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Resum

És ben sabut que la població d’edat avançada del món augmenta, i els robots de cura 
s’han proposat com a possible ajuda per a les necessitats cognitives, físiques, mèdiques 
i psicosocials de les persones grans.

Pocs estudis han considerat les veus de la gent gran en el desenvolupament robòtic. 
Aquest article és una visió general de les preferències, opinions, temors i actituds de 
les persones grans sobre els robots de cura. Hem utilitzat un enfocament qualitatiu 
utilitzant grups focals i van participar-hi un total de 32 persones grans. Els resultats 
indiquen que els participants tenen una bona predisposició per utilitzar robots de cura 
i detecten usos potencials en tasques específiques. Els participants suggereixen que el 
desenvolupament robòtic ha de tenir una perspectiva multidisciplinària i que les consi-
deracions ètiques són rellevants per tal de prevenir futurs no desitjats.

Resumen

Es bien sabido que la población de edad avanzada del mundo está aumentando, y los 
robots de cuidado se han propuesto como posible ayuda para las necesidades cogniti-
vas, físicas, médicas y psicosociales de las personas mayores.

Pocos estudios han considerado las voces de las personas mayores en el desarrollo 
robótico. Este artículo es una visión general de las preferencias, opiniones, temores 
y actitudes de las personas mayores sobre los robots de cuidado. Hemos utilizado un 
enfoque cualitativo utilizando grupos focales y participaron un total de 32 personas 
mayores. Los resultados indican que los participantes tienen una buena predisposición 
para utilizar robots de cuidado y detectan usos potenciales en tareas específicas. Los 
participantes sugieren que el desarrollo robótico debe tener una perspectiva multi-
disciplinar y que las consideraciones éticas son relevantes para prevenir futuros no 
deseados.

1. Introducció

L’atenció a la gent gran representa un futur desafiament global a causa de la tendèn-
cia de la societat a una població cada vegada més envellida. Es preveu que l’any 2050 
la població mundial de 65 anys o més serà més del doble en comparació a la de 2019 
(Nacions Unides, 2019). La creixent despesa pública en salut i la manca de professionals 
sanitaris dificulten la satisfacció de les necessitats d’atenció d’aquesta població (Comis-
sió Europea, 2018; Van Wynsberghe, 2013).
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Els robots de cura s’han proposat com un sistema per ajudar les persones grans en 
les seves necessitats cognitives, físiques, mèdiques i psicosocials (Ienca et al., 2016).  
Un robot de cura es pot definir de diverses maneres, en funció del context, de l’usuari 
i de la tasca, però bàsicament es refereix a qualsevol robot utilitzat en la pràctica 
assistencial, per part del cuidador o del receptor, per satisfer les necessitats de cura 
(Hosseini i Goher, 2017; Van Wynsberghe, 2013).

Per exemple, els robots d’assistència social (SAR) com ara Paro (un robot en forma de 
foca), NAO (un robot humanoide) i AIBO (un robot semblant a un gos) proporcionen 
companyia i una àmplia gamma de suport psicosocial (Ienca et al., 2016; Pollack et al., 
2002; Sorell i Draper, 2014; Vandemeulebroucke et al., 2018). Els robots de servei com 
Pearl i Care-O-Bot 4 (robots humanoides) s’utilitzen en entorns domèstics i poden 
ajudar d’una manera activa les persones mitjançant múltiples funcions com guiar 
sobre l’entorn, recordar la rutina diària com prendre medicaments, la interacció 
social i les telecomunicacions (Ienca et al., 2016; Pollack et al., 2002; Sorell i Draper, 
2014; Vandemeulebroucke et al., 2018). Un altre robot és el HAL, de tipus cíborg, de 
la companyia Cyberdyne, és un exoesquelet operat per la persona directament que 
pot ajudar al moviment físic com aixecar-se, posar-se dret i caminar (Sankai, 2006; 
Sankai i Sakurai, 2018).

Els Estats Units són el país líder en investigació robòtica, seguit del Japó, encara que 
a Europa i Àsia Oriental també es tracta d’un tema actual, ja que la investigació en 
aquest àmbit ha augmentat un 40% i un 29% respectivament (Shishehgar et al., 2018). 
S’espera que el 2021 els diners mundials que es gastin a desenvolupar-los serien 112.400 
milions de dòlars (Framingham, 2020).

