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" INTRODUCCION

El motor que implusé la realizacion de este trabajo provino en primera instancia de
nuestras vivencias personales, desdencadenando luego, una apetencia por investigar que
relacion establecemos nosotros, como sociedad, con cada uno de sus integrantes,
cualquiera sea su caracteristica o etapa de desarrollo.

La discapacidad es un problema social y como tal, para poder atisbar un horizonte de
reflexion o de accion, se debe enfocar la problematica en dos sentidos:

e la persona con discapacidad.

o la comunidad o entorno social.

La concrecion de este trabajo implica una ardua busqueda de informacion y una
exploracion en todos los organismos y/o instituciones relacionadas en mayor 0 en menor
medida con ella.

A lo largo del mismo pretendemos ofrecer una vision critica de la realidad pero no por
ello destructiva. Deseamos comprender el porqué de los miedos y temores instalados en
la sociedad y que forman parte de la conducta culturalmente aprobada.

Por tltimo, aunque pueda resultar un poco ambicioso, queremos aportar “la punta del
ovillo” para estudios venideros, para aquellos que al igual que nosotros piensan y sienten
que la vida es un regalo muy precioso, que todos tenemos el deber y el derecho a vivirla,

sin distincion, sin discriminacion y con iguales oportunidades para todos.

El trabajo comienza con un intento de unificar conceptos, ya que, busca eliminar del uso
cotidiano terminologias erroneas o peyorativas; seguido por una reelaboracion estadistica
de la poblacion con discapacidad; y culminando con las tareas que como comunicadores

sociales nos compete impulsar y desarrollar, en base a un analisis de un gran caudal de
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material audiovisual y de entrevistas con profesionales consustanciados con la

problematica.
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EL ACTO DE COMPARTIR

El acto de Comunicar implica poner en comun ideas de interés comun. Para ello se
necesitan tan solo dos personas, mas alla de las palabras y de las acciones, pues la
comunicacion surge en un primer momento por el simple hecho de estar con el “otro”,
de compartir.

Ese compartir significa romper con la coraza que nos protege y nos separa de los demas

L]

para poder realmente llegar a transmitir. Existen diversas dificultades debido a
diferencias de codigo, de ideas, interferencias en la transmision y a la subjetividad misma

del mensaje que nos lleva a decodificar lo que deseamos en lugar de lo que realmente se

nos quiere comunicar.

Para comunicar es necesario identificar al compafiero como un “objeto” especificamente
social, es decir un “otro” del que se espera una respuesta o una llamada de atencion.

Es mediante la comunicacion entre sujetos que se estructura la imagen inconsciente del
cuerpo que, entrecruzada con el sistema corporal, entra en cc;municacic')n con los demas.
Todo contacto de comunicacion o de evitamiento de la misma se asienta en la imagen
inconsciente del cuerpo. Una imagen sana es aquella que mediante la comunicacion

interpersonal permite al nifio desarrollarse.

Unificar cédigos es la mejor manera de comenzar un dialogo fructifero, por lo tanto,
como primera medida vamos a delimitar los términos que mencionaremos a
continuacion. Estés definiciones fueron obtenidas de un extenso y arduo trabajo que
realizo la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), ante la imperiosa necesidad de

unificar criterios.
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DEFICIENCIA, DISCAPACIDAD Y MINUSVALIA

; Términos sinénimos o concepto distintos?

Deficiencia: es toda pérdida o anormalidad de una estructura o funcion psicologica,
fisiolégica o anatomica. Deficiencia hace referencia a las anormalidades de la estructura
corporal y de la apariencia, y a la funcion de un 6rgano o sistema cualquiera que sea la

causa.(las deficiencias representan trastornos a nivel de 6rgano).

Discapacidad: es toda restriccion o ausencia (debida a una deficiencia) de la

capacidad de realizar una actividad en forma o dentro del margen que se considera
normal para un ser humano. Las discapacidades reflejan la consecuencia de la deficiencia
desde el punto de vista del rendimiento funcional y de la actividad del individuo (las

discapacidades representan trastornos a nivel persona).

Minusvalia: es una situacion desventajosa para un individuo determinado, consecuencia
de una deficiencia o de una discapacidad que limita o impide el desempefio de un rol que
es normal en su caso (en funcion de la edad, sexo y factores sociales y culturales). Las
minusvalias reflejan una menoscabo en la interaccion y adaptacion del individuo al

entorno.

Roles Sociales: Entorno.

Capacidades: Persona.

Estructura: Psico-fisio-ana

Deficiencia

Discapacidad

Minusvalia
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La condicion de discapacitado es muy diferente a la de enfermo. El estado de enfermo es
un.estado transitorio, se desea salir lo mas rapido posible. Esto es algo positivo y,
hacerlo es una obligacion social.

A continuacion transcribiremos la definicion de T. Persons: “ El enfermo es tratado con
toda consideracion (...) en la medida en que pone todo su esfuerzo en salir de este

estado.”

