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1. Identificacidén del trabajo de grado:

1.1 Titulo de la investigaciédn:

Factores determinantes en la inclusidén laboral de 1las

personas en condicidén de discapacidad

1.2 AUTORES DEL TRABAJO:

Ana Maria Arévalo Moreno - Iovan Parra Cuestas

1.3 NOMBRE DEL TUTOR:

Carolina Goémez

1.4 MODALIDAD DEL TRABAJO DE GRADO:

Investigacidn en areas y temdticas disciplinares

1.5 OBJETIVOS DEL TRABAJO DE GRADO:

1.5.1. OBJETIVO GENERAL

Plantear a partir de la investigacidén una propuesta tedrica,
conceptual y practica, sobre los lineamientos técnicos vy
legales, para mejorar y aumentar la vinculacidn sociolaboral
de las personas en condicidén de discapacidad, mediante 1la

herramienta de la Responsabilidad social corporativa.



1.5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Explorar la oferta y la demanda de 1los servicios
socialeg, de entidades publicas y privadas, frente
al tema de 1la vinculacidén sociolaboral dirigido a
personas en condicidén de discapacidad.

e Conceptuar desde las experiencias de las personas en
condicidén de discapacidad vinculadas y no vinculadas
laboralmente, las percepciones, sentimientos vy
ventajas y desventajas de la inclusidén sociolaboral.

e Tdentificar los factores que no permiten una mayor
inclusién en los procesos de vinculacidén laboral a
personas en condicidén de discapacidad, a partir de
las experiencias en los proyectos desarrollados por
diferentes instituciones a nivel publico y privado

en el territorio Distrital.

2. PROBLEMA DE INVESTIGACION:

A partir de la experiencias de 6 entidades que desarrollan
proyectos de inclusidn sociolaboral de personas en condicidn
de discapacidad en diferentes sectores del distrito. ¢Cudles
son los factores predominantes gque no permiten un aumento y
vinculacidén satisfactoria de la poblacidn en condicidn de

discapacidad en puestos de trabajo?

3. PREGUNTAS DE INVESTIGACION:

cCuales son los factores evidenciados por las diferentes
instituciones a nivel publico y privado gque desarrollan

proyectos de inclusidén socio laboral para personas en
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condicién de discapacidad, que no permiten una mayor
inclusién en los procesos de vinculacidn laboral de esta

poblacidén?

cCuales son las percepciones de las personas en condicidn
de de discapacidad vinculadas y no vinculadas laboralmente
por medio de las instituciones que desarrollan proyectos
de inclusidén laboral frente a las ventajas y desventajas

de la vinculacidén laboral?

cQue servicios prestan entidades publicas vy privadas
frente al tema de la inclusidén socio-laboral para personas
en condicién de discapacidad y en gque medida estos se

acondicionan a las necesidades reales de esta poblacidn?
3.1 JUSTIFICACION

La hipdétesis que guio el trabajo de grado, se enmarca
principalmente en las condiciones de riesgo y fragilidad en
la calidad de vida de 1las personas en condicidén de
discapacidad y sus familias, dada la baja tasa de personas en
condicién de discapacidad vinculadas al mercado laboral;
victimas de la exclusidén Yy la injusticia social,
adicionalmente por la falta de legislacidén y garantias por
parte del estado para con la poblacidén y la comunidad en

general que adguirieron una discapacidad.

4. LINEA DE INVESTIGACION:

Esta investigacidn esta enmarcada dentro de la linea de
investigacidn del programa de trabajo social
“Participacidén y construccidén de comunidad”, asi mismo
esta dentro de la linea de investigacidn “Construccidn

de comunidad y tejido social” de la facultad de ciencias
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humanas vy sociales vy esta dentro de “Gestidn,
participacidén y desarrollo comunitario” la cuarta de las

lineas de accidn de Uniminuto

5. SUSTENTO TEORICO DEL TRABAJO REALIZADO:

5.1 MARCO CONCEPTUAL

Dentro de la experiencia de la salud, la discapacidad es toda
restriccidén o ausencia (debida a una deficiencia) de 1la
capacidad de realizar una actividad en la forma o dentro del
margen que se considera como normal para un ser humano.

La Asamblea General de las Naciones Unidas en su Resolucidn
48/96 del 20 de diciembre de 1993' establece fronteras entre
los conceptos de discapacidad y minusvalia; al igual que la
Organizacidn Mundial de la Salud que en el afio 1980, aprobd
una clasificacidn internacional de deficiencias,

discapacidades y minusvalias, en los siguientes términos:

DEFICIENCIA: Una  pérdida o anormalidad  permanente  ©
transitoria - psicolégica, fisiolbgica o anatdémica - de

estructura o funcidn.

DISCAPACIDAD: Cualquier restriccidn o impedimento  del
funcionamiento de una actividad, ocasionados  por una
deficiencia en la forma o dentro del dambito considerado

normal para el ser humano.

MINUSVALIDEZ: Una incapacidad que constituye una desventaja

para una persona dada en cuanto limita o 1impide el

" ONU, documento sobre “Normas uniformes sobre la igualdad de oportunidades para las
personas con discapacidad”
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cumplimiento de una funcidén que es normal para esa persona,

segtin la edad, el sexo, los factores sociales o culturales.

Los términos anteriores, enmarcan el punto de partida sobre
la intervencidn social propia, dirigida a 1la poblacidén en
condicidén de discapacidad y a su vez nos compromete - como
investigadores - a asumir una posicidn critica frente al
desarrollo psicoldgico, fisico y anatdmico de 1la persona,
observadndolo como un sujeto integral con habilidades,
destrezas y retos personales (de acuerdo a su funcionalidad
cognitiva), que en medio de su condicidén “anormal”, son igual
e incluso en muchos casos (resaltamos el caso del Senador
Jairo Clopatosky) mas productivos, en oficios que realiza

una persona “normal”.

La discapacidad tradicionalmente se caracteriza por excesos O
insuficiencias en el desempefio y comportamiento en una
actividad rutinaria normal, los cuales pueden ser temporales
o permanentes reversibles o irreversibles y progresivos o
regresivos (sujeto a 1la intervencidn de rehabilitacidn en

salud y psicosocial).

Normalmente se considera la discapacidad como una condicidn
de deficiencia relacionada con el funcionamiento del cuerpo
o la mente, en donde 1la ejecucidén de actividades de 1la
persona y su participacidén en la sociedad, resulta casi
imposible por causa de la falta de inclusidn, aceptacidn e

interaccidén entre la persona y el entorno en que vive.

De otra parte, segin los lineamientos de habilitacidén -
rehabilitacidén, la discapacidad se puede diferenciar segin la

pérdida o alteracidn del desempefio funcional del individuo en
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el ambito corporal o mental, y se define de las siguientes

maneras de acuerdo a la valoracidn profesional:

MENTAL: Alteracidén en las funciones mentales o estructuras
del sistema nervioso, que perturban el comportamiento del
individuo, limitdndolo principalmente en la ejecucidén de
actividades de interaccidén y relaciones personales de la vida

comunitaria, social y civica.

COGNITIVA: Alteracidén en las funciones mentales o estructuras
del sistema nervioso, que limitan al individuo principalmente
en la ejecucidén de actividades de aprendizaje y aplicacidn

del conocimiento.

SENSORIAL VISUAL: Alteracién en las funciones sensoriales
visuales y/o estructuras del ojo o del sistema nervioso, que
limitan al individuo en la ejecucién de actividades que
impliquen el uso exclusivo de la visiédn.

SENSORIAL AUDITIVA: Alteracidén en las funciones sensoriales
auditivas y/o estructuras del oido o del sistema nervioso,
que limitan al individuo principalmente en la ejecucidn de

actividades de comunicacidén sonora.

FISICA: Alteracidn en las funciones Neuro-misculo-
esqueléticas y/o estructuras del sistema  nervioso y
relacionadas con el movimiento, que Ilimitan al individuo
principalmente en la ejecucidén de actividades de movilidad.

MULTIPLE: Alteraciones de varias funciones o estructuras
corporales, que pueden limitar al individuo en la ejecucidn

de diversas actividades.
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La vrestriccidén en la participacidédn en todos 1los casos
anteriores dependera de los factores contextuales,
facilitadores o barreras que se encuentren en el lugar donde

se desempefla la persona.

Adicionalmente la capacidad de ejecucidn permite establecer
el grado de discapacidad. Por ejemplo cuando se tiene 1la
capacidad de ejecucidn de actividad con alguna limitacidén y
se cuenta con apoyos o facilitadores para la realizacidn de
actividades de la vida diaria se refiere a una discapacidad

leve.

5.1.1 APARTE TIPOS DE DISCAPACIDAD:

Discapacidad  Sensorial de tipo Visual: Personas con
disminucidén en 1la capacidad visual que considera, entre
otras, las siguientes enfermedades: Glaucoma, Cataratas,
Astigmatismo, Distrofia y Leucoma Corneal, Retinopatias,

Retinosis Pigmentosa, Ceguera.

Discapacidad Sensorial de tipo Auditiva: Alteracidén de 1la
Audiciédn, Sordera Congénita, Presbiacusia, Sindrome de

Ulsher, Hipoacusia.

Discapacidad Fisica: Personas con perdida en la capacidad
fisica. Las principales enfermedades asociadas son: Paralisis
Cerebral, Parkinson, Esclerosis Mdltiple, Paraplejia,
Tetraplejia, Hemiplejia, Secuelas de Poliomielitis,

Displasia, Distrofia Muscular, Espina Bifida, entre otras.

Discapacidad Mental: Personas con dificultades en el plano

intelectual. Algunas enfermedades asociadas son: Sindrome de

15



Down, Sindrome de Prader Willi, Autismo, Sindrome de X

Fragil, Fenilcetonuria, Alzheimer, entre otros.

Discapacidad Psiquica: Personas con trastornos en el
comportamiento adaptativo, previsiblemente permanente.
Algunas enfermedades asociadas son: Psicosis Orgéanica,

Paranoia, Esquizofrenia, Depresidn Bipolar, entre otras.

Discapacidad Leve: Personas dgque presentan alguna dificultad
para llevar a cabo actividades de la vida diaria sin embargo
la persona es muy independiente y no requiere apoyo de

terceros y puede superar barreras del entorno.

Discapacidad Moderada: Personas que presentan una disminucidn
o imposibilidad importante de su capacidad para realizar la
mayoria de las actividades de 1la wvida diaria, 1llegando
incluso a requerir apoyo en labores basicas de auto cuidado y

supera con dificultades sb6lo algunas barreras del entorno.

Discapacidad Severa: Personas que ven gravemente dificultada
o imposibilitada la realizacidn de sus actividades cotidiana,
requerimiento del apoyo o cuidados de una tercera persona y

no logra superar las barreras del entorno.

De igual manera estos grados de discapacidad son dinédmicos y
cambiantes ya que dependen de la recuperacidén de capacidades
funcionales o de 1la adquisicién de facilitadores dque le
permitan una mayor participacidén en la realizacidén de sus
actividades, de la mano de ©procesos terapéuticos de

rehabilitacién?.

