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CUADERNOS JURIDICOS

CUESTION PREVIA

Recientemente hemos recordado, a partir de un comunicado de Fiscalia, que la
obligacién de comunicar precisamente a la Fiscalia sobre las contenciones tanto fisicas
como farmacoldgicas que se aplican a cada establecimiento, continta vigente. De hecho
como informadbamos a todos nuestros socios dicha comunicaciéon jamas dejé de ser
“obligatoria” aunque en algunos momentos hayan corrido algunas voces que dijeran
que ello ya no tenia que comunicarse. Como deciamos es necesario que los
establecimientos comuniquen a la fiscalia que les corresponda, que tienen implantadas
contenciones a determinados residentes. Dado que al parecer algunos establecimientos
habian dejado de hacerlo y que, tras la comunicacion, viene de nuevo el sistema de
notificacién, hemos recuperado lo que hace algunos afios ya explicamos introduciendo
de nuevo los modelos y formularios que entendemos seran de gran interés. Asimismo,
afiadimos explicacion extraida de comunicados médicos que indican qué se entiende

por contencion farmacoldgica y su tratamiento o consideracién como tal.

LAS CONTENCIONES

Podemos definir contencién mecanica como una terapia consistente en la supresién de
toda posibilidad de movimiento de una parte o la totalidad mévil del organismo para
favorecer la curacién, utilizada en la agitaciéon psicomotora o en la falta de control de
impulsos; se trata pues de una terapia realizada por

enfermeria y pautada por el médico que implica una s »
inmovilizacion de una parte o todo cuerpo del paciente en

contra de su voluntad.

Resaltamos especificamente “en contra de su voluntad”,

porqué de ahi nace toda la justificacion documental que se
exige normativamente para que dicha contencién pueda ser considerada como
terapéutica y no como una mera “privacion de libertad” (dicho en estrictos términos

lingUisticos y no juridico penales).
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Resulta evidente que en muchos casos precisamente para proteger al propio usuario
del establecimiento, se hace necesario aplicarle la medida de contencién idbénea a su
patologia; sin embargo, para realizarlo ademas de aplicar aquella medida que el médico
considere mas adecuada, deberemos documentar el proceso y sobretodo dejar de
aplicarlo inmediatamente cuando aquella ya no resulte necesaria. Recordemos ademas
que antes de decidir sobre la aplicacion de la contencién sera muy conveniente analizar
de manera interdisciplinar entre los profesionales del centro, si existe alguna otra
medida mucho menos agresiva que permita obtener el mismo resultado sin que se

tenga de inmovilizar a la persona que estamos tratando.

DE LA CONTENCION FARMACOLOGICA

Se entiende por contencién farmacolégica segun indican los expertos el procedimiento
clinico invasivo que contempla administrar una sustancia en el cuerpo de la persona
agitada y/o alterada por crisis emocional. Su uso queda localizado en el momento que
la contencidon verbal no sea eficaz o suficiente frente a la conducta hostil del enfermo.
Debe siempre acompafarse de elementos persuasivos y facilitadores verbales. En la
medida que el estado de conciencia del paciente lo permita, se le debe explicar en
detalle el procedimiento, sus objetivos, consecuencias y derivaciones. Si la situacion de
agitacion psicomotora impidiese el procedimiento, se podra inmovilizar mecanicamente,
en forma temporal, al paciente con el fin de aplicar el tratamiento farmacolégico

correspondiente.

OBJETIVOS DE LA CONTENCION FARMACOLOGICA

Indican los expertos consultados por los facultativos de UPIMIR que el objetivo de las
contenciones farmacoldgicas pivota esencialmente en” tranquilizar al paciente lo antes
posible, con el fin de evitar que se lesione a si mismo o a las personas que le rodean.
Aliviar la sintomatologia, para continuar con el tratamiento del cuadro de base.
Determinar la causa de la agitacion nos orienta a la pauta farmacologica a elegir. Si esto
no fuera factible, se sequiré recomendaciones generales. En cualquier caso, debe
utilizarse la menor dosis posible que permita tranquilizar al paciente lo suficiente para

disminuir el riesgo de dafio, pero sin que pierda la conciencia’.