Pero aquello de lo que "sufre" la persona con discapacidad no es provisorio. Aceptar su
estado, es un imperativo moral para €él; es también un imperativo de vida como curarse lo
es para el enfermo.

CAPACITAR: “hacerlo apto, habilitarlo para alguna cosa...” (Real Academia Espafiola).
El término discapacidad procura sugerir que si el individuo estd limitado en algun
aspecto, lo importante es subrayar aquellos en los que no lo esta.

La persona con discapacidad, (desde ahora y para siempre utilizaremos cuando nos

e

referimos a un discapacitado, como  una persona con discapacidad ..” o “con
capacidades diferentes y/o especiales™), es un individuo potencialmente apto, puede
tener en determinados aspectos capacidad menor, igual o incluso mayor que Otros
individuos en determinadas habilidades para las-fueron aptos. La plenitud de la vida no le
es dada a priori, sino como el resto de los seres humanos debe desarrollarse a través y en

el medio en que vive.

Para hablar todos el mismo “idioma”:
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Instituto Nacional de Servicios Sociales de Madrid, Espafia- INSERSO1983

Illness = Impairment = Disability = Handicap
Enfermedad = Deficiencia = Discapacidad => Minusvalia
Trastono = Lo Organico = Lo Funcional = Desventaja

Exteriorizada  Objetivizada Socializada

‘Clasificacion Internacional de Deficiencias, Discapacidades y

Minusvalias

uClasiﬁcaci(m de Deficiencias: intelectuales; psicologicas, del lenguaje; del organo de

la audicion; del 6rgano de la vision y otras deficiencias.

ﬁClasiﬁcaci(m de Discapacidades: de la conducta; de la comunicacion; del cuidado
personal; de la locomocion; de la disposicion del cuerpo, de la destreza;, y otras

restricciones de la actividad.

mClasiﬁcacién de Minusvalias: de orientacion; de independencia fisica, de la
movilidad; ocupacional; de la integracion social, de autosuficiencia economica y otras

minusvalias.
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De forma tradicional y desde los servicios sociales es usual efectuar tres agrupaciones
atendiendo primordialmente al origen y/o deficiencia, y en ocasiones a la funcion
afectada:

Psiquicos: refraso mental y en ocasiones, la enfermedad mental.

Sensoriales: afecciones del sentido de la vista y del oido.

Fisicos: todas aquellas anomalias, enfermedades, déficit, secuelas, disfunciones,

que afectan el aparato fisico-orgdnico-somatico.

En cuanto a los fisicos, la clasificacion mas clara es la siguiente:

L"Discapacidades Motrices sin Afeccion Cerebral (secuelas de poliomielitis, espina bifida,

lesion medular; etc.).

mDiscapacidades.Motrices con Afeccion Cerebral (paralisis cerebral, accidentes cerebro-

vascular.).

MDiscapacidades Fisicas por Enfermedad (asma infantil, epilepsia y -el nifio

hospitalizado).

Pero interpretamos que Discapacidad, en su sentido tal vez mas peyorativo esta tomado
como un conjunto de espacios y desempefos sociales en los que un individuo o una
categoria de individuos son excluidds a causa de sus deficiencias. Entendiendo como
espacios sociales, a los campos o lugares de actividad mas o menos institucionalizados
defiriibles en términos tan simples como trabajo, educacion, deporte, diversion o religion.
Son una combinacion de prohibiciones y de limites, que no es otra cosa que lo opuesto a

integracion. Las omisiones pueden ser formales, explicitas “nadie tiene acceso a la
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funcion publica si no es sano de cuerpo y espiritu”; u otras pueden ser informales,
resultado de proscripciones interiorizadas o presentarse bajo la forma nimia de “es

evidente” o “es asi”.

Lo que es una deficiencia sin mayores consecuencias en una sociedad o en un contexto
determinado, puede transformarse en una discapacidad importante en otro (por ejemplo,

“Gulliver”, “Pulgarcito”, etc.).

Para reducir la discapacidad habria que atacar directamente modificando ciertas
modalidades de la organizacion social y, ademas, reduciendo las deficiencias se reeduca
la discapacidad (tratamientos, ortopedia, etc.). Las acciones dirigidas a reducir la
deficiencia estan dirigidas a la persona del discapacitado, destinadas a mejorar su
desempefio y/o darle el medio para hacerlo el mismo, estas deben aumentar las
posibilidades de integracion. |
Si la mayoria de los integrantes de la sociedad fueran ciegos, sordos, etc.; ésta hubiera
sido instaurada de otro modo, se hubieran elegido otros caminos.. y otras potencialidades
serian explotadas.
No se trata de reorganizar la sociedad en todo su contexto sobre estos modelos, pero si
se busca dar un lugar a las minorias y tratar lo mas posible de aprovechar lo que puedan
aportar; permitiéndonos imaginar todo lo diferente que la sociedad hubiera podido ser.

“Lucha contra la sordera” Bernard Mottez