Malgrat els possibles beneficis, poques investigacions s’han portat a terme sobre el 
que pensen les persones grans, com actuen i se senten respecte als robots de cura 
(Broadbent et al., 2009). És vital tenir en compte la visió dels futurs usuaris, ja que afecta 
l’acceptació social dels robots i es reflecteix en les normes i els valors socials (De Graaf 
et al., 2019). Idealment, un procés participatiu sobre la discussió de qüestions ètiques 
per part dels diferents grups d’interès implicats, conegut com a «espais democràtics», 
és essencial per a l’orientació en el desenvolupament robotitzat (Sparrow i Sparrow, 
2006; Vandemeulebroucke et al., 2018).

L’objectiu d’aquest article és proporcionar una millor comprensió sobre les opinions, 
sentiments i actituds de les persones grans envers els robots de cura, mitjançant la 
recopilació i l’anàlisi de dades qualitatives generades a través de la discussió dels grups 
focals i la revisió de la literatura anterior fins a la data com a referència per comparar-
les amb els resultats obtinguts. L’estudi es va dur a terme en el marc del projecte «Ètica 
dels robots que ens cuiden», el principal objectiu el qual té com a principal objectiu la 
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construcció d’un marc ètic per al disseny i l’ús de robots d’atenció social a Catalunya, 
en l’àmbit de la infància, la gent gran i la salut.

2. Mètode

Els autors vam decidir utilitzar una metodologia qualitativa tenint en compte que 
permet examinar d’una manera holística fenòmens complexos i en proporciona una 
descripció més completa (Al-Busaidi, 2008; Sofaer, 1999). Creiem que l’anàlisi qua-
litativa, en lloc de mètodes matemàtics i estadístics, és necessària per entendre la 
situació en la seva totalitat. Aquest enfocament permet una millor comprensió de les 
experiències, les creences, les opinions, les actituds i les preferències de les persones 
respecte a un tema específic, ja que dona veu als participants implicats en aquest 
procés (Babu et al., 2013).

Hem dut a terme grups focals de discussió per tal d’originar i recollir informació sobre 
les percepcions de la gent gran, ja que aquest mètode promou la lliure interacció entre 
els participants i proporciona un coneixement substancial des de la perspectiva del 
subjecte (Gill et al., 2008; Kitzinger, 1995). Els participants utilitzen les seves pròpies pa-
raules, expressions i frases per comunicar el seu punt de vista, contribuint a un entorn 
més segur i relaxat (Seymour et al., 2002; Then et al., 2014; Young, 2019).

Vam identificar com a importants tres temes generals per aprofundir-hi. Estudis simi-
lars amb grups focals van incloure, principalment, l’ús dels robots i les consideracions 
ètiques com a temàtiques importants. Nosaltres vam afegir-hi el concepte de cura, ja 
que creiem que és rellevant per entendre el desenvolupament de robots d’aquest tipus 
(Bedaf, et al., 2019; Park et al., 2019; Zsiga et al., 2013).

 • Concepte de cura: Un pas previ abans de parlar de robots de cura és explorar què 
entenen les persones grans per cura. És important determinar el significat de 
què és la cura tenint en compte que la seva visió i els seus valors poden ajudar a 
entendre els usos potencials d’aquest tipus de robots.

 • Ús dels robots: Explorar les preferències i les reticències de les persones grans sobre 
els robots de cura i els possibles usos o tasques en què els robots podrien ser útils.

 • Ètica: Consideracions i limitacions ètiques per evitar futurs no desitjats.

Vam crear un guió que consistia en una sèrie de preguntes obertes per tenir com a re-
ferència (vegeu la taula 1). Tan sols es va fer servir quan era necessari per tal de generar 
discussió, ja que els participants sempre podien interactuar lliurement.
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Taula 1   I    Preguntes dels grups focals 

1. Cura - Què significa la cura per a tu?

2. Ús - En quin tipus de tasques creieu que necessiteu suport o que la tecnologia robòtica 
podria ser útil?

3. Ús - Quina tecnologia creieu que ja us ha ajudat o us pot ajudar?

4. Límits / Ètica - Quins límits haurien de tenir els robots? Algun perill o risc possible?

2.1. Consideracions ètiques

Els participants van signar un consentiment informat per escrit sobre qui du a terme 
l’estudi, el propòsit d’aquest, la confidencialitat de la informació personal i la futura 
comunicació dels resultats. Aquest document va ser aprovat pel comitè d’ètica de la 
Universitat Autònoma de Barcelona.