Nos siguen indicando las fuentes médicas consultadas y salvo mejor criterio de otros
facultativos que: “ Generalmente se trata de una terapia antipsicotica - neuroléptica y,/o

ansiolitica.1. Antipsicoticos neurolépticos.: Oral, intramuscular. Recomiendan evitar uso
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endovenoso. Haloperidol (alta potencia y bajo nivel de sedacion). Clorpromazina (baja

potencia y efecto sedante)

2. Ansioliticos: Oral, intramuscular y sublingual Lorazepam. De eleccion. Diazepam.
Midazolam.: Hipndtico rapido.3. Antipsicoticos Atipicos: Su principal ventaja es no

provocar parkinsonismo. Olanzapina: intramuscular”.

Finalmente, las fuentes consultadas por los facultativos de UPIMIR que aqui extractamos
resumen las contenciones farmacoldgicas concretando las que se entienden como tal a
partir de determinados farmacos y las que por el contrario generan duda sobre si son

0 no contencién farmacolégica:

"BENZODIACEPINAS

Lorazepam Diazepam Clorazepat dipota ‘ssic Midazolam
ANTIPSICO ‘TICOS

71 'PICOS O DE 1a GENERACIO ‘N

Haloperidol Clorpromacina

ATI PICOS O DE 2a GENERACIO N

Olanzapina Risperidona

Farmacos sobre los cuales se puede generar duda

Quetiapina

Las tabletas de quetiapina y las tabletas de liberacion prolongada (accion prolongada)
se utilizan para tratar los sintomas de esquizofrenia (una enfermedad mental que
ocasiona pensamiento alterado o inusual, pérdida de interés en la vida y emociones
fuertes o inapropiadas). Las tabletas de quetiapina y las tabletas de liberacion
prolongada también se usan solas o con otros medicamentos para tratar los episodios
de mania (animo frenético, anormalmente excitado o irritado) o depresion en los
pacientes con trastorno bipolar (trastorno maniaco-depresivo;, una enfermedad que
ocasiona episodios de depresion; episodios de mania y otros estados de animo
anormales). Ademads, las tabletas de quetiapina y las tabletas de liberacion prolongada
se utilizan con otros medicamentos para prevenir episodios de mania o depresion en

los pacientes con trastorno bipolar. Las tabletas de liberacion prolongada de quetiapina
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también se utilizan junto con otros medicamentos para tratar la depresion. Las tabletas
de quetiapina se pueden usar como parte de un programa de tratamiento para el
trastorno bipolar y la esquizofrenia en nifios y adolescentes. La quetiapina se encuentra
en una clase de medicamentos llamados antipsicoticos atipicos. Funciona al cambiar la

actividad de ciertas sustancias naturales en el cerebro.
AdVvertencia importante para los adultos mayores con demencia:

estudios han demostrado que los adultos mayores que padecen de demencia (un
trastorno cerebral que afecta la capacidad de recordar, pensar claramente, comunicarse
y realizar las actividades diarias y que puede ocasionar cambios en el danimo y en la
personalidad) que toman antipsicoticos (medicamentos para enfermedad mental) como

la quetiapina han aumentado el riesgo de muerte durante el tratamiento.

La quetiapina no estd aprobada por la Administracion de Medicamentos y Alimentos
(Food and Drug Administration, FDA) para el tratamiento de problemas conductuales en

adultos mayores que padecen de demencia.
Etumina

Etumina es un antipsicotico perteneciente al grupo de las dibenzotiazepinas, indicado
en el tratamiento de la esquizofrenia, los trastornos delirantes, los estados maniacos y

también utilizado en casos de insomnio por sus caracteristicas sedantes.
Zolpiden y Rohipnol

El zolpidem se usa para tratar el insomnio (dificultad para quedarse dormido o para
permanecer dormido). El zolpidem pertenece a una clase de medicamentos
denominados sedantes hipndticos. Actua enlenteciendo la actividad del cerebro para

facilitar el sueno.

El Rohipnol es un ansiolitico hipndtico pertenece a un grupo de medicamentos
denominados benzodjazepinas. Flunitrazepam induce el suefio rapidamente por lo que
esta indicado en el tratamiento del insomnio, especialmente cuando existen djficultades

para conciliar el suefio, bien inicialmente o bien tras un despertar prematuro
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Ansioliticos

Los ansioliticos son medicamentos que actuan sobre el sistema nervioso central
reduciendo la angustia y la ansiedad del paciente. Se utilizan, por lo tanto, para tratar

los sintomas de nerviosismo, insomnio, ansiedad...

La gran mayoria de medicamentos usados con este fin son las denominadas

benzodiazepinas”.