2 Fundacién Misioneros Divina Redencion, Revista institucional No. 4, Edicién Septiembre de 2006.
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Es por eso, que en el proceso se ha aprendido a rescatar las
habilidades y el aspecto humano, de las personas en condicidn
de discapacidad, situédndolas en condiciones de igualdad a
todos; haciendo que se descarten los <rdétulos que 1los
minimizan y empobrecen; por tal razdén se ha empezado a hablar
en términos de poblacidn que tiene diversas habilidades, para

conseguir una inclusidén social positiva.

En algunas instituciones a nivel mundial, los lineamientos de
atencidén medica se dan a nivel clinico consistente en conocer
qué tipo de patologia funcional tiene el paciente con
respecto a signos y sintomas que presenta, estas patologias
se determinan de acuerdo a la valoracidn profesional que se
da desde el enfoque de rehabilitacidén de la institucidn; las
escalas de funcionalidad se dan a través de diferentes
baterias (pruebas) o con diferentes Therramientas como

Barthel, Baremo, entre otros.

La atencidn psicoldgica dirige sus acciones en tres lineas:
La intervencidén individual busca la atencién a los
requerimientos de la persona, en el proceso de adaptacidn de
inclusidén educativa, intervencidén familiar donde se brinda
terapia sistémica, para dar herramientas Gtiles de
acompafiamiento y compromiso frente a procesos de adaptacidn
productiva; dentro de esta intervencidén se configuran
tradicionalmente las escuelas de familia que contribuyen a
mejorar aspectos familiares e individuales, que afectan el
proceso de adaptacidn transversales a la rehabilitacidn que
se brinda, vy en diferentes niveles la intervencidn

comunitaria la cual se busca primordialmente para

17



complementar el trabajo de rehabilitacidén con las miradas y

las perspectivas desde las experiencias de los otros.’.

Adicionalmente, en América Latina se ha fortalecido el
trabajo de la Rehabilitacidén basada en la Comunidad (RBC), la
cual busca contribuir a mejorar la calidad de vida de las
personas con discapacidad fortaleciendo la entrega de
servicios, promoviendo 1la equiparacidn de oportunidades vy
protegiendo 1los derechos humanos, de acuerdo a el pacto
mundial y los objetivos del desarrollo del milenio (Erradicar
la pobreza extrema y el hambre, Lograr la enseflanza primaria
universal, Promover la igualdad entre 1los géneros vy la
autonomia de la mujer, Reducir 1la mortalidad infantil,
Mejorar la salud materna, Combatir el VIH/SIDA, el paludismo
y otras enfermedades, Garantizar la sostenibilidad del medio
ambiente y Fomentar una asociacidén mundial para el
desarrollo) ,cumpliendo fundamentalmente con la orientacidn
que se le debe a las intervenciones comunitarias con las

cuales trabaja la rehabilitacidén basada en comunidad.

La RBC responde al cambio del cuidado institucional al
cuidado en el hogar, a la reestructuracidén del cuidado de la
salud y provee entrenamiento tanto a los cuidadores como a
los profesionales de 1las Aareas sociales y de 1la salud;
buscando ante todo el reconocimiento de 1la persona con
discapacidad, como una persona con habilidades y destrezas
para la realizacidén de sus actividades, como bien se menciond

en parrafos anteriores.

? Fundacién Misioneros Divina Redencion, Recopilacion trabajo “FUMDIR 10 afios rehabilitando”, trabajo
sin publicar.
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Los Componente de RBC son: las actividades de formacidn,
informacidén y desarrollo de habilidades hacia la persona con
discapacidad, la familia, la comunidad, los profesionales de
salud y los profesionales de las ciencias sociales y humanas,
quienes participan para proveer los servicios requeridos en

un ambiente comunitario no institucional.

En cuanto a rehabilitacién basada en 1la comunidad® con
soporte en los anteriores postulados se propone la
Rehabilitacidén Comunitaria como el conjunto de acciones o
intervenciones que buscan el desarrollo social de las
personas en condicién de discapacidad y su reconocimiento
como ciudadanos; a través, de la oportuna entrega de
servicios, promocidén en la igualdad de condiciones para las
personas en condicidn de discapacidad y proteccidén de los

derechos humanos.

Para concluir, adicionalmente se puede hablar hoy por hoy de
espacios alternos como: grupos de teatro, danzas, talleres
ocupacionales, capacitacidén para el trabajo, accesibilidad en
la red, entre otras, con los que cuentan las personas en
condicidén de discapacidad, como por ejemplo las escuelas de
lideres que son un espacio de formacidén para el trabajo
personal, grupal y social. Alli reciben entrenamiento para
ejercer el 1liderazgo, se trabaja el desarrollo personal
siguiendo dos lineas de aplicaciodn: actividades
participativas (elecciones, propuestas, proyectos,
vinculaciones, incidencia en politicas plblicas, entre otras)
y Representativas (comités de discapacidad, consejos de

discapacidad, entre otros).

* Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Escuela de Terapia Ocupacional, Revista Chilena de Terapia
Ocupacional No. 3, Octubre de 2003, véase en www.revistaterapiaocupacional.cl
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5.2 MARCO CONTEXTUAL

El contexto politico es de Bogotéd, una inmensa ciudad con mas
de 7.000.000 de habitantes en la que las politicas sociales
cubren el 30% de la demanda por carencias de recursos y malas
administraciones.

El conflicto armado en Colombia lleva mas de 50 afilos. Una de
las més graves utilizaciones en esta guerra han sido las
minas antipersonales, que han ocupado mds de un 38% del
territorio colombiano, lo cual significa que 422 de 1.119
municipios ubicados en 30 departamentos estan siendo
afectados por este tipo de artefacto. Muchas wvictimas de
estas, mueren en el lugar del incidente o antes de llegar al
hospital; si logran sobrevivir, pierden una parte de su
cuerpo o puedan quedar sordas y ciegas, sufrir lesiones tales
como quemaduras y heridas en los pulmones que llevan a altos

y costosos tratamientos. Durante el periodo de 1990 e inicios

del 2003, se han registrado 1.725 victimas y 960 zonas
minadas.
De acuerdo con Majumder R. (2003) en Colombia existen

aproximadamente 4.5 millones de personas con discapacidad de
las cuales 658.000 residen en la ciudad de Bogotd. De este
grupo poblacional el 10% corresponde a poblacidn entre los 12
y 16 afilos de edad y solo el 26% de ellos fueron integrados
efectivamente a la escuela regular seguin las estadisticas de
la secretaria de educacidén del distrito SED. Segin las
estadisticas establecidas en el Censo nacional de poblacidén y
de vivienda 1993, siendo aproximadamente el 10% de los
habitantes de 1las diferentes localidades ©personas con

discapacidad, Aprox, 70.625, de entre quienes aproximadamente
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el 20% (14.125) son menores, el 50% (35.312) Jjdvenes Yy
adultos joévenes y el 30% (21.188) adultos mayores, tan solo
un minimo porcentaje de los primeros accede a los procesos de
escolarizacidén, en 1igual medida los segundos tienen al

trabajo y de los terceros al trabajo y al bienestar social.

Adicionalmente y con cifras mas actualizadas, encontramos que
segln los datos preliminares del Censo General del 2005 con
un total de 41.242.948 personas censadas, la tasa que
Prevalecia para el total de la poblacidén (6.4%) es mayor en
hombres (6,6%) gque en mujeres (6,2%). Teniendo en cuenta el
nimero de limitaciones por persona, el 71,2% presentan Una
limitacidn, el 14,5% dos limitaciones, el 5,7% tres

limitaciones y el 8,7% tres o mas limitaciones permanentes.

1,200,000 - POBLACION POR TIPO DE DISCAPACIDAD
1.000 000
800 000
gmmﬁ
5
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400 000
200000
o Mo st Bramag | PP D i oen Entindes o |FreIOAMES Bahurss D
e e wowt lentes | wparates Hakdur " s con lor st o s =
o— - gates espuacnies J dencis por | abmentarse
Besiesl]| THELEH LIS 1040285 AU B4R I F410% 261315 24818 HEoT2

Del total de personas gque reportaron alguna limitacidn, el
29,0% poseen limitaciones para moverse o caminar, el 14,6%
para usar brazos y manos, el 43,2% para ver a pesar de usar
lentes o gafas, el 17,3% para oir aun con aparatos

especiales, el 12,8% para hablar, el 11,9% para entender o
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aprender, 9,9% para relacionarse con los demids por problemas
mentales o emocionales, el 9,4% para baflarse, vestirse o
alimentarse por si mismo y el 19,4% ©presentan otra

limitacidn.

Algunas otras graficas referentes al Censo y las conclusiones

en Discapacidad en Bogotéa:

Registro de poblacidn con discapacidad- Bogotéa, D.C.

Cobertura por Localidad, 2006
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Ciudad Bolivar
Sumapaz
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Giupos de edad

De 80 afios y mas
De 75 a 79 afios
De 70 a 74 afios
De 65 a 69 afios
De 60 a 64 afios
De 55 a 59 afos
De 50 a 54 afos
De 45 a 419 afios
De 40 a 44 afios
De 35 a 39 afios
De 30 a 34 afios
De 25 a 29 afios
De 20 a 24 afos
De 15 a 19 afios
De 10 a 14 afios

De 5 a 9 afios
De 0 a 4 afios

Tasa de discapacidad segin grupos de edad. Bogota D.C. 2005

0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0 120,0 140.0 160,0

Tasa por 1 000 habitantes
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Condiciones de salud de la madre durante el embarazo

Distribucidn porcentual de personas con discapacidad

estrato Bogota. 2005
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Distribucidén porcentual de las deficiencias reportadas

las personas con discapacidad. Bogota.2005
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Distribucidén porcentual de las limitaciones reportadas

las personas con discapacidad. Bogota. 2005
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Distribucidn porcentual del nivel educativo de las personas

con discapacidad. Bogotéa. 2005
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las personas lels) discapacidad. Bogota 2005
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Distribucidén porcentual de ocupacidén de las personas con
discapacidad mayores 10 afios en los Gltimos 6 meses. Bogotéa

2005
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Fuente: DANE/SDS. Registro de localizacidén y caracterizacidn

de la poblacidn con discapacidad. Bogota, 2005
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Teniendo en cuenta la consistencia de la informacidn
anterior, el Censo General es la herramienta fundamental que
permitira fortalecer la estrategia de recoleccidn continua de
informacién a través del Registro para la localizacidén vy
caracterizacién de las personas con discapacidad. Es
importante tener en cuenta que el registro que estad liderando
el DANE, con el concurso de las administraciones locales y
entidades del nivel nacional responsables del tema de
discapacidad en Colombia, es un Instrumento que permite
recoger informacidn continua vy especifica sobre las
caracteristicas de la situacidn de discapacidad, atendiendo
al marco conceptual establecido en 1la actual Politica de
Intervencidén en Discapacidad. Por lo tanto, la informacidn
del Censo que se estd obteniendo para cada uno de los entes
territoriales, diferenciales por caracteristicas de
urbanizacidén y desarrollo es la herramienta que va permitir
ajustar el registro continuo, permitiendo un seguimiento vy
evaluacidén del comportamiento de la discapacidad en Colombia,
facilitando una adecuada toma de decisiones de politicas
piblicas, vy dando cumplimiento a los compromisos

internacionales adquiridos por el pais.

