, aprendre a funcionar plegats.

Durant el mes de marg¢ de 2020 s'inicia la pandemia per SARS-CoV-2, que provoca
un veritable impacte en tots els nivells de I'assisténcia sanitaria i en tot 'ambit
social. La pressi6 assistencial sobre les urgencies hospitalaries i especialment
sobre les unitats de vigilancia intensiva, unida al desconeixement sobre I'evolucio
de la pandémia i sobre les terapies més efectives per combatre la COVID-19, va



obligar a centrar tots els esforgos a resoldre les situacions que s'anaven generant
i als problemes etics derivats de 'adequacié de recursos assistencials insuficients.
A la nostra comunitat autonoma, com a la resta d’Espanya, els problemes que es
varen plantejar estaven relacionats amb els criteris d'admissié de persones d'edat
avancada i pacients amb malalties croniques i pluripatologia a les unitats de
vigilancia intensiva, I'atencié a les residéncies de gent gran, la protecci6 del
personal assistencial amb recursos insuficients i la major exposicié al contagi, els
problemes derivats del confinament, la solitud de les persones en el procés de
morir sense poder estar acompanyades pels seus éssers estimats, el dol inacabat
per la pérdua d’'un familiar...

Les mesures de restriccié que es varen haver d'imposar i la necessitat de redirigir
els esforcos cap als ambits més urgents varen obligar a posposar les activitats en
marxa. No obstant aix0, tant els membres del Ple com de la Comissié Permanent
varen seguir en contacte a través de la plataforma digital proporcionada per la
Conselleria de Salut i Consum.

Com a consequencia de I'impacte de la pandemia sobre el funcionament del
CEAIB, aquesta memoria recull I'activitat realitzada des de la posada en marxa fins
al 30 de juny de 2021. Per tal d'adaptar-nos als anys naturals, el proper periode
abastara de I'1 de juliol de 2021 a desembre de 2022.



2. Sessions del Ple i de la Comissié Permanent, ordinaries i extraordinaries
2.1 Reuni6 de constitucié del CEAIB

Va tenir lloc el 25 de mar¢ de 2019 a la sala d'actes de Can Campaner, amb la
recepcié de la consellera de Salut i Consum, Patricia Gdbmez, i del director general
de Prestacions i Farmacia, Atanasio Garcia.

D’acord amb els criteris esmentats abans, formen part del CEAIB com a vocals les
persones seglents:

— Rosamaria Alberdi Castell, Universitat de les Illes Balears

— Marta Balcell Marti, Col-legi Oficial de Treball Social de les Illes Balears

— Laura Bibiloni Martinez, Col-legi Oficial d'Infermeria de les Illes Balears

— Isabel Borras Roselld, cap de seccié de I'oficina de registre de voluntats
anticipades

— Esther Cardé Jalén, Comité d’Etica de la Investigacié de les Illes Balears

— Joaquin Maria Garcia Rodriguez, nomenat per la consellera de Salut i
Consum

— Javier Fernandez Pineda, Col-legi d’Advocats de les Illes Balears

— Sandra Ferrer Gelabert, Col-legi Oficial de Metges de les Illes Balears

— Miguel Gascén Mir, defensor dels Usuaris del Sistema Sanitari Public,
nomenat per la consellera de Salut i Consum

— Maria Angeles Gonzélez Lépez, CEA Hospital Mateu Orfila

— Belén Gonzalez Gragera, CEA Hospital Universitari Son Llatzer

— Margarita Ribas Bisquerra, CEA Hospital Sant Joan de Déu

— Juan Roig Julia, CEA Mutua Balear

— José Antonio Salinas Sanz, CEA Hospital Universitari Son Espases

— Pilar Sanchez-Cuenca Lépez, nomenada per la consellera de Salut i Consum

— Magdalena Socias Moya, nomenada per la consellera de Salut i Consum

— Joaquin Torrebella Segui, CEA Hospital Creu Roja

— Javier Torres Ailhud, Col-legi Oficial de Psicologia de les Illes Balears

— Mercedes Vacas Guerrero, nomenada per la consellera de Salut i Consum

— Silvia Vega Garcia, CEA Atenci6 Primaria de Mallorca

D'acord amb el Decret 3/2019, de 25 de gener, de creacié del Comité d’Etica
Assistencial de les Illes Balears, han acreditat la formacié i/o experiéncia en
materia d’ética assistencial els membres per als quals es requereix.