2.2. Participants i procediment

Un total de 32 persones grans van participar a l’estudi. Vam dur a terme quatre grups 
focals (7, 8, 9 i 8 participants respectivament) que incloïen 16 homes i 16 dones. Els par-
ticipants es van dividir en edats compreses entre els 65 i els 79 anys. Tots els participants 
de l’estudi eren voluntaris.

Vam dur a terme les reunions dels grups focals a Barcelona, Espanya, i la durada mitja-
na va ser d’una hora. Es van enregistrar en àudio i es van transcriure manualment. Les 
preguntes del debat es feien en la llengua nativa dels participants (català) i la discussió 
es feia en castellà i català. La discussió dels grups focals va ser dirigida per un modera-
dor (tercer autor) per tal de facilitar la conversa entre els participants.

El grup va començar amb una breu presentació individual, en la qual els participants 
es presentaren dient la seva edat i el nom. Després d’això, el debat va començar amb 
la discussió sobre el concepte de cura i va canviar a les altres temàtiques a mesura que 
avançava la discussió.

3. Resultats

En aquesta secció, vam realitzar una anàlisi temàtica. Utilitzant aquest mètode, les 
dades s’analitzen i es resumeixen en diferents subtemes segons les temàtiques i les 
idees que van sorgir de manera consistent en els diferents grups. Per tal d’il·lustrar 
intervencions rellevants, es van incloure extractes verbatim (codificats com a grup (G) 
- participant (P)).
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3.1. Significat de cura

El coneixement de la gent gran és especialment interessant, ja que normalment tenen 
experiència pràctica en la cura dels nets, pares o avis en el passat i podrien rebre cures 
en l’actualitat.

Observem que la cura és un concepte ampli i divers, motiu pel qual es descriu de dife-
rents maneres en funció dels valors i les experiències de la persona. Segons els partici-
pants, el concepte de cura inclou tant infants com la gent gran i, independentment de 
l’edat, es relaciona principalment amb la pèrdua d’autonomia de la persona.

 3.1.1. Tipus de cura
«La cura consisteix en ajudar, animar i millorar la vida de les persones que ho necessi-
ten» (G3-P2). Els participants expressen que cuidar consisteix en ajudar una persona a 
realitzar una sèrie de tasques en les quals té dificultats o ja no pot fer, com aixecar-se 
per anar al bany, aconseguir un got d’aigua o alimentar-se. «Es tracta d’atendre totes 
les necessitats de la persona» (G1-P7), quan la persona no és autosuficient per cuidar-se 
en alguns aspectes de la seva vida. Un altre participant considera que tenir cura d’un 
familiar implica oblidar-se d’un mateix per la persona que ha de ser cuidada i dedi-
car-s’hi íntegrament. En aquest context, els participants van expressar la seva preocu-
pació per les conseqüències físiques i emocionals per als cuidadors informals que pot 
suposar un període intens o llarg de cura.

A part de les ajudes més tècniques o físiques, el concepte de cura inclou una dimen-
sió més humana i vital. «Tenir cura d’una persona és donar vida i ajudar a voler viure»  
(G2-P3). Es destaca que el suport ha de ser tant físic com psicològic, ja que, de vegades, 
depenent del problema de la persona, el fet de ser encoratjat o motivat per algú és enca-
ra més útil que el suport físic per afrontar una situació determinada. En aquest sentit, un 
participant esmenta que és imprescindible posar-se en el lloc de l’altre per poder ajudar 
veritablement «Cuidar és empatitzar amb la persona que estàs tractant» (G4-P4).

Diversos participants van esmentar la «calor humana» com un factor que forma part de 
la concepció de la cura. Tot i la dificultat que trobaren per definir-ho, remarquen que 
les emocions hi tenen un paper important. Creuen que cuidar implica la transmissió 
d’una sèrie de sensacions que permeten construir una relació personal i, per tant, les 
emocions són un requisit per a les bones pràctiques assistencials. Afirmen que tenir 
cura d’algú va més enllà de mantenir viva aquesta persona. Per exemple, un participant 
explica:

«El que vull dir amb la ‘calor humana’ és que pots estar al llit i estar sol en una habi-
tació o pots estar al llit amb una persona al teu costat i encara que aquesta persona 
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no et parli, el simple fet que es mogui o esternudi et fa sentir alleujat, perquè saps 
que no estàs sol» (G3-P6).