5.2.1 LIMITACIONES POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO

El Censo 2005 reporta una Prevalencia mayor de limitaciones
permanentes en la poblacidén adulta. Este comportamiento al
evaluarlo por sexo, es mayor en hombres, excepto en el grupo
de 85 afios y mads. Asi, en el grupo de 50 a 54 afios, el 10,6%
de los hombres y el 10,1% de 1las mujeres presentan
limitaciones permanentes, mientras que en el grupo de 80 a 84
afios, es el 38,3% de los hombres y el 37,6% de las mujeres

gue presentan esta condicidn.
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Total personas

41.242.948
censo 2005
Total personas con
por lo menos unal2. 632.255
limitacidén
Personas con
limitaciones para|l.143.992
ver
Personas con
limitaciones para|770.128
caminar
Personas con
limitaciones para|387.598
usar brazos y manos
Personas con
limitaciones para|340.430
hablar
Personas con
limitaciones para|315.601
entender aprender
Personas con
limitaciones para

257.573
relacionarse con
los deméas
Personas con
limitaciones para|247.113
su auto cuidado
Personas con otra

494,683

limitacidn
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De 1igual forma se establecid que cerca del 40% de la
poblacién con discapacidad es analfabeta, que el 1indice de
desempleo es mayor en la poblacidén con discapacidad (43.1%)
que para el resto de la poblacidén en el momento del estudio
(16.8%), y que los ingresos de las personas y familias con
discapacidad es muy bajo debido a las dificultades de acceso
a la educacidén. También se concluyd que en los hogares donde
hay personas con discapacidad es menor el niGmero de personas
que trabajan y por lo tanto, los ingresos familiares, vy
siguiendo las condiciones de acceso a los servicios sociales
son masg precarios para las personas con discapacidad de los
estratos sociocecondémicos més deprimidos. De ahi la relacidn
entre pobreza y discapacidad establecida por el estudio del
Banco Mundial, donde se seflald que 1la discapacidad y el
desempleo son factores significativos en el riesgo de

pobreza.

Al observar la problemdtica de la discapacidad evidenciada en
estas cifras, es necesario tener en cuenta ademdas de la
discapacidad, los procesos que se viven dentro del nucleo
familiar cuando uno de sus miembros presenta una limitacidn
en el sentido que se reconoce el impacto emocional, econdmico
y social que esta genera y la cual puede verse ampliada por
problemas econdémicos, violencia, maltrato, situaciones de
abuso, desconocimiento y wvulnerabilidad de las personas y de

su entorno familiar.

Se manifiesta de manera preocupante la evolucidén de 1los
indicadores de pobreza en esta poblacidn, esta situacidn se
presenta no solo por su condicidén figica, sino

principalmente por su desventaja competitiva dado el escaso
conocimiento general, casi nulo perfil laboral y la falta de

apoyo para enfrentar el mercado laboral o sector productivo.
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La situacidén planteada hace necesario implementar un programa
de atencidn Integral dando cumplimiento a la Ley 361 del 07
de Febrero de 1997 donde compromete la integracidén del
componente de capacitacidén en todo proceso de rehabilitacidn
que se lleve a cabo para personas con discapacidad fisica,
mental, auditiva y/o sensorial y sus cuidadores a fin de
proporcionarles mayor independencia, incremento de
habilidades y destrezas, que permitan su ubicacidén en el

sector productivo.

5.2.2 EL PAPEL DEL TRABAJADOR SOCIAL EN LA INTERVENCION CON
LA POBLACION EN CONDICION DE DISCAPACIDAD.

A lo largo de la historia de la humanidad, el tratamiento
dado a 1las personas con discapacidad ha ido evolucionando
lentamente y de forma similar al de otros colectivos

considerados de riesgo de exclusidn social.

No podemos negar las evidencias de las realidades: estamos
avanzando con medidas concretas de apoyo social en el campo
de la discapacidad, en relacidén a periodos anteriores. Se
estdn alcanzando mayores cuotas de Dbienes vy servicios,
estamos emprendiendo acciones para que dia a dia, a nivel
general, se vayan reconociendo los Derechos Humanos y
Sociales de las Personas con Discapacidad. Pero tiene aln que
pasar mucho tiempo hasta gque la sociedad asuma con normalidad
la diversidad, cuando podamos proporcionar de forma natural a
todos/as la atencidn necesaria para su adecuado desarrollo
personal y social. Como consecuencia es preciso continuar
aunando los esfuerzos solidarios y como no, el Trabajo Social
y los trabajadores sociales tienen mucho que aportar para
conseguir la igualdad y calidad de wvida de las personas con

Discapacidad. La finalidad el Trabajo Social y de ésta
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postura reflejan el compromiso ideoldgico con un sector
vulnerado histdéricamente y expresan las dimensiones de 1la
persona. Dicha intervencidén requiere como condicidén el
trabajo interdisciplinario e intersectorial, de saberes de

profesionales y de sus destinatarios. Son sus objetivos:

- Promover el bienestar intersubjetivo y social de la persona
con discapacidad teniendo como finalidad el desarrollo de su

calidad de vida.

- Propiciar la insercidén de las personas con discapacidad a
su ambiente familiar y social contribuyendo a potenciar 1la

supresidén de las barreras que impiden una integracidn plena.

- Incentivar a grupos Yy personas con discapacidad a la
participacidén en la generacidn de proyectos y actividades que

interesen aspectos de su vida.

- Impulsar y apoyar la investigacidén, aplicada al estudio y

solucidén de problemas.

- Favorecer el desarrollo de conductas solidarias, humanas y
proactivas que apunten a impactar en las politicas publicas y
en la conciencia colectiva, contribuyendo a la paulatina y
total desaparicidn (en el ©proceso de equiparacidn de
diferencias y oportunidades), de la discriminacidén, 1la

marginacidén y el aislamiento.

- Intervenir en las situaciones de +vulneracidén de 1los
derechos de las personas con discapacidad, interponiendo 1la
mediacidén en 1la resolucidén de conflictos declarados y la

denuncia cuando no se cumplan los derechos.

El Trabajo Social cuenta con distintas herramientas de

intervencidén en los distintos niveles de abordaje, aunque la
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planificacidén es la herramienta por excelencia. Es un proceso
16gico, coherente, consecutivo, mediante el cual se alcanzan
los objetivos anticipéndose a los hechos, previendo

situaciones y acontecimientos del ambito social.

Al elaborar una planificacidén, la comunidad y sus personas
se encuentran ante situaciones pensadas, previstas, debatidas
en un plano mental y concreto que derivan en un menor grado
de incertidumbre hacia lo que estd por venir, en un aspecto

determinado de la realidad.

La elaboracidn de proyectos sociales nace como consecuencia
del deseo de mejorar la realidad en la que vivimos y la

blisqueda de una calidad de vida aceptable.

Los proyectos sociales se orientan hacia la resolucidn de
problemas, necesidades y carencias proyectando hacia lo que
desean apuntar, cambiar, mejorar. Por lo tanto el proyecto
social contempla fundamentalmente aspectos de las necesidades
bédsicas insatisfechas e indirectamente influyen otras
necesidades psicosociales como el reconocimiento, la

dignidad, autoestima, la seguridad, entre otras.

5.3 MARCO INSTITUCIONAL

E1l marco institucional permite, entre otros aspectos,
establecer los mecanismos de articulacidén y coordinacidn para
la formulacidén, implementacidn, seguimiento y evaluacidn de
la politica. Cobra mayor importancia ante la heterogeneidad,
descentralizacidn, diferenciaciédén institucional vy la

participacidén ciudadana.
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Con el propdésito de adecuar 1los actuales mecanismos de
formulacién e implementacidén de 1la politica publica de
discapacidad se hace necesaria una modificacidén a la Ley 361
de 1997. En este orden de ideas, la organizacidn

institucional se debe fundamentar en que:

e E]1 Ministerio de la Proteccidn Social, se constituya en
el ente que lidere el diseflo e implementacidén de 1la
politica, vy sirva de articulador de 1los diferentes

sectores e instituciones comprometidos con esta.

e E]1 Consejo Nacional de Discapacidad opere como instancia
politica de representacidn de 1los actores del orden
Nacional y 1local, plGblicos y privados, teniendo como
propdsito establecer recomendaciones para la formulacidn

y adecuada implementacidén de la politica.

e Se formalice wuna instancia técnica interinstitucional
para la formulacidén y gestidn coordinada de la politica
y del plan de accidén, conformada por los Ministerios de

la Proteccidn Social y sus entidades vinculadas vy

adscritas, Educacién y sus entidades vinculadas vy
adscritas, Comunicaciones, Transporte, Cultura,
Desarrollo, Medio Ambiente, Vivienda y Desarrollo

Territorial, los coordinadores de los Grupos de Enlace
Sectorial, el Departamento Nacional de Planeacidn y el

DANE.

e Se desarrollen espacios y mecanismos de articulacidn y
coordinacidén, nacionales vy locales, acordes con las

competencias vy responsabilidades territoriales,
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necesarios para facilitar la ejecucidn, seguimiento vy

evaluacidén de la politica

5.4 MARCO LEGAL

5.4.1 DERECHOS FUNDAMENTALES EN NUESTRA CONSTITUCION:

“DISCAPACIDAD EN ESTADO SOCIAL DE DERECHO”

Desde esta perspectiva se observa que se toma como Deberes de
las autoridades competentes ©posibilitar a través de leyes,
creadas en diferentes momentos para la atencién de las
personas en condicidén de discapacidad; que respondan a cada
una de sus necesidades, estableciendo wunos parédmetros a
seguir; con el objeto de que las personas con limitaciones
fisicas, psiquicas o sensoriales, puedan superar la
limitacidén que les impide integrarse a la sociedad, en
condiciones de normalidad, es asi como las autoridades,
buscan que se organice la ciudad para el discapacitado,
incluyendo institucioneg, vehiculos, viviendas dotandolas de
los recursos necesarios para posibilitar su adecuada
movilidad dentro y fuera, pudiendo wutilizar los servicios
con facilidad sin gque represente un peligro o riesgo para
ellos, con el objeto de hacer realidad su derecho de acceder
al espacio fisico ambiental, recreativo, cultural, educativo,
laboral, como presupuesto indispensable de igualdad de
oportunidades para su realizacidén personal, familiar vy
social; esto proyecta al cumplimiento de cada uno de 1los
derechos establecidos en la Constitucidn Nacional.

Desde el punto de vista de los derechos humanos, se otorga
obligatoriedad al estado a responder por la persona en

condicién de discapacidad, en principios de igualdad en
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alcance, en toda su dimensién, teniendo en cuenta su
condicidén y limites.