La presidenta és la Sra. Pilar Sdnchez-Cuenca Lépez, elegida per majoria absoluta i
Unica persona que es va presentar a aquest carrec, i la secretaria és la Sra.
Yolanda Mufioz Alonso, nomenada per la consellera de Saluti Consum i que



forma part de la unitat técnica d'ética assistencial de la Conselleria de Salut i
Consum de les Illes Balears.

Després de les paraules de benvinguda de la consellera, la secretaria va presentar
la unitat tecnica d’etica assistencial de la Conselleria de Salut i Consum, la qual
donara suport a les funcions de secretaria del CEAIB i gestionara el procés
d'acreditaci6 dels comiteés assistencials dels centres.

Es va lliurar I'esborrany de reglament de funcionament intern perqueé es revisas i
s’hi fessin propostes.

2.2 Segona sessio6 plenaria (caracter ordinari)

Va tenir lloc el 2 de desembre de 2019 a la sala de premsa de la Conselleria de
Salut i Consum (pl. d’Espanya).

La presidenta va iniciar la sessi6 amb unes paraules dedicades a la Sra.
Magdalena Socias, vocal del Comité, morta recentment. Va expressar el sentiment
de tristesa per la pérdua d'una persona compromesa amb el treball i I'atenci6 de
qualitat. Seguidament, va presentar la nova vocal nomenada per la consellera de
Salut i Consum en substitucio de la Sra. Magdalena Socias, la Sra. Rosa Duro
Robles.

Es varen revisar les esmenes plantejades a I'esborrany i es varen aclarir els dubtes
sobre l'accés a la historia clinica dels pacients i a les seves dades personals.
Aquest accés ha de ser proporcional i només per part de les persones que
estudiin el problema, d'acord amb la Llei de protecci6é de dades personals. El
Reglament de funcionament intern (annex II) va ser aprovat per unanimitat.

Es varen elegir per votaci6 els membres de la Comissié Permanent entre les
persones presentades: la Sra. Sandra Ferrer Gelabert, la Sra. Isabel Borras
Rosselld i el Sr. Joaquin Maria Garcia Rodriguez

La secretaria va plantejar la situaci6 actual d’acreditacio dels CEA dels centres i va
explicar el funcionament de REDECABE de la xarxa de comites d'etica de la qual
forma part el CEAIB.

Acords

1. S'aprova per unanimitat el Reglament de funcionament intern (annex III).

2. S'elegeixen els membres de la Comissié Permanent: la Sra. Sandra Ferrer
Gelabert, la Sra. Isabel Borras Rosselld i el Sr. Joaquin Maria Garcia
Rodriguez.



2.3 Primera reunio de la Comissié Permanent (caracter ordinari)

Va tenir lloc el 20 de febrer de 2020 a la sala biblioteca de la Conselleria de Salut i
Consum (placa d’Espanya). Es va constituir la Comissié amb la incorporacié dels
vocals, la presidenta i la secretaria. Es varen abordar diferents temes, entre els
qguals destaquen la necessitat de tenir un procediment normalitzat de treball que
defineixi el circuit que han de seqguir les consultes al CEAIB, la resposta
d'acceptacio o rebuig i la resposta a la consulta, incloent-hi els terminis i el
formulari requerits per a la consulta.