Esta claro que a partir de esta informacion extractada del estudio médico realizado por
los facultativos de UPIMIR (que no por quien emite este cuaderno), la decision final
sobre si una medicacidon es o no una contencién farmacolégica la tiene el médico del
establecimiento quien, con mucho mas criterio que la que aqui escribe y pudiéndose
informar mas completamente sobre lo que representa la implantacion de una u otra

medicacion, tomara la decisiéon de comunicar o no la contencion farmacologica.

Dicho de otra forma, tanto las contenciones fisicas como las farmacoldgicas tienen que

estar pautadas por el médico de la residencia de forma expresa e indicando los motivos
de la contencién, la duracion de la misma, las franjas horarias en que se aplicarad etc
(nos referiremos a ello mas adelante); pero, si resulta evidente cuando se esté aplicando
una contencién fisica o mecanica porqué se produce la inmovilizacién del residente,
quizas lo sea menos cuando de lo que se trata es de una medicacion; asi, recomiendo
que el médico de la residencia cuando tenga dudas sobre si una medicacion es
considerada o no como contencién farmacolégica, acuda a su colegio profesional a fin

de que le informe sobre tales extremos.

Dicho ello, detallemos los pasos a seguir indicando los documentos de que debe

disponerse.

PRESCIPCION DE LA CONTENCION

Dejando claro que el equipo ya se ha reunido y tras valorar la patologia del usuario
decide que la Unica solucién es aplicar una medida de contencién con finalidad
absolutamente terapéutica, el médico del establecimiento debe ordenar mediante

documento especifico la medida de contencién a aplicar.

RECORDEMOS, no se trata de dar simplemente la orden, se trata de realizar un
documento especifico en el que indique de manera individualizada el motivo de la

contencion, el sistema de contencidon mecanica a aplicar, el horario de la contencion,
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las pautas de movilizacién del usuario y sobretodo y muy importante, la fecha de

revision de la contencion.

MODELO

PRESCRIPCIO DE CONTENCIO FiSICA

Nom i cognoms:

Motiu de contencid:

Horari: Dilirn de.ennl. - TOUTRT
Nocturn deiiriinnnnn, - T

Tipus de contencié: ( mitjangant: armilla, cinturd, canellera...)

Data

Data d'INICH weevveereeiieieeieeene e

Data de reviSio ....ccecerienieiicereeree e
Data prevista de revisio .......ceccveeerieeeeriiee e e

Pautes de mobilitzacié: (tipusifrequéncia)

Identificacié facultatiu prescriptor: (nom i cognoms, num. de col-legiat, data i signatura)

El documento debe quedar unido al expediente asistencial y tiene que estar siempre

actualizado, si fijamos una fecha de revision esta debe respetarse de manera estricta.

Como observamos en el documento, el médico debe fijar unas pautas de movilizacién
del usuario: el sistema de movilizacion y la periodicidad, tan importante es tener el
documento que faculta la contencién fisica o mecénica como disponer de los registros

que acrediten que las movilizaciones se han realizado puntualmente siguiendo las
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estrictas 6rdenes del médico prescriptor, por tanto RECORDEMOS DE NUEVO debéis
disponer de registro especifico que contenga el control de movilizacién de cada uno de
los usuarios afectados por una contencién mecanica, LA INSPECCION revisa siempre no
solo las contenciones sino también las movilizaciones, solo podemos acreditar que
realmente estamos movilizando conforme a la pauta, si disponemos de un registro que

asi lo acredite.

Este registro es muy importante, pensemos que en muchas ocasiones los usuarios que
desgraciadamente tienen una pauta de contencién, pueden sufrir Ulceras por presion
debido a su fragil estado de salud y al tiempo que pasan en la misma posicién, si ello
ocurre, solo nos podremos defender juridicamente si disponemos de los documentos
que demuestran que nuestra intervencién como cuidadores de la persona, ha sido

estrictamente la ordenada por el médico prescriptor.

UNA VEZ PAUTADA LA CONTENCION ;QUE MAS DOCUMENTOS DEBEN
ELABORARSE?

EL CONSENTIMIENTO INFORMADO

Aplicar una medida de contencién, como hemos dicho, va normalmente en contra de la
voluntad del usuario, evidentemente a nadie le gusta que se le inmovilice en la cama o
en una silla o mediante una medicacion especifica de tal manera que se le impidan los
movimientos, aunque sea con una finalidad absolutamente terapéutica; tampoco
debemos olvidar que el usuario, aunque esté en un establecimiento social, en estos
casos es considerado como un paciente y que por tanto, tiene una serie de derechos
como tal que deben de respetarsele de una manera muy estricta; asi pues, como
“pacientes” y tratandose la contencion de un acto médico, resulta imprescindible que
se disponga de consentimiento informado sobre dicha intervencidon médica sobre el

usuario.