La discapacidad en Colombia sugiere parametros claros y de
cumplimiento hacia las ©personas con discapacidad vy sus
familias que estéan expuestas a situaciones de discriminacidn
y exclusidén social que les impide ejercitar sus derechos vy
libertades al igual que el ©resto, haciéndoles dificil
participar plenamente en 1las actividades ordinarias de las
sociedades en que viven. En las dos dultimas décadas el
enfoque hacia 1las personas con discapacidad ha cambiado,
dejando atras el enfoque médico, asistencial o caritativo
para comenzar a ser vVvistas como sujetos portadores de
derechos. Aqui exponemos informacidén sobre este debate y el

marco legal que le brinda soporte y justificacidn.

5.4.2 CONSTITUCION POLITICA COLOMBIANA

ARTICULO 13. Todas las personas nacen libres e iguales ante
la 1ley, recibirédan 1la misma proteccidn vy trato de las
autoridades y gozarédn de los mismos derechos, libertades vy
oportunidades sin ninguna discriminacidn por razones de sexo,
raza, origen nacional o familiar, lengua, religidn, opinidn
politica o filosdfica.

El Estado promoverd las condiciones para que la igualdad sea
real vy efectiva vy adoptard medidas en favor de grupos
discriminados o marginados.

El Estado protegerada especialmente a aquellas personas que por
su condicidén econdmica, fisica o mental, se encuentren en
circunstancia de debilidad manifiesta y sancionaréd los abusos

o maltratos que contra ellas se cometan.
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ARTICULO 16. Todas las personas tienen derecho al 1libre
desarrollo de su personalidad sin més limitaciones que las
gue imponen los derechos de los demas y el orden juridico.
ARTICULO 25. El trabajo es un derecho y una obligacién social
y goza, en todas sus modalidades, de la especial proteccidn
del Estado. Toda persona tiene derecho a un trabajo en
condiciones dignas y justas.

ARTICULO 47. El Estado adelantard una politica de previsién,
rehabilitacidén e integracidén social para los disminuidos
fisicos, sensoriales y psiquicos, a guienes se prestara la
atencidén especializada que requieran.

ARTICULO 49. La atencién de 1la salud y el saneamiento
ambiental son servicios publicos a cargo del Estado. Se
garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de
promocidén, proteccidn y recuperacidn de la salud.

En Colombia, con anterioridad a la CONSTITUCION POLITICA DE
1991, se habian dado algunas disposiciones con respecto a la
discapacidad sin embargo a partir de su expedicidn, se ha
venido consolidando un marco Jjuridico que determina los
derechos de la poblacidén con discapacidad, y al mismo tiempo
las obligaciones del Estado y la sociedad para con ellos:

"Por la cual se establecen mecanismos de integracidn social
de las personas con limitacién vy se dictan otras
disposiciones”. Ley 361 de 1997

“Mediante la cual se aprueba 1la Convencidén Interamericana
para la Eliminacidén de todas 1las formas de Discriminacidn
contra las Personas con Discapacidad”. Ley 762 de 2002

"Por la cual se establecen normas tendientes a 1la
equiparacién de oportunidades para las personas sordas Yy
sordo ciegas y se dictan otras disposiciones". Ley 982 de

2005
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"Por el cual se declara el 3 de diciembre de cada afio como el
Dia Nacional de las Personas con Discapacidad” Decreto 2381
de 1993

“Que establece la conformacidn, define las funciones y seflala
el funcionamiento del Comité Consultivo Nacional de 1las
Personas con Limitacidén, fija las funciones del Secretario
Técnico, define la coordinacidn del Comité Consultivo
Nacional en la Consejeria Presidencial para 1la Politica
Social y reglamenta la conformacidn y funciones de los Grupos

de Enlace Sectorial”. Decreto 276 de 2000

5.4.3 SALUD, EMPLEO Y PROTECCION SOCIAL

(Ley 100 de 1993) "Por 1la cual se crea el Sistema de
Seguridad Social Integral”

Convenio N° 159 de la OIT, sobre la readaptacidn profesional
y el empleo de personas discapacitadas, 1983, refrendado por
el PerlG por Resolucidén Legislativa No 24509, contenida en el
Decreto Ley No 25502.

Recomendacidén OIT N° 99, sobre la adaptacién y 1la
readaptacidén profesionales de los discapacitados, 1955.
Recomendacién OIT N° 150, sobre desarrollo de los recursos
humanos, 1975.

Recomendacidn OIT N° 168, sobre la readaptacidédn profesional y
el empleo (personas discapacitadas), 1983, adoptada por la
OIT el 20.06.1983, y aprobada por el Perd mediante RL 245009,
contenida en Decreto DL25502.

Decreto N° 2226 de 1996 y Decreto N° 1152 de 1999 que asignan
al Ministerio de Salud 1la funcidén relacionada con la
direccidn, orientacidén, vigilancia y ejecucidn de los planes
y programas que en el campo de la salud, se relacionen con la

tercera edad, indigentes, minusvalidos y discapacitados.
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El Ministerio de Trabajo ha expedido el Decreto N° 970 de
1994 que promulga el Convenio sobre readaptacidén profesional
y el empleo de personas invalidas.

Decreto N° 692 de 1995 “Que adopta el manual de calificacidn
de invalidez”.

Decreto N° 1128 de 1999 “Reestructura el Ministerio y se
incluye la asignacidén de funciones con respecto al tema de
discapacidad”.

Decreto N° 2463 de 2001 “Reglamenta la integracidn,
financiacién y funciones de 1las Juntas de Calificacidén de
Invalidez”.

Resolucidén N° 1445 de 2006 "Por la cual se definen las
funciones de 1la Entidad Acreditadora y se adoptan otras

disposiciones™

5.4.4 ACCESIBILIDAD

Ley 105 de 1993 “Ley para las disposiciones béasicas del
transporte”.

Decreto N° 1660 de 2003 "“Que reglamenta la accesibilidad en
los modos de transporte de la poblacidén en general y en
especial de las personas con discapacidad”.

Decreto N° 1538 de 2005 “Por el cual se reglamenta
parcialmente la Ley 361 de 1997”" para establecer las
condiciones béasicas de accesibilidad al espacio publico y la
vivienda.

Para favorecer el acceso a la vivienda, El1 Decreto N° 975 de
2004 establece una discriminacidén positiva para facilitar el
acceso de las personas con discapacidad al Subsidio Familiar
de Vivienda de Interés Social.

Resolucidén 003636 de Noviembre 24 de 2005. “Por la cual se

establecen los parametros minimos para  vehiculos de
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transporte colectivo terrestre automotor de pasajeros que

permita accesibilidad de personas con movilidad reducida”

5.4.5 EDUCACION

Ley 115 de 1994 Ley General de Educacidn.

Ley 324 de 1996 Por la cual se establecen normas a favor de
la poblacidén sorda.

Decreto N° 369 de 1994 que modifica la estructura y funciones
del Instituto Nacional para Ciegos -INCI-

Decreto N° 2082 de 1996 reglamenta la atencidn educativa para
personas con limitaciones o capacidades excepcionales

Decreto N° 2369 de 1997 ofrece recomendaciones de atencidn a
personas con limitacidén auditiva

Decreto N° 3011 de 1997 sobre adecuacidn de instituciones en
programas de educacidén béasica y media de adultos con
limitaciones

Decreto N° 0672 de 1998 relacionado con la educacidén de nifios
sordos y la lengua de sefias.

Existen ademéds las Normas Técnicas como N° 4595 que establece
los requisitos para el planeamiento y disefio fisico-espacial
de nuevas instalaciones escolares, acogiendo los temas de
accesibilidad, seguridad y comodidad.

La Norma Técnica N° 4596 establece requisitos para disefar y
desarrollar un sistema integral de seflalizacidén en las
instituciones educativas, que contribuya a la seguridad vy
facil orientacidén de los usuarios dentro de éstas, dispone el
uso de seflales para personas con discapacidad.

Las Normas Técnicas N° 4732 y N° 4733, especifican los
requisitos que deben cumplir y los ensayos a los gque se deben

someter los pupitres y las sillas destinadas para uso de los
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estudiantes con pardlisis cerebral y en sillas de ruedas,

respectivamente.

5.4.6 NORMAS INTERNACIONALES

Declaracidén Universal de los Derechos Humanos

Ley 762 de 2002 mediante la cual se aprueba la Convencidn
Interamericana para la Eliminacidén de todas las formas de
Discriminacidn contra las Personas con Discapacidad.

Normas Uniformes de Naciones Unidas Las Normas Uniformes
sobre la igualdad de oportunidades para las personas con
discapacidad fueron aprobadas por la Asamblea General de las
Naciones Unidas en su cuadragésimo octavo periodo de
sesiones, mediante resolucidn 48/96, del 20 de diciembre de
1993.

Borrador de 1la Convencidn Internacional Amplia e Integral
para la Proteccidédn y Promocidén de los Derechos y la Dignidad
de las Personas con Discapacidad.

A continuacidén se encontraran algunos documentos que

contienen informacidén sobre el proceso de construccidn de la

Politica PGblica Nacional de Discapacidad.

Plan Nacional de Intervencidén en Discapacidad. “(Plan de

Accidn 2005 - 2007)".

Matriz del Plan Nacional de Accidén en Discapacidad.

Documento CONPES Social 80: “Politica Publica Nacional de
Discapacidad”.
Bases del Plan Nacional de Desarrollo 2006-2010. “Estado

Comunitario: Desarrollo para todos”.

41



5.4.7 Plan Nacional de Discapacidad

Es asi como en la Ley No. 361 - 7 FEBRERO de 1997 establece
mecanismos de integracidén social de las ©personas con
limitacidén y se dictan otras disposiciones que se volvieron a
retomar en el mes de febrero de 2007 en el debate para una
reorganizacidn y estructurar todo el plan nacional del
discapacitado. Este Plan que se presenta, para dar
cumplimiento al compromiso establecido en la Ley 812 de 2003,
por la cual se aprueba el Plan Nacional de Desarrollo “Hacia
un Estado Comunitario”, donde se plantea que: “Para atender
la situacidn de Disgcapacidad en el pais se desarrollarad el
Plan Nacional de intervencidén en Discapacidad, dentro del
marco de la Politica Publica, con el fin de garantizar los
programas Yy estrategias intersectoriales que prevengan las
situaciones de discapacidad.

Propenderd por el respeto y el reconocimiento de las
diferencias que de la condicidén de discapacidad se derivan,
asi como proveer las condiciones para lograr la mayor
autonomia y participacidén de las personas con discapacidad en
los espacios cotidianos y de vida ciudadana, con la
participacidén, compromiso y solidaridad de la familia, 1la
comunidad y el Estado”.

El Plan constituye un instrumento de gestidn de caréacter
estratégico para los organismos gubernamentales del nivel
nacional. Con su desarrollo se contribuye a la implementacidn
de la Politica Nacional para la Integracidén Social de las
Personas con Disgscapacidad contenida en el documento CONPES 80
de 2004. El1 documento pretende facilitar la coordinacidn vy
ejecucidén de los compromisos sectoriales sobre la materia,
mediante la identificacidn y <concertacidén del trabajo

sectorial, intersectorial e interinstitucional.
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Esta articulacidén Dbusca la consolidacidén de 1las redes
sociales e institucionales de apoyo a la discapacidad en el
nivel territorial, promoviendo el desarrollo de una cultura
de convivencia y respeto de los derechos fundamentales. Cabe
anotar que para consolidar la politica pliblica de
discapacidad se requiere fortalecer el proceso de
construccidén colectiva en el que participan de forma activa
representantes del sector plGblico, del sector ©privado y de
la sociedad civil organizada en el nivel Nacional, vy de
forma andloga en los territorios, mediante la concrecidn de
Planes de Accidén Territoriales diseflados a través de los
Comité Técnicos territoriales.