En relacié amb els mitjans de comunicacid, la Comissié entén que en nom del
CEAIB només es pot parlar dels temes respecte dels quals s'hagi arribat a un
acord; dels altres assumptes només es podra parlar a titol personal.

S'informa que s’esta tramitant una plataforma de treball corporativa.

S'informa de la proposta de la consellera de Salut i Consum d’elaborar un informe
sobre els aspectes etics que s’han de preveure en la proposicié de llei organica de
regulacié de l'eutanasia. Es preparara documentacié relacionada i es constituira
un grup de treball entre els membres del Ple interessats a participar en
I'elaboracié de l'informe.

Acord

S'aprova la consideracié de la Comissié Permanent, en relacié amb els mitjans de

comunicacio, respecte que en nom del *CEAIB només es podra parlar dels temes

als quals s’hagi arribat a un acord i dels altres assumptes només es podra parlar a
titol personal.

2.4 Segona reuni6 de la Comissié Permanent (caracter extraordinari)

Va tenir lloc el 30 de mar¢ de 2020 per via telematica. Va tenir com a Unic punt de
I'ordre del dia analitzar les competéncies del CEAIB en les materies sobre les quals
sol-licita posicionament i recomanacions generals el CEA de I'Hospital Comarcal
d'Inca, amb data 25 de marg¢ de 2020: sobre I'etica del planificador de recursos,
sobre la solidaritat i el repartiment dels recursos entre establiments sanitaris,
arees de salut i comunitats autonomes, sobre I'obligacio ética dels professionals
per dur a terme l'assisténcia sense les mesures de proteccié adequades, sobre la
transparencia exigida a I'organitzacié i sobre el deure de reserva del professional
per evitar alarma social. En el seu escrit, expliquen que és arran de la difusié pel
CEAIB del document Recomanacions generals relacionades amb les decisions
etiques dificils i 'adequacio de la intensitat assistencial / ingrés en les unitats de
cures intensives, avalat per entitats reconegudes i de referéncia en matéria d'ética



assistencial i amb la consulta prévia als membres del CEAIB. Expliquen que aquest
document no recull de manera completa totes les arees que, entenen, es veuen
compromeses en la gesti6 de la crisi sanitaria provocada per la COVID-19.

Es varen plantejar posicions diferents sobre la competéncia del CEAIB. Una de les
opcions és que si que és competent en totes les questions plantejades; una altra
opcidé és que només és competent en alguns temes, perd no en tots; una altra
opcio és la consulta a experts d'altres disciplines. D'altra banda, també es planteja
gue les questions de la consulta poden servir per a una reflexié general que pot
conduir a situacions concretes que és on el CEAIB podria tenir competencia per
emetre un informe en aquest moment. S'acorda que, atés que no es pot
identificar d'una manera clara la competéncia del CEAIB en les matéries sobre les
quals es consulta, s'elevara al Ple aquesta questid.

Acord

S'elevara al Ple aquesta questi6 atés que no es pot identificar d'una manera clara
la competéencia del CEAIB en les matéries sobre les quals es consulta.

2.5 Tercera reunié de la Comissié Permanent (caracter ordinari)

Va tenir lloc el 22 d’octubre de 2020 a la sala biblioteca de la Conselleria de Salut i
Consum (pl. d’Espanya).

S'informa de la incorporacié dels nous vocals del CEAIB: la Sra. Margarida Vives
Ramis, la Sra. Cristina Moreno Mulet, la Sra. Micaela Llull Sastre i el Sr. Daniel
Lerma Garcia. També s'informa que s’enviara una carta d'agraiment als vocals
sortints: el Sr. Miguel Gascon Mir, la Sra. Esther Card6 Xal6 i la Sra. Laura Garcia
del Card. Aquesta accio s'incloura com a procediment normalitzat.

Quant a treballar sobre el procés deliberatiu del final de la vida es proposen dues
possibles modalitats: una, convidar experts que tractin sobre tots els aspectes que
envolten el final de la vida. Una altra, convidar un expert que faciliti la deliberacié
als membres del Ple.