Els participants creuen que la cura té diferents dimensions, encara que totes formen 
part d’un mateix concepte. Tot i que és difícil classificar entre tipus de cures, fan una 
diferenciació útil per orientar la introducció de robots:

D’una banda, es va agrupar tota la cura mèdica i tècnica com l’administració de me-
dicaments, l’alimentació, l’elevació de pacients amb motiu de dificultats de mobilitat, 
la higiene, el monitoratge i altres tasques concretes que solen realitzar infermeres o 
cuidadors informals.

D’altra banda, es va defensar una cura més vital que inclou comoditat, conversa, cali-
desa humana, l’acompanyament i, en definitiva, «ser-hi».

3.2. Possibles usos dels robots de cura en persones grans

El debat sobre l’ús de robots de cura incloïa tant les funcions específiques en què un 
robot pot ajudar com les actituds, opinions i predisposicions que tenen les persones 
grans.

 3.2.1. Actituds envers els robots de cura
La majoria dels participants són optimistes sobre la introducció dels robots de cura, 
perquè consideren que podrien reduir l’estrès emocional i el potencial d’esgotament, 
a més de facilitar les tasques del cuidador. Altres expressen les seves preocupacions i 
sentiments. «Tot i que tinc por dels robots, trobo que la Roomba (robot de neteja) és 
molt útil i és així com els he d’imaginar, com una ajuda» (G3-P5).

Els participants van estar totalment d’acord que els robots haurien de donar suport a la 
persona i als cuidadors informals/formals i ajudar-los en lloc de substituir-los. Conceben 
un hipotètic escenari en què els robots de cura són complementaris al contacte humà. 
Per exemple, un participant que durant molts anys va tenir cura del seu marit malalt 
descriu aquell llarg període de cura com a molt sacrificat i esgotador emocionalment: 
«Dono fe de la importància de tenir ajuda en els moments més necessaris de la vida» 
(G4-P2 ). Hi afegeix que l’assistència robòtica hauria estat útil i alleujadora.

«La nostra actitud ha de ser progressiva, pragmàtica i prudent», afirma un participant 
(G4-P6). Els participants creuen que la introducció dels robots de cura hauria de ser 
progressiva, ja que són una tecnologia complexa i cal garantir-ne el correcte funciona-
ment. També consideren important tenir en compte els possibles problemes descone-
guts o efectes secundaris que poden aparèixer un cop que el robot estigui en ús.



ANUARI  DE L’ENVELL IMENT.  ILLES BALEARS 2021  389 

La gent gran creu que el concepte de robot és una cosa dinàmica. «Per a mi, un robot 

és un procés» (G1-P5). Recorden que fa 20 anys solien anomenar robots a una cosa 

diferent en comparació amb ara. Avui dia, els robots són una tecnologia més complexa 

i consideren que això avança ràpidament. «Més aviat del que pensem, tindrem robots 

amables» (G1-P2).

 3.2.2. Funcions dels robots de cura

Es van identificar diferents usos potencials dels robots de cura tenint en compte dife-

rents contextos i situacions segons els diversos tipus de cura proposades anteriorment. 

Els participants creuen que s’hauria de prioritzar el suport robòtic en les tasques tèc-

niques i mèdiques esmentades anteriorment. El desenvolupament de robots de cura 

sembla més plausible per a aquest tipus de tasques, ja que els atributs humans no són 

tan exigents com en altres tasques de cura. En aquest cas, es reduiria el contacte humà, 

però no s’hauria d’eliminar mai. «Hem de tenir en compte que el contacte humà és un 

aspecte fonamental per atendre les persones i substituir-lo totalment ens podria portar 

a la deshumanització de les cures» (G4-P1).

Els participants informen que les persones grans solen tenir problemes amb la pèrdua 

de memòria i, per tant, recomanen l’ús de robots per recordar que cal prendre els me-

dicaments o l’horari diari i les cites mèdiques. Il·lustren l’ús que en fa una persona amb 

demència, en què el robot, en possible contrast amb l’humà, no es cansarà de repetir 

que es prengui les pastilles.