Partiendo de una observacién detenida de este documento, se
vislumbra que se realizo teniendo en cuenta los derechos, las
necesidades del discapacitado; y que tiene toda una politica
estratégica para brindar ayuda al discapacitado pero se puede
entrever que establecer estas dindmicas que proponen entre
redes sociales, instituciones de apoyo a nivel territorial
promoviendo una culturas de convivencia; respecto a esto se
requiere Dbastante tiempo para promover estos programas
empezando por llegar a acuerdos con las entidades que el
gobierno llame a prestar estos servicios; teniendo en cuenta
gque ellas necesitan de recursos para cumplir con lo que se
plantea en este plan.

Siendo 1lo anterior wuna forma de afrontar, también es
importante aclarar la ayuda a las familias de las personas en
condicidén de discapacidad para que funcione con efectividad
buscando desarrollo integral; partiendo de realizar una
lectura de su historia cultural, asi se pueda lograr una
proyecciédn e inclusién de la persona en condicidén de

discapacidad como participante ante la sociedad, lider de 1la
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construccidén de su propia politica, pudiendo mejorar su mundo

con ideas para todos.

Integralidad de la accidn

El Plan obedece al principio de 1la integralidad de la accidn
piblica, en la medida que contempla directrices vy
orientaciones explicitas para los diferentes sectores
gubernamentales, las cuales no pueden ser satisfechas sdlo
por la sumatoria de las acciones sectoriales, sino, por la
planificada coordinacidén de 1las mismas, en la blGsqueda de

logros por areas de intervencidn.

Instancias del Plan Nacional de Discapacidad

Comité Consultivo Nacional Personas con Limitacidén /
Funciones

Comité Consultivo Nacional Personas con Limitacidn /
Funciones

Comités Departamentales de Discapacidad.

Grupos de Enlace Sectorial.

Accesibilidad:

Adicionalmente, estd el Decreto nGmero 1538 del 7 de mayo de
2005 “Por el cual se reglamenta parcialmente la Ley 361 de
1997” para  establecer las condiciones  basicas de
accesibilidad al espacio publico y la vivienda.

Para favorecer el acceso a la vivienda, El decreto numero 975
del 31 de marzo de 2004 que reglamenta parcialmente las Leyes
49 de 1990, 3 de 1991, 388 de 1997, 546 de 1999, 789 de 2002
y 812 de 2003 en relacidén con el Subsidio Familiar de

Vivienda de 1Interés Social establece wuna discriminacidn

44



0 N O O B~ WODN -

positiva para facilitar el acceso de las personas con

discapacidad a este subsidio de vivienda.

5.4.8 ¢COMO SE EJERCEN LOS DERECHOS EN CASO DE DISCAPACIDAD?

Es importante wver que 1los derechos de las personas en
condicidén de discapacidad son 1los de todos; se cumplen
teniendo en cuenta las limitaciones por causa de su misma
discapacidad o por que otras leyes de beneficio les estén
cubriendo.

A continuacidén se encuentran algunos casos donde los jueces
han definido cémo se materializan los derechos humanos cuando

se trata de personas con alguna discapacidad:

Derecho a la Salud.

Derecho al Trabajo.

Derecho a la Educacidn.

Derecho a la Participacidn Politica.
Derecho a la Accesibilidad y al Transporte.
Derecho a la Comunicacidén e Informacidn.
Derecho a la Cultura y el Arte.

Derecho al Deporte y la Recreacidn.

Ley 361 97; pero resulta que los municipios son de bajos
recursos y consideran otras necesidades a priori, en todo
esto influye la violencia que los hace cada vez mas pobres
sin poder brindar ayuda a la persona en condicidén de

discapacidad.

Sin embargo todo lo referente a la discapacidad ha adquirido

un mayor realce debido a la convencidn de las naciones unidas
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con lo referente a la discapacidad, el ejercer los derechos
se ha convertido para las personas implicadas en el
desarrollo de sus actividades cotidianas de forma normal,
aunque la mayor dificultad que se sigue presentando es el
tema de accesibilidad y movilidad, tanto en las grandes
ciudades como en los pueblos debido a la falta de recursos
econdmicos y politicas claras frente a este tema; luego por
supuesto la generacidn de recursos econdmicos y ligado a ello
todo lo que tiene que ver con la atencidn integral en salud;
siendo incomprensible que todas las personas en condicidn de
discapacidad deban instaurar tutelas y demandadas a sus
entidades prestadoras de salud, secretaria de salud e incluso

ante el gobierno.

Es aqui en este punto donde la ley debe fortalecerse vy
permitir mayor inclusidn de politicas publicas y legislar
nacionalmente, para dgque las ©personas en condicidén de
discapacidad adquieran mejores condiciones de wvida y asi
puedan ejercer mejor sus derechos; actualmente Colombia ha
aceptado la declaracidén de las naciones unidas con respecto a
la discapacidad, sin embargo aun esta en proceso de firmarse
y tomarse como una meta objetivo dentro de las acciones

politicas y econdémicas de la nacidn.

Aparte de Naciones unidas frente al tratado de discapacidad:

Los gobiernos considerardan un tratado trascendental sobre
las personas con discapacidad, que de ser aprobado
estableceria un régimen que haria obligatoria y verificable
la proteccidn y la promocidn de los derechos humanos de 1las

personas con discapacidad. El tratado contemplard mucho més
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alld del concepto tradicional de acceso a los espacios
fisicos, para incluir temas como la igualdad de acceso a las
oportunidades socialeg, la salud, la educacidén, el empleo y
el verdadero desarrollo politico, econdmico y social. Otro
avance mundial dramdtico serd que los gobiernos que firmen
el tratado estardn obligados legalmente a tratar a las
personas con discapacidades, no sbélo como victimas o como
una minoria, sino como sujetos de derecho, protegidos por

leyes vinculantes.

En el afo 2001, la Conferencia contra el Racismo realizada
en Durban fue divulgada extensamente, sin embargo, un avance
histdérico que no fue debidamente reportado fue la iniciativa
propuesta por México que condujo a la redaccidén del borrador
de wuna convencidén internacional amplia e integral para
promover Yy proteger 1los derechos vy la dignidad de las
personas con discapacidad. E1 creciente reconocimiento
internacional de los derechos de las personas en condicidén
de discapacidad, wvisto como derechos humanos se puede
remontar al Afio Internacional de los Impedidos (1981), que
condujo a la adopcidén del Programa Mundial de Accidn para
los Impedidos. A principio de la década de los noventa se
logrd la adopcidn de las Normas Minimas sobre la Igualdad de
Oportunidades para 1las personas con Discapacidad. En la
misma década, la Comisién de Derechos Humanos de las
Naciones Unidas reconocidé que era responsabilidad de 1la
Comunidad Internacional establecer wun marco legal para

proteger 1los derechos de las personas con discapacidad.

Si bien seis de las principales convenciones de Naciones
Unidas sobre derechos humanos abordan cuestiones

relacionadas con la discapacidad, sus disposiciones no se
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enfocan en este tema en particular. Asimismo, los
instrumentos que se pronuncian a favor de los derechos de
las personas en condicidén de discapacidad no son
vinculantes. En consecuencia, las personas en condicidn de
discapacidad enfrentan el dilema de ser legalmente
"invisibles" para sus sociedades e incluso para la comunidad
internacional. Durante mucho tiempo, 1la mayoria de las
inquietudes de 1las personas con discapacidad han sido
tratadas como parte de un enfoque de asistencia social.
Ahora, las personas en condicidén de discapacidad podréan
convertirse en "poseedores de derechos" y en "sujetos de
derecho" con plena participacién en 1la formulacidén vy

ejecucién de los planes vy politicas que los afectan.

El camino por delante es un recorrido de obstaculo y de
puntos de vista en disputa. Algunos paises estan luchando
por una convencidn integral que no sbélo repita los derechos
establecidos en los instrumentos que vya existen, una
convencidén que vaya mas alld para proporcionar servicios
concretos e 1igualdad de oportunidades. Otros han sefialado
que los derechos de las personas con discapacidad estéan
ligados intrinsecamente a 1los recursos econdmicos de un
pais. Por ello, estédn preocupados que en el mundo en
desarrollo la carga financiera que implicaria cumplir tales
preceptos haga que el tratado resulte poco atractivo, autn
para muchos gobiernos que estdn comprometidos con el
principio de igualdad de oportunidades pero que no podrian
poner en practica sus contenidos. La caracteristica Utnica de
este tratado es que el proceso de negociacidn estd abierto,
se puede consultar y es accesible para las personas con
discapacidad, dquienes trabajan en colaboracidén con los

expertos de los gobiernos en las Naciones Unidas. Asociacidn
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es la palabra clave -tanto en los trabajos preparatorios a
nivel nacional para desarrollar las aportaciones de los
gobiernos a la convencidén, como en la redaccidn de la misma.
Evidentemente, este instrumento legal nuevo pone de
manifiesto 1la necesidad de despertar la conciencia del
piblico sobre una amplia gama de temas relacionados, y esta
es un area en la cual los medios pueden desempeflar un papel
clave al enfocar su atencidén en un tema de vital interés
para aproximadamente 600 millones de personas en todo el
mundo guienes padecen discapacidades de varios tipos vy

grados.”

> Naciones Unidas, www.un.org/spanish/events/tenstories/2006/story.asp?storyID=1000
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6 RESULTADOS DE INVESTIGACION:

Durante la investigacidn realizada en el proyecto de grado
para optar por el titulo de Trabajadores Sociales, se
establecid contacto con 6 instituciones de caracter privado
las cuales trabajan con poblacidn en condicidén de
discapacidad, las cuales son: Fundacidén Teletdn, Arcangeles,
San Felipe Neri, Granahorrar, luz y esperanza y best buddies.
Estas instituciones estédn ubicadas en diferentes sectores de
la ciudad, atienden en conjunto un nUmero aproximado de
35.000 personas al afio en el distrito capital y todas dentro
de sus lineamientos de intervencidn tienen en comin el
proyecto de capacitacidén e inclusidén sociolaboral de personas

en condicidén de discapacidad.

A continuacidén presentaremos en una resefla cada una de las
instituciones y en algunas enfocaremos sus programas VY

alianzas en cuanto a los proyectos de inclusidn laboral:

6.1 FUNDACION TELETON
Bogota D.C.

6.1.1 HISTORIA

La Fundacidén Teletdn nacid en el afio de 1973, con un objeto
social enfocado principalmente al deporte en silla de ruedas,
con un grupo humano en el que participaron personas con
discapacidad, que decididé asumir el 1liderazgo de acciones
orientadas a la rehabilitacidén integral de este segmento

poblacional.
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Hacia 1980 se planted el reto de dotar a Colombia de un gran
Centro Nacional de Rehabilitacidn, causa fundamental que £f£ijé
el derrotero de la entidad en los afilos siguientes.
Aprendizajes internacionales, en donde Chile jugd un papel
relevante y el apoyo de personalidades como Carlos Pinzdn,
hicieron posible el desarrollo del evento Teletdn en nuestro

pais con un gran éxito,

La realizacidén de cada uno de estos eventos televisivos,
generd la solidaridad y la respuesta masiva de todos los
estamentos del gobierno, la industria, la banca, el comercio,
las organizaciones civicas, sindicales, profesionales,
deportivas, los grandes y pequeios medios de comunicacidn vy,

en fin, de todos los colombianos.