Encara que una part dels membres de la Comissié Permanent va plantejar
anteposar el procés deliberatiu sobre el final de la vida a I'elaboracio6 de l'informe
de resposta a la consulta de la consellera de Salut i Consum, el grup de treball
proposa la necessitat de completar I'informe per ajustar-se als terminis de posada
en marxa de la Llei.

S'acorda organitzar una jornada de treball a partir del document presentat pel
grup de treball, posterior al termini de revisié de I'esborrany.
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Se sol-licitara autoritzacié a la consellera de Salut i Consum per utilitzar el gabinet
de comunicacié d'aquesta Conselleria per a la comunicaci6 formal amb els
mitjans.

Acords

1. S'enviara una carta d'agraiment als membres sortints del *CEAIB i incloure-
la com a procediment normalitzat de treball.

2. S'organitzara una jornada de treball a partir del document presentat pel
grup de treball, posterior al termini de revisié de I'esborrany.

3. Se sol-licitara autoritzacio a la consellera de Salut i Consum per utilitzar el
gabinet de comunicaci6 d'aquesta Conselleria per a la comunicacié amb els
mitjans.

4.

2.6 Tercera sessio plenaria (caracter extraordinari):
Va tenir lloc el 10 de mar¢ de 2021 per plataforma virtual.

Abans de passar a I'inic punt de I'ordre del dia, presentaci6 de I'Informe sobre els
aspectes etics que han d'estar inclosos en la proposici6 de llei organica de
regulaci6 de I'eutanasia, la presidenta dona la benvinguda als membres del CEAIB
recentment incorporats: la Sra. Micaela Llull, la Sra. Cristina Moreno, la Sra.
Margarida Vives i el Sr. Daniel Lerma.

A continuacio, la Sra. Rosamaria Alberdi i el Sr. José Antonio Salines presenten
I'informe elaborat pel grup de treball creat a aquest efecte.

Seguidament, es presenten les passes seguents que cal fer: enviament del
document als membres del Ple perqueé I'estudiin i el valorin, enviament d’esmenes
a la secretaria técnica, enviament del document amb les esmenes, sessio plenaria
presencial, debat i votacio de les esmenes, defensa d’esmenes in voce i votacio,
enviament del document amb les esmenes aprovades, enviament dels vots
particulars i, finalment, enviament del document definitiu a la consellera de Salut i
Consum.

2.7 Quarta sessio plenaria (caracter extraordinari):

Va tenir lloc el 26 de mar¢ de 2021 a la sala d’actes de Can Campaner i per
plataforma virtual per als membres del CEAIB que no hi varen poder ser presents.

L'dnic punt de I'ordre del dia va ser la presentacio de les esmenes per aprovar-les
o rebutjar-les. Cada esmena va ser defensada pel seu proponent i sequidament es
va passar a la votacio.
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Una vegada incorporades les esmenes aprovades al text inicial de I'informe, es va
recollir un vot particular que va ser subscrit per sis membres del CEAIB. L'informe
finalitzat va ser enviat a la consellera de Salut i Consum (annex V)

3. Consultes i informes

3.1. Informe sobre els aspectes étics que han de ser prevists en la proposicié
de llei organica de regulacié de I'eutanasia

Sol-licitud feta per la consellera de Salut i Consum el 24 de febrer de 2020, sobre
els aspectes etics que s’han de preveure en el desplegament de la llei organica de
regulacié de l'eutanasia i especialment els referits al desplegament normatiu i
dels procediments que corresponen a la comunitat autonoma de les Illes Balears.
La proposici6 de llei va ser presentada el 31 de desembre de 2019 pel Partit
Socialista Obrer Espanyol per tramitar-la en el Congrés dels Diputats.