Els robots de cura es conceben com una tecnologia que ha de ser personalitzable, 

que hauria de poder adaptar-se a diferents usuaris o al mateix usuari en contextos o 

moments diferents. Basant-se en l’experiència personal d’un participant, cada persona 

pot tenir una manera diferent d’interactuar amb aquestes tecnologies: «He cuidat cinc 

persones diferents i cada cas era absolutament diferent i únic» (G4-P2). Per exemple, 

un d’aquest casos era més violent i, per tant, el participant no recomanaria aquesta 

tecnologia per a aquesta persona.

Tots els participants van destacar la utilitat dels robots en les tasques domèstiques, 

per exemple, cuinar, alimentar i netejar, ja que són repetitives, cansades, consumei-

xen molt de temps i són tot un desafiament si hi ha dificultat o manca d’autonomia. 

Els participants van argumentar que se sentien més segurs i cuidats a l’entorn de la 

llar si sabien que un robot o una tecnologia podria enviar un senyal d’ajuda als cui-

dadors o a la família, si passés alguna cosa dolenta. D’altra banda, un participant no 

hi va estar d’acord i el va descriure com a pèrdua de privadesa i va remarcar que la 

tecnologia GPS (sistema de posicionament global) a vegades pot ser poc precisa o no 

funcionar correctament.



ANUARI  DE L’ENVELL IMENT.  ILLES BALEARS 2021 390 

Les persones grans expressen que de vegades es troben amb un estat d’ànim baix i le-
tàrgic. Suggereixen que els robots de companyia podrien millorar aquest estat d’ànim 
i alleujar el dolor emocional. «Crec que pot alegrar la vida» (G2-P5), proposen activi-
tats d’entreteniment com tocar la música preferida, cantar o mantenir una conversa. 
D’altra banda, un participant indica: «La companyia la vull de la meva família» (G2-P6). 
Afirma que els robots poden ser útils en altres àrees, però que no s’han d’incorporar 
en l’acompanyament.

Un altre ús potencial és ajudar a aixecar i moure persones. «De vegades, cuides algú 
i no el pots aixecar perquè és massa feixuc» (G1-P6). Els resulta útil tenir assistència 
robòtica a l’entorn de la llar, ja sigui un exoesquelet o un sistema similar d’eslinga que 
tenen els hospitals. Això no només els permetria realitzar la tasca, sinó també prevenir 
problemes d’esquena.

3.3. Consideracions ètiques

Els participants van proposar un marc ètic i van compartir les seves preocupacions, pors 
i opinions sobre consideracions ètiques.

 3.3.1. Marc ètic
Sobre la discussió de l’ètica dels robots de cura, un participant va afirmar: «L’ètica no 
està en els robots, sinó en els programadors» (G4-P1). Els participants van destacar la 
integració d’altres professionals en el desenvolupament dels robots de cura, creant un 
equip multidisciplinari que proporciona diferents punts de vista. Imaginen un marc en 
què cal considerar tres variables bàsiques com a requisit per garantir que es respectin 
les consideracions ètiques.

 - En primer lloc, hi hauria d’haver una llista de recomanacions bàsiques i universals, 
suggereixen recopilar una gran quantitat d’informació dels diferents agents clau 
a l’àmbit europeu. L’objectiu és crear normes generals com les regles d’Asimov.

 - En segon lloc, abans d’introduir els robots de cura a una persona concreta, hem 
d’explorar els seus valors i les preferències per evitar un conflicte. Es tracta d’un 
procés dinàmic a causa de les condicions de la persona, atès que el context, els de-
sitjos i les necessitats poden ser diferents segons l’estat de salut. Un participant va 
esmentar: «Existeixen línies vermelles gairebé per a cada usuari del robot» (G4-
P5), remarcant la diferència dels límits segons l’usuari. La família i els amics íntims 
també hi poden tenir veu, ja que probablement coneixen millor la persona.

 - En tercer lloc, l’equip professional de cuidadors hauria d’adoptar un model 
d’atenció centrat en la persona, respectant-ne els valors i la dignitat. La persona 
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pot participar activament en la creació del pla de salut personalitzat, que pot 
resultar en un acord entre els professionals de la salut i el mateix receptor.

 3.3.2. Límits, riscos i altres consideracions
A continuació, parlarem de les pors i les incerteses que la introducció de la robòtica 
genera entre les persones entrevistades.