Los recursos de 1la primera Teletdn se destinaron a la
construccidén del Centro Nacional de Rehabilitacidn que se
inicidé en enero de 1981 y se inaugurd en octubre de 1982 Los
recursos provenientes de las 14 ediciones restantes,
financiaron el sostenimiento de la operacidén misma del Centro
y el tratamiento de miles de colombianos que acudieron a €l
en la blGsqueda de respuestas a su situacidén de discapacidad.
Durante 15 afios atendidé més de 900.000 consultas externas y

15.000 procesos de rehabilitacidén integral.

En 1997, buscando contar con el apoyo institucional que
ofrece la academia, fomentar el componente investigativo,
implementar las tecnologias de punta en el proceso
rehabilitador y acogerse a la nueva estructura del Sistema
General de Seguridad Social, se formalizdé un convenio con la
Universidad de 1la Sabana como aliada estratégica, por su
orientacidn hacia causas sociales, ©para fortalecer 1los

propdsitos de la institucidn.
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Como de este y dados los requisitos de ley exigidos en el
nuevo marco legal, se dio el nacimiento de wuna persona
juridica, que asumid el caradcter de IPS, con autonomia
administrativa y una nueva razdn social 1llamada Clinica
Universitaria Teletdn, cuya pertenencia continta siendo de la

Fundacidn Teletdn.

En los Gltimos tiempos el Estado, las organizaciones, 1los
actores involucrados vy particularmente nuestra Fundacidn,
hemos realizado grandes esfuerzos para que la discapacidad se
considere en un marco de participacidén e igualdad de derechos
y, fundamentalmente, para que se involucre el concepto
“equiparacidén de oportunidades”, que no es otra cosa que el
proceso mediante el cual el sistema general de la sociedad,
tal como el medio fisico y «cultural, 1la vivienda vy el
transporte, los servicios sociales vy sanitarios, las
oportunidades de educacidén y trabajo, la wvida cultural vy
social, incluidas las instalaciones deportivas y la

recreacidén, se hacen accesibles para todos.

Hoy en dia es imperativo diseflar estrategias que posibiliten
avanzar en el corto, mediano y largo plazo, en un proceso de
integracidén sociolaboral, gque trace el camino para lograr que
las personas con discapacidad alcancen tasas de empleo
similares a las del resto de la poblacidén; en este sentido
desde hace dos afilos la Fundacidén Teletdn incursiond en la
capacitacidén para el empleo de las personas con discapacidad,
en areas que responden a las necesidades del mercado laboral
y que representan una oportunidad de mejora en las
condiciones de wvida de estas y sus familias; Algunos de los
cursos que dictamos son: Sistemas, Agente de Contact Center,

Gestidn  Microempresarial, digitacidn, y  reparacidén de
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electrodomésticos. Asi mismo ayudamos a nuestros estudiantes
a encontrar alternativas 1laborales, para 1lo cual hemos
recibido un especial apoyo en empresas que como Carrefour,
Samsung, Laboratorios Merck, IBM, entre otros, han creido en

el potencial productivo de las personas con discapacidad.

También debemos mencionar, que la discapacidad es un fendmeno
creciente en nuestro pais; pese a los avances que se han
obtenido en 1los beneficios del Plan Obligatorio de salud,
estos atn son muy insuficientes para dar respuesta a las
necesidades integrales inherentes al proceso de
rehabilitacidén de las personas con discapacidad. Por esta
razén La Fundacidén Teletdn retomard el evento Teletdn el afio
entrante, con el objetivo de llegar a las regiones del pais
que més lo necesiten y contribuir al mejoramiento de 1la

calidad de vida de esta poblacidn.

Contacto: Cra. 62 No. 82 - 45 Oficina 403 Piso 2 TEL.: 630
5042

6.2 FUNDACION ARCANGELES

El 29 de diciembre de 2004 se inicid el proyecto que promueve
la vinculacidén de personas con algin tipo de discapacidad al
ambito laboral. Arcéangeles es una entidad sin animo de lucro

que tiene como misidn ofrecer rehabilitacidn integral, desde

terapias hasta
sostenimiento laboral, a personas con algin tipo de
discapacidad.
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El proyecto nacidé hace un aflo, encabezado por Juan Pablo
Salazar, un joven con una lesidn en su médula espinal, e
interesado en gque las personas dque tengan algln tipo de
discapacidad recuerden y entiendan, al igual que los
empresarios, que son parte
de la sociedad y que pueden desempeflar labores en determinado

lugar.

Dentro de la Fundacidn Arcéangeles, un equipo de personas
asumidé desde el 29 de diciembre del 2006 un nuevo compromiso
y retomaron la idea que tenian desde el comienzo de la
fundacidén: Juan Pablo Salazar, hijo del disefiador del Centro
Comercial Gran Estacidn, afirma que el Programa de
Integracidén Laboral Arcangeles (Pila), "pretende vincular
personas con algin tipo de discapacidad al mundo laboral, y
dejar evidencia de que estas ©personas aun son parte

integrante de la sociedad laboralmente activa".

Hace ya algunos meses comenzd el plan piloto del proyecto con
el Centro Comercial Gran Estacidén, que es la prueba de que
estos espacios son pequeiios paises en los que hay cabida para
todas las personas. Allad contrataron hombres y mujeres con
algin tipo de discapacidad para desempefilarse en labores de
vigilancia, salas de «cine, restaurantes, pargqueaderos,
informacién y almacenes de ropa. Es un primer paso para

lanzar el proyecto en todo el pais, en marzo de este aflo.

La idea central de Pila, dice Salazar, es mostrar a 1los
empresarios la discapacidad como wuna fuerza laboral, que
ademas les ofrece beneficios econdmicos estipulados en la Ley

361 que tienen que ver con rebajas en el pago de impuestos y
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disminucidn en la contratacidén de aprendices gque debe tener

cada empresa.

Para que el ©proyecto se pueda hacer —realidad, sus
organizadores han tenido que mostrar que el propdsito de 1la
disminucidn a que hace referencia la norma se
convierte en la base de la inversidn que dichos espacios
deben hacer para mejorar las posibilidades de movilizacidn de
sus trabajadores y como consecuencia una mejora en su calidad

de vida dentro del espacio laboral.

De hecho, con las personas que atiendan el llamado de Pila se
iniciard un proceso de capacitacidén y periodo de prueba para
vincularlas en el medio laboral en las mismas condiciones de
los demds trabajadores. Habra, ademds, una flotilla de buses
que pondra a disposicidén de estos empleados, pues en
ocasiones la mayor barrera para que ellos trabajen es 1la

dificultad para movilizarse.

Los fondos para el desarrollo del proyecto provendran de la
empresa publica y la empresa privada que decida contribuir en
el desarrollo 1laboral de estas personas en las mejores
condiciones logrando asi una mejora en la calidad de vida de
las familias colombianas y, por consiguiente, hacer que el
pais se acerque a principios constitucionales como la

diversidad, el derecho a 1la diferencia vy 1la equidad.

La meta de Pila es vincular en junio de 2010 a por lo menos
500 personas con alguna discapacidad en diferentes empresas,
y para marzo del 2008, tener 2.000. Ademas de personas con
discapacidad fisica, se pretende trabajar mas adelante con

quienes tengan discapacidad mental.
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Salazar afirma que este proyecto es sb6lo el comienzo del
desarrollo sostenible de las personas con discapacidad en el
pais, pues 1luego de haberlo ejecutado se espera que el
proyecto sea auto sostenible y que se masifique a todos los
sectores de la economia, para lograr asi un mayor progreso

integral de la sociedad.

Contacto: Calle 106 No 17a 43 PBX: 629 70 77

6.3 FUNDACION SAN FELIPE NERI
Bogota D.C.

6.3.1 ¢QUE ES FUMDIR?

Es una Entidad sin Animo de Lucro, que desde su fundacidén se
financia con ayuda de particulares, quienes creen que la paz
es sb6lo posible con actos concretos y que en la medida de sus
posibilidades hacen su aporte para gque muchas personas puedan
acceder a planes integrales de rehabilitacidén fisica para
lograr promoverse laboralmente a partir de Programas de

capacitacidn.

En su proceso de constitucidén y desarrollo, ha jugado un
papel importante la Comunidad Internacional, como el Comité
Internacional de 1la Cruz Roja, las embajadas de Canada e
Italia, quienes con sus aportes han creado més y mejores
oportunidades para nuestros usuarios y Dbeneficiarios del

programa.
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6.3.2 MISION

Somos una Fundacién sin Animo de Lucro creada y orientada por
el INSTITUTO PADRES MISIONEROS DE LA DIVINA REDENCI@N,
dedicada a 1la atencidn Integral de la Poblacidén Vulnerable
propendiendo de su Rehabilitacidn, integracidn Socio Laboral

y crecimiento espiritual; sembrando semillas de paz.

Su objeto es la promocidn, apoyo y defensa del Derecho a una
mejor calidad de vida de 1las personas con discapacidad,
especialmente a los afectados por la violencia,

rehabilitadndolos fisica y laboralmente.

La Fundacidén 1lleva a cabo su propdsito mediante acciones
directas, acuerdos de cooperacidn con Instituciones
Nacionales e Internacionales gue comparten los objetivos
planteados y a través de personas dgue aportan un grano de

arena en el bienestar de los méas necesitados.

6.3.3 VISION

Ser la Fundacidén Lider en la Rehabilitacién Fisica vy
Capacitacidén Laboral, teniendo en cuenta el desarrollo
educativo, tecnoldégico y cientifico, buscando el mejoramiento
de 1la calidad de vida de 1la poblacién afectada por 1la
violencia; auspiciando Siempre la actualizacidn vy
tecnificacién en los diferentes procedimientos acordes con
las circunstancias sociales, laborales vy espirituales del

momento ofertando al usuario excelentes condiciones de vida.
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6.3.4 EMPLEABILIDAD

Promover el proceso de vinculacién laboral como una
estrategia de desarrollo social, para la poblacidén en
condiciones de discapacidad en igualdad de condiciones que
las otras personas, por medio del estudio de demandas del
mercado; al igual que promover en el sector empresarial, la
cultura de contratacidén para poblacidn en condiciones de
discapacidad, mediante el acompaflamiento institucional que
permita evidenciar las competencias del personal contratado,
asi como facilitar su integracidén social dentro de 1la

organizacidn.