Per respondre a la sol-licitud de la consellera de Salut i Consum, la Comissio
Permanent va proposar la creacié d’'un grup de treball amb la participacié
voluntaria de membres del CEAIB. El grup de treball es va constituir el 9 de marg
coincidint amb l'inici de la pandémia. Es va iniciar la recollida de documentacid i es
va habilitar una plataforma cooperativa de treball.

Al setembre de 2020 es va reprendre el treball del grup i es va ampliar la
convocatoria amb la incorporacié de dues persones més al grup, que queda
constituit per 12 persones. La primera reunio del grup de treball va tenir lloc el 17
de setembre i fins a final de desembre de 2020 va dur a terme 8 reunions per via
telematica. En la primera reunié de treball es va arribar a un acord metodologic
per tenir en compte durant els debats i la redacci6 posterior de l'informe: no
incloure-hi conceptes ja obsolets com ara eutanasia passiva o eutanasia activa
indirecta; ampliar les definicions d'adequacié d'esforg terapéeutic i sedacio
pal-liativa; entendre la situacié en que la persona sol-licita I'eutanasia com una
situacio d'alta complexitat que ha de ser atesa per un equip especific de cures
pal-liatives; treballar des d'un marc en el qual es garanteixi que I'eutanasia, en cap
cas, no sigui considerada com a resposta a la demanda d'atencié pal-liativa; no
confrontar la vida i la mort en el debat, recordar que la PL pretén garantir la
prestacié d’ajuda per morir en situacions en les quals es compleixen uns requisits,
fet que constitueix una garantia de bon Us; el debat, la justificacid i les condicions
no han de versar sobre el concepte de la dignitat ja que, en qualsevol situacié o
circumstancies de la vida, la dignitat pot ser conservada. Es considera que, en el
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seu lloc, es treballara amb els criteris de pérdua del sentit de la vida, irreversibilitat i
sofriment; plantejar la regulacié del dret a 'eutanasia com un procés
d'acompanyament i no, merament, com un procediment administratiu (sol-licitar i
rebre ajuda necessaria per morir).

Des del mes de setembre de 2020, el grup de treball ha fet 10 reunions virtuals
per analitzar l'articulat de la Llei i elaborar les propostes per incloure en I'informe.

El 10 de marg de 2021, en sessié extraordinaria i per plataforma telematica es va
presentar 'esborrany de lI'informe al Ple. Posteriorment, es va enviar el text a tots
els membres del CEAIB per revisar-lo, estudiar-lo i proposar-hi esmenes, si n'hi ha.
El text definitiu va quedar aprovat en la sessi6 extraordinaria del 26 de marg de
2021, amb l'exposicié prévia de les esmenes i la votacié posterior. Una vegada
incorporat el vot particular subscrit per sis membres del CEAIB, l'informe va ser
enviat a la consellera de Salut i Consum (annex V).

Acord

S'aprova el text de l'informe i la presentacio a la consellera de Salut i Consum.

3.2 Consulta del CEA de I'Hospital Comarcal d’'Inca

Amb data 25 de marg¢ de 2020 es va rebre una consulta del CEA de I'Hospital
Comarcal d'Inca en la qual se sol-licita una posicié del CEAIB sobre cinc punts
plantejats de manera general: sobre I'ética del planificador de recursos, sobre la
solidaritat i el repartiment dels recursos entre establiments sanitaris, arees de
salut i comunitats autonomes, sobre I'obligacio etica dels professionals per dur a
terme l'assisténcia sense les mesures de proteccié adequades, sobre la
transparencia exigida a I'organitzacio i sobre el deure de reserva del professional
per evitar alarma social. En el seu escrit, expliquen que és arran de la difusié pel
CEAIB del document Recomanacions generals relacionades amb les decisions
etiques dificils i 'adequacié de la intensitat assistencial / ingrés a les unitats de
cures intensives, avalat per entitats reconegudes i de referencia en matéria d'ética
assistencial i amb la consulta previa als membres del CEAIB. Expliquen que aquest
document no recull de manera completa totes les arees que, entenen, es veuen
compromeses en la gesti6 de la crisi sanitaria provocada per la COVID-19.