Dues persones grans tenien opinions diferents sobre els límits de fins a quin punt hau-
ríem de vincular-nos amb un robot. «Crec que una persona no hauria d’estimar un 
robot» (G1-P2), però l’altre participant no hi va estar d’acord i va dir: «Si això és el que 
realment vol una persona i et fa feliç, per què no?» (G1-P4).

El preu dels robots era un tema que es presentava a cada grup. La gent gran creu que 
els robots de cura haurien de tenir un preu accessible perquè tothom pugui accedir-hi i 
pugui beneficiar-se’n o bé haurien de ser públics, i l’Estat hauria de assumir-ne el cost.

Tot i que només va aparèixer en un grup focal, és important comentar l’impacte 
ambiental dels robots. «El sistema de bateries és un dels més contaminants que 
existeixen» (G2-P8). Comparen els robots amb un cotxe elèctric i afirmen que la 
fabricació, recàrrega i destrucció dels components és molt contaminant.

A diferents grups se’ls va acudir la idea de respectar els principis bàsics de l’ètica, que 
s’utilitzen habitualment en medicina (beneficència, no maleficència, justícia, autono-
mia i veracitat).

4. Discussió

En aquest estudi, hem observat que conviuen diferents punts de vista en el debat sobre 
els robots, i aquests resultats són coherents amb altres estudis (Bedaf et al., 2019; Fren-
nert i Östlund, 2018). La gent gran creu que, respecte al concepte de cura, diferenciar 
entre una atenció més tècnica i una de més vital és útil per predir el possible ús de robots.

Els participants van presentar una actitud positiva i proactiva envers l’ús de robots 
com una ajuda. Aquests resultats coincideixen amb altres estudis que demostren que 
les persones grans tenen una bona predisposició a l’ús de robots. (Frennert i Östlund, 
2018; Ray et al., 2008). L’ajuda robòtica es percep com a complementària de l’acció hu-
mana, no com un substitut d’aquesta. (Draper i Sorell, 2017; Sharkey i Sharkey, 2012).

En relació amb la funcionalitat dels robots, els nostres resultats coincideixen amb les 
investigacions anteriors. En les tasques diàries i les tasques de neteja com l’alimentació, 
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la neteja i la higiene es van considerar realment útils (Sparrow i Sparrow, 2006; Smarr 
et al., 2010). Altres funcions com l’administració i el recordatori de medicaments 
(Shishehgar et al., 2018); proporcionar companyia i entreteniment (Broekens et al., 
2009; Shishehgar et al., 2018); supervisar i enviar una alarma de senyal (Zsiga et 
al., 2013), i l’elevació de pesos (Akalin et al., 2019; Frennert i Östlund, 2018) es van 
considerar adequats.

Els autors vam trobar que la personalització és un factor important en les caracterís-
tiques dels robots de cura. Com en estudis similars, els participants consideren signifi-
cativa la capacitat del robot d’adaptar-se i adequar-se a les preferències i mancances 
personals (Bedaf et al., 2019; Bradwell et al., 2019).

En referència a les qüestions ètiques, les persones grans van proposar un marc ètic per 
garantir que es tinguessin en compte les consideracions ètiques en el desenvolupa-
ment robòtic. Altres consideracions van ser el cost monetari (Sorell i Draper, 2014), els 
límits sobre el vincle humà-robot i el potencial impacte ambiental.

5. Conclusió

Els resultats d’aquesta investigació donen suport a la idea que les persones grans tenen 
una àmplia i diversa gamma d’opinions, preferències i actituds envers els robots. En 
conjunt, els resultats suggereixen que el concepte de cura pot ajudar a entendre quin 
tipus de tasques pensen les persones grans que els robots haurien de realitzar o no.

La gent gran identifica que els robots de cura poden assistir en la realització de tasques 
específiques i coincideixen fermament en el fet que no haurien de substituir el contac-
te humà i, per tant, ser vistos com una ajuda.

El desenvolupament de robots de cura ha de ser supervisat per un equip multidiscipli-
nari i cal incloure consideracions ètiques en el procés de desenvolupament per evitar 
futurs no desitjats i millorar el desitjat.

Agraïments
Volem donar les gràcies a totes les persones grans que varen participar als grups de 
discussió. Aquest estudi s’emmarca en el projecte de recerca «Ètica per a robots que 
ens cuiden», finançat per la Fundació “la Caixa” (ID 100010434), segons l’acord LCF/PR/
RC17/10110004.
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