6.3.5 COMPONENTES

Dentro de las actividades se incluye un proceso de
convocatoria y seleccidn de los usuarios que van a
beneficiarse con el proyecto; se lleva a cabo una valoracidn
funcional vy empresarial, para determinar los diferentes
grupos empresariales que se van a formar.
Conformadas las Unidades Productivas inician un proceso de

formacién en los siguientes mdédulos:

e DProceso de Mercadeo Directo en las Empresas
e Andlisis Puesto de Trabajo
e Definicidén Perfiles Laborales de las Empresas

e Reclutamiento
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e Proceso de Entrenamiento a los Candidatos que Salieron
6ptimos en el proceso de seleccidn para ser ubicados

laboralmente

6.3.6 BENEFICIARIOS

En este proceso pueden participar personas gue cuenten con un
conocimiento técnico el cual serda evaluado y seglin el caso;

acreditado o fortalecido por FUMDIR.

Las caracteristicas de la poblacidn a intervenir son:

e Cognitivo leve: aquellas personas con disminucidn leve

en el proceso aprendizaje y de conocimiento

e Mental: hace referencia a la alteracidn Psico-Afectivo

de la persona
e Auditivo: hace referencia a la comunicacidn sonora.

e Habla: hace eferencia a la dificultad de comunicacidn

verbal.
e Vigual: hace referencia al uso exclusivo de la visidn.
e Motor: hace referencia a la movilidad fisica.
e Miltiple: cuando compromete dos o mads de las anteriores.

e Otras: aquellas que no estéan contempladas dentro de esta
clasificacidén pero que afectan levemente su desempeiio

laboral.
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6.3.7 LOGROS OBTENIDOS

Empresas con las que se tiene convenio para vinculacidn

laboral.

e Crepes & Waffles.

e Grupo Saludcoop

e Soluciones Omega

e Fabricamos su Sudadera-FSS
e Confecciones don Luis

e Multicanal Comercial

e Estilos y Chaquetas Bayquer
e Gestidn y Solucidn Laboral

e Tapas Albert s.a

Contacto: Carrera 90No. 149 - 73 TEL: 5366355 / 6927496

6.4 FUNDACION GRANAHORRAR

6.4.1 HISTORIA

En 1993 Jorge Enrique Amaya Pacheco, presidente de 1la
Corporacidn Grancolombiana de Ahorro y Vivienda Granahorrar,

propone la creacidédn de la Fundacidn Granahorrar.
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Es asi como en 1994 La Fundacidén Granahorrar obtiene
personeria juridica nGmero 192 del 30 de marzo de 1994,

otorgada por la Alcaldia Mayor de Bogota.

Se empiezan a empacar extractos Dbancarios y se crea el
servicio de limpieza de cajeros automédticos, generando
oportunidades de ocupacidn e ingresos, para personas en
condicién de vulnerabilidad (personas con discapacidad,

adulto mayor y mujeres cabeza de hogar) .

1997 Se crea Gran envios Ltda., bajo el slogan "Entregas con
Sentido Humano", la cual presta el servicio de mensajeria

especializada.

1998 La Fundacidn Granahorrar asume su compromiso de
autosostenibilidad, pues la Corporacidn de Ahorro y Vivienda

pasa a ser parte del Estado, a través de Fogafin.

2000 Se 7replantea 1la estrategia de intervencidn social
institucional, creadndose el Programa de Formacidén Integral
para la Productividad y el Trabajo, PISI, orientado a

poblaciones en condicidén de wvulnerabilidad.

2005 La Fundacidén Granahorrar obtiene el Certificado de
Calidad ISO 9001 - 2000, "Servicio de Formacidén Integral para
la Productividad vy el Trabajo dirigido a poblaciones

vulnerables".

En la actualidad continuamos trabajando con poblaciones

vulnerables, generando alianzas con empresas e instituciones
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piblicas y ©privadas, para lograr la inclusidn social
productiva de las personas participantes del proceso de

formacidn.

6.4.2 MISION

Somos una institucidén de beneficio comln, sin &nimo de
lucro, auto-sostenible, que apoya a poblaciones
vulnerables, brindandoles formacidén integral para la
productividad v el trabajo, en condiciones reales de

mercado, orientandolas hacia la ocupacidn, empleabilidad y
la creacidén de formas asociativas vy productivas,
satisfaciendo las necesidades y expectativas de los

actores involucrados.

6.4.3 VISION

Ser una alternativa real para las poblaciones vulnerables en
su vinculacidn con el sector productivo del pais,
constituyéndonos en la mejor fuente formadora de trabajadores
altamente capacitados 'y competitivos, acorde con sus
condiciones de vulnerabilidad. Asi mismo, ser promotora y
generadora de formas asociativas productivas comprometidas

con el desarrollo econdmico y social del pais.

6.4.4 OBJETIVOS

Nuestro objetivo principal es promover el desarrollo de la
poblacidén colombiana, propiciando la generacidén de recursos
y empleo, mediante la organizacidn de microempresas o la
realizacidén de actividades de utilidad comGn, dirigidas a tal

fin.
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6.4.5 OBJETIVOS DE CALIDAD

CLIENTE: Lograr la satisfaccidn, confianza y lealtad de
nuestros clientes, a través del desarrollo del Programa de
Formacidén Integral para la Productividad y el Trabajo de 1la

Fundacidn.

RESPONSABILIDAD SOCIAL: Generar alianzas con el sector
productivo del pais y la comunidad para promover
oportunidades de ocupacidn, empleo, o la creacidn de formas

asociativas productivas.

GESTION HUMANA: Lograr y mejorar las competencias del talento
humano, asi como la apropiacidn de los valores
institucionaleg, a través del desarrollo de programas de

formacidn.

CALIDAD: Aumentar nuestros estandares de calidad, a través de
una revisidn y evaluacidn periddica de losg procesos,

programas y servicios.

6.4.6 INCLUSION PRODUCTIVA

El Empresario genera contratacidén directa o a destajo, de
participantes de 1los programas. El equipo profesional se
compromete a realizar un proceso de acompaflamiento vy
evaluacién al interior de 1la empresa, para respaldar el
proceso de adaptacidén entre la persona en formacidn y la

empresa.
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Por la contratacidn directa el Empresario puede acceder a los
beneficios otorgados a través de la Ley 361 de 1997, donde se
dictan mecanismos de integracidén social de las personas con

limitaciédn.

* El1 empresario apoya a través de capital semilla la
conformacién de empresas sociales, microempresas, Jgrupos

asociativos.

Contacto: Fundacidn Granahorrar TEL. 3338890 fax. 3280983

Carrera 7 # 4-51 Bogotéd-Colombia

6.5 FUNDACION LUZ Y ESPERANZA

6.5.1 QUIENES SOMOS

Somos la empresa gque encuentra e impulsa capacidades,
talentos y potencialidades de todos los seres humanos, con
particular interés en las personas que viven discapacidad,

reconocidas en un imaginario social incluyente, participativo
en su condicién de sujetos de derechos y deberes desde 1la

discapacidad como condicidn particular de vida.

La Fundacidén Luz y Esperanza es reconocida por todos y todas
en Colombia como organizacidn fundamentada y sélida, con
capacidad para desarrollar vy promover procesos vy

emprendimientos productivos que i1ncorporan e impulsan el
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desarrollo de capacidades vy potencialidades especificas
propias de personas que viven condicidén de discapacidad,
hacia la integracidén y participacidén social equitativa, en

una vida ciudadana efectiva

6.5.2 VISION

Ser la institucidédn reconocida por su capacidad y credibilidad
para generar capital humano con capacidades especificas, vy
oportunidades que surgen de un plan de vida autdnomo para
cada persona que participa de nuestros programas, basados en

un modelo inclusivo de gestidén de calidad.

6.5.3 MISION

Facilitar el reconocimiento y desarrollo de capacidades
especificas en cada persona integrada a nuestros programas,
potenciada desde su condicidén particular como capital humano,
capaz de construir de manera autdnoma su propio crecimiento
personal, familiar, social vy 1laboral para formar mayor
calidad de vida con todos. Nuestro punto de partida son las
capacidades y derechos de las personas que viven condicidén de

discapacidad.

6.5.4 OBJETIVOS

1. Impulsar procesos de desarrollo productivo y social para

todos, articulados con politicas publicas incluyentes.

2. Potenciar capacidades, talentos y habilidades especificas
en cada persona en etapa de vida laboral, comenzando por

quienes viven condicidn de discapacidad.
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3. Facilitar la habilitacidén, rehabilitacidén e integracidn de
personas en condicidén de discapacidad, en especial quienes
adquirieron una limitacidn en ejercicio como servidores

piblicos.

6.5.5 FUNDAMENTOS INSTITUCIONALES

Co Responsabilidad Social
Iniciativa

Emprendimiento
Cumplimiento

Lealtad

Respeto

B o ) S O A NS I ]

Etica ptblica

6.5.6 PLAN ESTRATEGICO

Dentro del plan estratégico tenemos: objetivos, lineas de

accidén, nuestros servicios y metas.

6.5.7 OBJETIVOS

1. Impulsar procesos de desarrollo productivo y social para
todos, articulados con politicas plGblicas incluyentes.

2. Potenciar capacidades, talentos y habilidades especificas
en cada persona en etapa de vida laboral, comenzando por
guienes viven condicidén de discapacidad.
3. Facilitar la habilitacidén, rehabilitacidén e integracidn de

personas en condicidn de discapacidad, en especial guienes
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adquirieron wuna limitacidén en ejercicio como servidores

PUBLICOS.

6.5.8 LINEAS DE ACCION

1. Capacitacidén para la vida laboral.

2. Insercidén en el ambito de la productividad.

3. Asesoria Juridica.

4. Ayudas técnicas para rehabilitacidn.

6.5.9 NUESTROS SERVICIOS

1. Programas permanentes de capacitacidén e integracidén
sociolaboral.
2. Formulacidén conjunta de ©planes y proyectos ©para

emprendimientos productivos.

3. Prevencidn en salud visual. Consulta de optometria, sin

costo al usuario.

4. Entrega de ayudas técnicas para el manejo de discapacidad

fisica y sensorial.

5. Orientacidén Jjuridica.

6. Talleres para la prevencidén y construcciédn de entornos

protectores. Disminucidén de discapacidad.

7. Medios corporativos. Produccidn y realizacidn de talleres

de comunicacidén educacidn.

8. Organizacidn y realizacidn de eventos.
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9. Recreacidén y turismo para todos.

10. Acompafiamiento vy auxilio a familiares, en ausencia

definitiva.

6.5.10 METAS

- Consecucidn de nuevos convenios con instituciones y

empresas,

buscando una mayor y mejor capacitacidn.

- Incremento del ntGmero de afiliados beneficiarios de

nuestros programas.

- Mas donaciones de ayudas técnicas para la movilidad,

como sillas de ruedas, muletas, caminadores.