Respecte de la consulta del CEA de I'Hospital Comarcal d'Inca i tenint en compte
que el CEAIB no disposava en aquests moments del procediment normalitzat de
treball aprovat per a la resposta a les consultes plantejades, es va fer en diferents
fases per poder emetre una resposta. En una primera fase es va discutir de
manera virtual amb la Comissié Permanent la competencia del CEAIB per
respondre una consulta sobre aspectes generals relacionats amb els cinc punts
gue es plantegen. Ates que no es va arribar a un acord, en una segona fase es va
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instar el Ple a participar en aquesta decisio. El Ple va considerar que si que és
competent per establir un procés de reflexid, encara que va considerar necessari
tenir més informacié sobre els successos sobre els quals s’hagin vist
compromesos els principis etics per poder respondre a la consulta.

El 15 d'abril de 2020 se’ls va comunicar la decisi6 del Ple i se'ls va informar sobre la
necessitat d'ampliar la informacié sobre els fets per comencar I'analisi i el procés
de deliberacid. Ates que el CEA de I'Hospital Comarcal d'Inca va informar que la
consulta no respon a fets concrets i que tampoc no es va obrir cap procés de
deliberaci6 en el mateix CEA, es dona per acabada la consulta, tot i que els punts
formulats en la consulta s'inclouran en 'espai de reflexié que obrira el CEAIB per
deliberar sobre les implicacions etiques de la gesti6 de la crisi sanitaria i social
provocada per la COVID-19.

Acords

1. Es dona per finalitzada la consulta sense informe.
2. S'obre un espai de reflexioé per a la deliberaci6 sobre les implicacions
etiques de lI'impacte de la pandémia.

4. Participacié a REDECABE

REDECABE és una xarxa de consells, comissions i comités de bioetica i d'ética
assistencial i del Comité de Bioética d’Espanya. Es va posar en marxa l'any 2017 i
té la seu en el centre de Recerca Biomeédica de La Rioja, CIBIR, de Logronyo. Cerca
crear un canal de comunicacio entre els diversos organismes i iniciatives existents
a escala nacional, aixi com el desenvolupament de treball cooperatiu en materies
d’interés mutu.

La cinguena reuni6 va tenir lloc el 15 de novembre de 2019 a la seu de CIBIR de

Logronyo amb una jornada de treball en la qual es varen tractar els temes
seguents: desenvolupament d'estratégies nacionals i regionals que ajudin a la
creacio i enfortiment de comites de bioética, avancos en el desenvolupament de
mecanismes o vies de contacte amb el Consell Interterritorial, elaboraci6 de
declaracioé o recomanacio sobre aspectes etics en intervencions de pacients que
rebutgen terapies amb sang o hemoderivats, formacié en bioetica i biodret per a
professionals, interns i residents, recursos a internet per a REDECABE.

La sisena reuni6 va tenir lloc per via telematica el 6 de juny de 2020. La sessio és
monotematica sobre els problemes emergents a Espanya arran de la pandémia
per COVID-19. Es varen revisar els informes amb l'analisi dels problemes

identificats, que s’havien fet arribar des dels diferents comités. El president va
proposar que REDECABE sigui un observatori interterritorial en questions étiques
emergents i va proposar també elaborar un document tenint com a marc el
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document sobre la sostenibilitat del sistema de salut elaborat per REDECABE i
enfocant-lo a la COVID-19. En la roda de comentaris es varen abordar els
problemes plantejats sobre els professionals (mancances en la distribucié de
material de proteccid, falta d'informacio clara i de protocols d'actuacié) sobre els
pacients i especialment els adults majors (coexisténcia de realitats diverses,
problemes derivats del confinament: aillament, solitud, depressi6, abandé o falta
d'atencio), sobre la gesti6 sanitaria de la crisi (problemes en la transmissio de la
informacid, actuacions en situacions de sobrecarrega assistencial, gestio de
pacients no infectats). Actuacions, en aparenca no éetiques, que suggereixen
plantejar-nos si es fa el que és correcte.