Hace algunos afos desde UPIMIR se informé al respecto de la Ley 21/2000 pero creemos
esencial recordar someramente lo que entonces deciamos: La ley 21/2000 de 29.12 sobre
los derechos de informacién concernientes a la salud y la autonomia del paciente, y la
documentacion clinica en su Capitulo 1 Articulo 3 referente a El titular del derecho a
la informacion asistencial, indica en su punto 2 “ en caso de incapacidad del paciente

este, ha de ser informado en funciéon de su grado de comprensién, sin perjuicio de
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haber de informar también a quien tenga su representacion” en el punto 3° indica “si
el paciente a criterio del Medico responsable de la asistencia no es competente para
entender la informacién porque se encuentra en un estado fisico o psiquico que no le
permitiese hacerse cargo de su situacién se tiene que informar también a los familiares

o las personas que estén vinculadas.

En el Capitulo 4 Respecto al derecho de la autonomia del paciente (Art. 6
Consentimiento informado), indica que cualquier intervencién en el ambito de la salud
requiere que la persona afectada tenga que dar su consentimiento especifico, y libre y

que tenga que estar informada previamente de acuerdo con lo que establece el Art. 2.

Este consentimiento se debe realizar por escrito en los casos de intervenciones
quirurgicas, procedimientos diagndsticos invasivos y en general cuando se lleven a cabo
procedimientos que comportan riesgos e inconvenientes notorios y previsibles
susceptibles de repercutir en la salud del paciente. El documento de consentimiento
tiene que ser especifico para cada supuesto sin perjuicio que puedan adjuntarse hojas
y otros medios informativos de caracter general. Estos documentos han de contener
informacion suficiente sobre el procedimiento de que se trata y sobre sus riesgos. Y, en

cualquier momento la persona afectada puede revocar libremente su consentimiento

Hay algunas excepciones a la exigencia del consentimiento y otorgamiento del
consentimiento, son situaciones de excepcion a la exigencia del consentimiento a)
cuando haya riesgo para la salud publica, b) Cuando en una situacion de riesgo
inmediato grave para la integridad fisica o psiquica del enfermo no es posible conseguir
la autorizacion de este o de sus familiares o personas vinculadas. En estos supuestos se
pueden llevar a cabo las intervenciones indispensables desde el punto de vista clinico a

favor de la persona afectada.

Son situaciones de otorgamiento del consentimiento informado por substitucién es decir
no directamente por el paciente sino por terceras personas. a) Cuando el paciente (para
nosotros residente o usuario) a criterio del Médico responsable de la residencia no es
competente para tomar decisiones porque se encuentra en un estado fisico o psiquico
que no le permite hacerse cargo de su situacion aunque no haya sido incapacitado
legalmente, el consentimiento de deberd obtener de los familiares de este o de las
personas vinculadas. b) En los caso de incapacitacion legal deberd obtenerse la
autorizacion y por tanto firmara el consentimiento informado, el tutor del incapaz quien

ostenta su representacion legal conforme a la legislacién civil catalana vigente.
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Asimismo, el Libro segundo del Cédigo Civil de Catalunya establece que toda persona
tiene derecho a recibir informacién sobre el alcance de intervenciones en el ambito de
su salud, siendo que si esa persona se encuentra en un estado fisico o psiquico que no
le permite comprender dicha informacién, la misma debe darsele a su representante
legal, a quien ostenta la guarda de hecho o a los familiares o personas que estén
vinculadas a ella. En cuanto al consentimiento informado establece ademés que toda
persona mayor de 16 afios debe dar su consentimiento a cualquier intervencion en el
ambito de su salud, siendo que si esa persona se encuentra en un estado que le impide
entender el alcance de la intervencién, debera obtenerse el consentimiento de su
representante legal, guardador de hecho o familiar de referencia. Recordad ademas que
las mismas personas que pueden prestar su consentimiento, también estan facultados

por la legislacién civil catalana para revocarlo en cualquier momento.

Por ultimo el propio Codigo Civil de Catalunya establece que si las personas llamadas
a consentir una intervencién sobre la salud se niegan a ello, se puede solicitar la

autorizacion judicial siempre en interés de la persona afectada.

