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Associació Dret a Morir Dignament (1984) 

DMD és una entitat laica, sense ànim de lucre,

que defensa la llibertat de tota persona a decidir

el moment i la manera de finalitzar la seva vida,

especialment quan es pateix un deteriorament

irreversible i un sofriment insuportable.

Andrea Zayas



Què vol dir “morir dignament” ?

Entenem que es el dret a morir 

d’acord amb els valors, prioritats

i preferències de cada persona

Ignasi Blanch



Cal no oblidar els objectius de la medicina

Són dos, amb la mateixa importància i categoria:  

1) Lluitar contra les malalties.

2) Ajudar als pacients a morir en pau.

BACON, F. (1605).  CASSELL, E.J. (1982).  CALLAHAN, D. (2000):  BAYÉS, R (2001)

Marina Guiu



Presa de decisions pel final de vida

Cures Pal·liatives

La malaltia ens mostra el camí 

Controlem símptomes fins arribar 

a la sedació pal·liativa profunda

Prestació Ajuda per morir

La persona decideix

Eutanàsia

Suïcidi assistit



Suport a les persones i als professionals

Doctor, 
li demano 
que m’ajudi 
a morir, vull
l’eutanàsia

“ No em faci això...”
“ Es que soc objector...”
“ Farem una consulta 

a psiquiatria...”
“ No li toca....”

Conflicte!!

Això comporta incrementar el patiment de la persona  i també desconfort pel professional.

Si ajudem al professional a afrontar el tema, podrà acollir la persona i la seva demanda.

MAI ES POT TRENCAR L’ASSISTÈNCIA AL PACIENT



IMPLEMENTACIÓ DE LA MORT ASSISTIDA A CATALUNYA: 

IMPACTE EN ELS PROFESSIONALS I DESENVOLUPAMENT 

DE BONES PRÀCTIQUES. 



Situacions concretes freqüents... 
Demències: 
• El representant: “ No em veig amb cor d’activar el DVA...”
• El metge: “ Però si no pateix, miri... somriu...”
• Un familiar: “ Si el meu pare quan va signar el DVA veies com està ara, s’hagués suïcidat” 

Malalties mentals:
• El pacient: “Tinc un gran patiment des de fa molt de temps i ja en tinc prou...”
• El metge:  “ Això ho de dir el psiquiatra”
• El psiquiatra: “Tenim que provar un nou tractament...”

“ L’eutanàsia no és per persones amb malalties mentals”
• La família: Habitualment aquestes persones venen soles. 



Situacions concretes freqüents... 

Persones grans amb Pluripatologia:

• Atribuir la demanda a l’edat i possible solitud.

• Normalitzar el dolor i les limitacions per l’edat.

• Intentar canviar l’ajut per morir, per recursos socials.

• Infravalorar la capacitat de decisió de les persones grans. 



Què volem totes les persones?

• Que se'ns escolti!

• Que es respecti la nostra autonomia i capacitat de decisió!

MOLTES GRÀCIES 