5. Altres activitats

La unitat d'etica assistencial de la Conselleria de Salut i Consum va oferir la
possibilitat de formacié en bioética als vocals interessats del CEAIB. El curs
d'introduccio a la bioética en la practica multidisciplinaria clinica, impartit per la
Catedra de Bioética de la Fundaci6 Grifols i I'Institut Catala d’'Oncologia, va tenir
lloc del 9 de maig al 5 de juliol de 2019 en modalitat en linia. S’hi varen inscriure
sis vocals del CEAIB.

Arran de la incertesa i la urgencia generades per la pandémia de COVID-19 i la
situacio de recursos limitats, el 20 de mar¢ de 2020 es va proposar als membres
del CEAIB, en qualitat d'experts, la revisio del document Recomanacions etiques
per a decisions dificils a les UCI per la pandemia per COVID-19. L'objectiu va ser
aprofitar la informacié de que disposa la unitat técnica d'etica assistencial sobre
els contactes amb els CEA per donar difusié al document, una vegada revisat pels
membres del CEAIB.

Aquest treball es va fer de manera informal, sense convocatoria del Ple ni acta
sobre el resultat de les posicions dels experts. No obstant aix0, es va reconeixer
I'aval del document per a institucions de prestigi en materia d'etica i de decisions
al final de la vida, per la qual cosa es va difondre el document als CEA.

Amb data 2 d’abril de 2020 es va rebre un escrit del Comité Espanyol de
Representants de Persones amb Discapacitat de Balears (CERMIIB), en el qual
sol-liciten que s'asseguri la no discriminacié per raons de discapacitat en els
protocols clinics d'atenci6 a persones contagiades amb coronavirus, ja que la
discapacitat no pot ser una circumstancia o factor de menor valor de la persona. A
més de reclamar a les autoritats sanitaries que vigilin estretament tots els
protocols que s'apliquin durant la pandémia per COVID-19 perqué no es
produeixin discriminacions, sol-liciten al CEAIB un pronunciament urgent sobre
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aquesta questio: I'atencio sanitaria equitativa i sense discriminacions dins de les
actuacions extraordinaries d'emergéncia pandémica, que deixin acreditats els
criteris oficials que s’han de seguir en aquestes situacions sense que s'imposin
textos sense valor oficial com els de les societats cientifiques que en cap cas no
son de dret aplicable i contraris a 'ordenament juridic d'un pais democratic.

En resposta al CERMIB, se’ls va informar que en el document al qual fan referéncia
en el seu escrit en cap moment no s'al-ludeix a la discriminaci6 relacionada amb
I'edat ni a la situaci6 de discapacitat de la persona. Al contrari, es recorda que les
decisions s’han de prendre valorant la situacié integral i individualitzada en cada
cas. En el moment en qué el CEAIB en va recomanar la difusié com a eina de
suport a la presa de decisions cliniques ja comptava amb l'aval d'organitzacions de
rellevancia en matéria de bioetica.

Per concloure, el CEAIB ha iniciat el funcionament en un moment complicat, pero
ha estat capa¢ d'adaptar-se i respondre a les situacions que ha generat la
pandemia del SARS-CoV-2. Les restriccions imposades han obligat a usar eines
virtuals amb les quals no tots estaven familiaritzats perd que ens han permes
continuar treballant junts.

Queden temes per abordar per a I'any vinent, com ara la reflexi6 i 'abordatge étic
del final de la vida en un context ampli i la reflexié sobre la pandémia i els seus
ensenyaments. I, sobretot, continuar treballant en la millor interaccié entre tots
els comites d'etica assistencial dels centres.
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