Asimismo el Colegio Oficial de Médicos de BCN en su cuaderno de la buena praxis
n° 32 de Abril 2.013 indica en su pagina 18 la obligatoriedad de cumplimentar el
documento de Consentimiento informado del propio paciente o por representacion

legal.

Dicho cuanto antecede, solo queda RECORDAR que una vez se dispone de la orden
médica de contencién, resulta pues imprescindible obtener el consentimiento del
usuario o sus familiares y, que si ello no se obtiene o se deniega por parte de los
familiares y el médico considera esencial la pauta por el bien del usuario, podra pedirse
la autorizacion urgente al Juez quien tras valorar los argumentos médicos que fundan
la peticion resolvera al respecto. Mientras no se disponga de consentimiento informado

firmado o de autorizacién judicial, la medida de contencién NO DEBERfA APLICARSE.

Nota sobre modelo de Consentimiento informado: en la zona socios de la pagina web

de UPIMIR encontrareis un modelo de consentimiento informado que por su extensién

no incorporaremos a este cuaderno.
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LAS COMUNICACIONES A LA FISCALIA

Finalmente, pero no menos importante, debemos comunicar a la Fiscalia que tenemos
una contencién mecanica o una contencion farmacolégica (o ambas sobre la misma
persona) en el establecimiento. Esta comunicacion normalmente no la pide el servicio

de inspeccién, pero debe estar siempre al dia y debidamente actualizada.

A la Fiscalia le comunicaremos, tanto el inicio de la contencidon, como su seguimiento
y mantenimiento cada 6 meses, como también sus bajas cuando el usuario causa baja

en el establecimiento o cuando se le retira la medida.

Junto con la comunicacién no olvidéis, adjuntad también la pauta de contencion

ordenada por el médico de la residencia y el consentimiento informado.

MODELOS DE COMUNICACION

A LA FISCALIA
(D] Y40 3 T= T , actuando en su calidad de Director
Técnico de la Residencia. que explota la entidad
s y con domicilio en
................................................. C/urrvenrervieieresinsesisieesseressenrenenN @i e enenn, COMparece y DICE:

Que dando cumplimiento a lo previsto en la LLei de Serveis Socials 12/2007 de 11 de octubre y al
requerimiento efectuado por esta Fiscalia en relacién con la comunicacion de las personas que se
encuentran ingresadas en nuestro establecimiento y tienen prescripcion de contencidn fisica o
intelectual por medios mecdanicos o farmacoldgicos, pasamos a informar de lo siguiente:

DN/ DMI@. vt eeeie e ses s e ettt as s e st ettt se st st ens et et ens e s , con
DNuleiit e , quien en la actualidad se encuentra ingresado/a en nuestro
establecimiento, tiene pautada contencion fisica/farmacoldgica, desde el
i@, TAl Y COMO queda acreditado y expuesto en la pauta/as médica/as

que se acompafian al presente escrito. (aportar copia de la pauta de contencién fisica o informe
médico de la pauta de contencidn farmacoldgica).

Por lo expuesto

SOLICITO que tenga por presentado este escrito y los documentos acompaiados, por hechas las
manifestaciones que en él se contienen y por evacuado el requerimiento efectuado por esta Fiscalia
a los efectos legales oportunos.

10
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A LA FISCALIA
(10740 3= OO OO , actuando en su calidad de Director Técnico de la
Residencia.......coevereecensicineecessieeeneee. quUe explota la entidad ..o, Y CON
dOMICIliO €N oo (o 2 N2t , comparece y DICE:

Que dando cumplimiento a lo previsto en la LLei de Serveis Socials 12/2007 de 11 de octubre y al requerimiento
efectuado por esta Fiscalia en relacién con la comunicacion de las personas que se encuentran ingresadas en
nuestro establecimiento y tienen prescripcion de contencidn fisica o intelectual por medios mecanicos o
farmacoldgicos, pasamos a informar de lo siguiente:

1. Que en fecha .. (indicar fecha de comunicacion anterior a la fiscalia), se puso en
conocimiento de esta Fiscalia que Dn/Dfia................
................................................................................................... ) era portador/a de contencién

........................................................................ (indicar si era mecdnica, farmacoldgica o las dos)), segun la pauta
médica que fue acompafiada en su dia.

2. Que habiendo transcurrido 6 meses desde dicha comunicacion, informamos que el antedicho residente
continua siendo portador de inmovilizacidn fisica/farmacoldgica (indicar cual de las dos o las dos), tal y como
tiene ordenado el médico de la residencia, mediante pauta que se acompafia al presente escrito.

Por lo expuesto

SOLICITO que tenga por presentado este escrito, por hechas las manifestaciones que en él se contienen y por
evacuado el requerimiento efectuado por esta Fiscalia a los efectos legales oportunos.

A LA FISCALIA

Residencia...
domicilio en

Que dando cumplimiento a lo previsto en la LLei de Serveis Socials 12/2007 de 11 de octubre y al requerimiento
efectuado por esta Fiscalia en relacién con la comunicacion de las personas que se encuentran ingresadas en
nuestro establecimiento y tienen prescripcion de contencién fisica o intelectual por medios mecdnicos o
farmacoldgicos, pasamos a informar de lo siguiente:

1. Que (D10 Y40 3= OO quien hasta la
fecha......cccoeveeeeeecveercceseieeeeeneenn. (indicar la fecha de stop en la pauta que tuviera) tenia pautada contencion
fisica/mecanica, segin comunicacién efectuada a esta Fiscalia en fecha , ya no recibe
restriccion alguna de capacidad fisica/intelectual, debido
Dottt et ettt ettty ea e eha et 4 aesehe e e A eea e b et eAe s A eae eeA s a4 bt ehe et ea eea s e eee et eba et ea sea e ebates et aeseae sensaeenasesetens (indicar  motivo

por lo expuesto

SOLICITO que tenga por presentado este escrito, por hechas las manifestaciones que en él se contienen y por
evacuado el requerimiento efectuado por esta Fiscalia a los efectos legales oportunos.

11
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Debemos recordar ademas que estos documentos de comunicacion a la Fiscalia también
deben estar incorporados al Expediente Asistencial del Usuario para que puedan ser
exhibidos en cualquier momento en que se nos pueda reclamar que acreditemos haber

dado cumplimiento formal a este ultimo requisito.

Entroncamos con una circular remitida también hace algunos meses en los que
informabamos que la Fiscalia cada afio hacia campafas de control o seguimiento de los
establecimientos geriatricos, las comunicaciones de las contenciones pueden ser uno de
los documentos que en un futuro os reclamen exhibir cuando acudan al establecimiento,
por tanto entiendo imprescindible que los directores del establecimiento tengan dentro
de sus funciones, el hacer el seguimiento semanal de las contenciones existentes y su

comunicacion a la Fiscalia.

También quiero recordar que cada establecimiento debe notificar las contenciones en

la Fiscalia que le resulte competente correspondiendo a su partido judicial.

RECORDATORIO FINAL

Asi pues y a modo de resumen debemos saber que ante la necesidad de aplicar

contencion mecéanica o farmacoldgica a un usuario debemos hacer lo siguiente:

a) Disponer, ANTES DE APLICAR LA MEDIDA DE CONTENCION, de Pauta Médica,

siempre actualizada y al dia, que cumpla con los requisitos que hemos explicado.
b) Disponer de Registro de movilizacién también al dia.
c) Disponer del Consentimiento Informado respecto a dicho tratamiento

d) Comunicar las altas, mantenimientos pasados 6 meses desde la primera

comunicacion y bajas de las contenciones mecéanicas del establecimiento.

Y, sobretodo, no olvidemos que se trata de un tratamiento altamente invasivo para la
persona, que normalmente se aplica en contra de su voluntad y que le priva de libertad
de movimientos, por tanto debemos ser extremadamente escrupulosos en cumplir con

todos los requisitos explicados.

12
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NOTA FINAL: En UPIMIR podemos ayudarle y resolverle sus dudas, extender la
informacion aqui facilitada si precisan ampliaciones o complementos, también debe
saber que en la web corporativa encontrard formularios relativos a este cuaderno que
pueden serle Utiles no dude en consultarla puesto que en ella encontrara herramientas
de trabajo permanentemente actualizadas que pueden serle muy Utiles en el ejercicio
de las funciones que, como director tiene la obligacién de cumplir y, recuerde que
UPIMIR dispone de servicios juridicos que pueden ayudarle y representarle en los

trdmites a seguir en el asunto que hemos tratado y que podra resolver sus dudas.

Quiero aprovechar este cuaderno para desearles a todos unas muy Felices Fiestas

y un venturoso aio 2020 que venga lleno de paz, tranquilidad, trabajo y salud.

Barcelona noviembre 2019
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