CONTACTO: Carrera 8 No 16-88 oficina 407 Telefax: 5603420

6.6 FUNDACION BEST BUDDIES

6.6.1 QUIENES SOMOS

Best Buddies Colombia es una organizacidn internacional sin
dnimo de lucro, cuyo objetivo fundamental consiste en abrir
caminos hacia la integracidén social de 1las personas con
discapacidad cognitiva en el pais. Trabajamos para brindarles
la oportunidad de establecer relaciones de amistad con
personas sin discapacidad, para gque asi desarrollen las
herramientas necesarias para integrarse a la sociedad vy

sostener un empleo productivo.
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Casi universalmente, la discapacidad cognitiva ha estado
rodeada de una cultura de exclusidn y segregacidn, que les ha
negado oportunidades fundamentales de socializaciédn,
integracidn y participacidén en la sociedad a las personas con

discapacidad.

6.6.2 MISION

Trasformar la percepciédn de 1la discapacidad en Colombia,
impulsando la participacidn social, educativa y laboral de
las personas con discapacidad cognitiva para mejorar su
calidad de wvida, promoviendo el trabajo de voluntariado y de

responsabilidad social.

6.6.3 VISION

Trabajamos por hacer indiferente la diferencia.

6.6.4 PROGRAMA DE INCLUSION LABORAL

Cuando a un joven con discapacidad cognitiva se le niega la
oportunidad de trabajar, usualmente es por falta de

herramientas sociales y no por su habilidad laboral como tal.

El programa de desarrollo de oportunidades laborales de Best
Buddies Colombia provee entrenamiento individual en el puesto
de trabajo, para 1lograr el desarrollo de competencias vy

habilidades de interaccidn social con sus jefes y compafleros.
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Asi mismo, Best Buddies trabaja «con la organizacidn,
sensibilizando a sus empleados ©para lograr una mejor

adaptacidén al ambiente laboral.

Una de las finalidades es garantizar el ciclo de procesos y
la adquisicién de 1las habilidades socio-ocupacionales o
laborales que 1les permitan desempeflarse en el medio donde
interact@an, ademds de identificar y capacitar en tareas que
reflejen necesidades del mercado de trabajo local vy
establecer estrategias de adaptacidén a los puestos de trabajo
que tiendan a aumentar la autonomia de la persona con

discapacidad cognitiva.

Generamos un trabajo de equipo donde participan padres,
instituciones de educacidn especial y empresas interesadas en

brindar oportunidades laborales.

6.6.5 ¢CUAL ES NUESTRO OBJETIVO?

Generar espacios de interaccidén que le permita a personas
mayores de 18 afilos en condicidédn de discapacidad cognitiva
desarrollar habilidades adaptativas a través de experiencias

sociolaborales.

6.6.6 ¢QUE BENEFICIOS RECIBEN LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD
COGNITIVA?

Los beneficios para cada uno de ellos y sus familias, segin

los testimonios, han sido los siguientes:

e Respetar y apreciar el trabajo, tanto el propio como el

de los deméas.
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Valorar la opinidén propia.

Favorecer la interaccidén mediante actividades en grupo.
Ajustar las expectativas de si mismo.

Adquirir y mejorar las habilidades sociales.
Desarrollar la confianza y credibilidad en si mismo.

Generar mayor autonomia y satisfaccidén de ser Gtil en la

sociedad.

Conocer y valorar sus capacidades y visualizarse como

una persona productiva.
Independencia.

Mayor credibilidad ante la familia.
Ampliacidén de su cobertura social.

Liderazgo.

.7 EMPRESAS QUE APOYAN A BEST BUDDIES

Avianca

Alkosto
K-Tronix
Seguros Bolivar
Cinemark

Cine Colombia
Teleset

Hoteles Charleston
McCann Ericsson
Lip Ltda.
Indexcol

Corporativa Comunicaciones Estratégicas
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e Fotomoriz

e Ladrillera Santafé

e DPosse

e Herrera y Ruiz Abogados
e DPublicita.net

e Juan Valdez Café

e Pastas Doria

e Homecenter

Contacto: Calle 118 # 5 - 41 TEL: 6 12 82 10 - 6 29 95 86

Nota: Las instituciones mencionas anteriormente facilitaron
alguna de la informacidén con respecto a los programas de
capacitacidn e inclusidn sociolaboral, con todas las
instituciones se acordd un pacto de confidencialidad en 1la

informacidn.
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6.7 ENCUESTAS

6.7.1 ENCUESTA DE APLICACION A PERSONAS EN CONDICION DE
DISCAPACIDAD

CONTESTE SI O NO Y DIGA PORQUE

1. ¢CONOCE USTED LEGISLACION QUE DEFIENDA LOS DERECHOS DE
LAS PERSONAD EN CONDICION DE DISCAPACIDAD EN CUANTO A
MOVILIDAD Y TRABAJO?

2. ¢ES BOGOTA UNA CIUDAD ACCESIBLE PARA LA MOVILIDAD Y
ACCESIBLE A TODOS LOS ESPACIOS PUBLICOS Y PRIVADOS?

3. ¢EN LAS HORAS PICO, EL DESPLAZAMIENTO EN MEDIOS DE
TRANSPORTE SE DIFICULTA O SE POSIBILITA?

4. ¢PERMITE EL SERVICIO DE TRANSPORTE PUBLICO DE BOGOTA
CUMPLIR CON LOS HORARIOS DE UN EMPLEO?

5. ¢HAY MUCHAS LIMITACIONES PARA ACCEDER AUN VEHICULO DE
TRANSPORTE PUBLICO?

6. ¢SIENTE USTED QUE LA VINCULACION LABORAL PARA PERSONAS EN
CONDICION DE DISCAPACIDAD ES FACIL O DIFICIL?

7. ¢CREE USTED QUE SE HAN VENCIDO OBSTACULOS CULTURALES,
LEGISLATIVOS PARA LAS PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD?

8. ¢CREE USTED QUE LAS OPORTUNIDADES SE HACEN POCAS POR TENER
ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD?
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6.7.1.1 TABLA ESTADISTICA

BASADA

EN LA MUESTRA DE 23

PERSONAS EN

DISCAPACIDAD ENTRE LOS 22 Y 50 ANOS.

CONDICION DE

LAS FRANJAS VERDE CORRESPONDE A PERSONAS QUE CONTESTARON NO Y

LA AZUL LAS QUE CONTESTARON ST.

CRITERIOS VALOR JUSTIFICACION DEL | GRAFICO
CONCEPTO
1. ¢ CONOCE LAS RESPUESTAS | 1%
USTED MUESTRAN COMO
LEGISLACION RESULTADO:
QUE DEFIENDA
NO CONOCEN LA
LOS  DERECHOS .
LEGISLACION.
DE LAS
PERSONAD EN | NO 99% |UNO HA OIDO QUE
CONDICION DE |22 EXISTE PERO NO
1% 99¢%
DISCAPACIDAD TIENEN IDEA DE LO
SI
EN CUANTO A QUE DICE.
1
MOVILIDAD Y
UNO SABE QUE EXISTE
TRABAJO?
PERO DICE QUE ESTA
NO SE CUMPLE Y
OTROS QUIEREN
CONOCERLA.
2. ¢ES BOGOTA LAS RESPUESTAS
CIUDAD MUESTRAN COMO
ACCESIBLE PARA RESULTADO: QUE
LA MOVILIDAD Y BOGOTA NO ES
ACCESIBLE A ACCCESIBLE PARA LA
NO 97%
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TODOS LOS | 20 3% MOVILIDAD NI EN LO |97
ESPACIOS PUBLICO NI EN LO
PUBLICOS Y ot PRIVADO PARA
PRIVADOS? ’ PERSONAS EN
CONDICION DE
DISCAPACIDAD, HAY
MUCHOS OBSTACULOS Y
TRES CREEN QUE YA
LA ESTAN ADECUANDO
PERO QUE FALTA
MUCHO .
3. ¢EN  LAS LAS RESPUESTAS | 4%
HORAS PICO, EL MUESTRAN COMO
DESPLAZAMIENTO RESULTADO EL
EN MEDIOS DE DESPLAZAMIENTO EN
TRANSPORTE SE MEDIOS DE
NO 4%
DIFICULTA? TRANSPORTE EN HORAS
: 96% |PICO SE DIFICULTA
ST DEBIDO A QUE ESTOS
19 VAN LLENOS EN SU 7

MAYORIA Y NO HAY
FORMA DE ACOMODARSE
EN ELLOS, NO PARAN,
LO OTRO ES QUE

ESTOS MEDIOS DE
TRANSPORTE AUN NO
ESTAN ADAPTADOS

PARA EL TRANSPORTE
DE PERSONAS EN
CONDICION DE
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DISCAPACIDAD. A
VECES HAY
POSIBILIDAD EN EL
TRNSMILENIO PERO
LOS DEJA LEJOS Y LO
MISMO A VECES VAN
MUY LLENOS Y NO
PUEDEN SUBIRSE.

4. ¢PERMITE EL

SERVICIO DE
TRANSPORTE
PUBLICO DE

BOGOTA CUMPLIR
CON LOS
HORARIOS DE UN
EMPLEO?

NO
15

LAS RESPUESTAS
MUESTRAN COMO
RESULTADO: EL
SERVICIO DE
TRANSPORTE DE
BUSETAS, BUSES ES
IMPOSIBLE LLENOS,

NO PARAN Y ADEMAS
ST VEN QUE ES

ALGUIEN CON
DISCAPACIDAD NO
PARAN, EN EL

TRANSMILENIO PASA
UNA DE LAS FORMAS
PERO SUCEDE

oo
o\°

92
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EXACTAMENTE LO
MISMO MUCHAS VECES
VAN LLENOS Y NO
LOGRA SUBIRSE Y

LLEGAR A TIEMPO AL

TRABAJO.
5. ¢HAY MUCHAS LAS RESPUESTAS | 1%
LIMITACIONES MUESTRAN COMO
PARA ACCEDER RESULTADO: HAY

AUN  VEHICULO
DE TRANSPORTE
PUBLICO?

NO

SI
22

MUCHAS LIMITACIONES

ENTRE ELLAS PODER
TOMAR LO A TIEMPO,
SI NO VIENE TAN
LLENO, OTRA ES QUE,
ESTE ADECUADO PARA
SUBIR LAS PERSONAS
EN  CONDICION  DE
DISCAPACIDAD, EL
RIESGO QUE
REPRESENTA POR QUE

MUCHAS VECES NO DAN

TIEMPO SUFICIENTE
PARA BAJARSE, LA
FALTA DE

CAPACITACION DE LOS
CONDUCTORES ANTE EL
MANEJO DEL PCD Y
LA PARTE ECONOMICA
IMPIDE UTILIZAR

VARIOS TRANSPORTE
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PARA LLEGAR AL

LUGAR INDICADO.

6. SSIENTE
USTED QUE LA

VINCULACION
LABORAL PARA
PERSONAS EN

CONDICION DE
DISCAPACIDAD
ES DIFICIL?

NO

ST
18

LAS RESPUESTAS
MUESTRAN COMO
RESULTADO ES
DIFICIL QUE

CONTRATEN A  UNA
PERSONA EN
CONDICION DE
DISCAPACIDAD A NO
SER QUE VAYA

RECOMENDADO.

OTRA DIFICULTAD ES
QUE LAS EMPRESAS
NO TIENEN UNA
INFRASTRUTURA
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ADECUADA PARA QUE
TRABAJE LA PERSONA
EN DISCAPACIDAD, EL
COSTO QUE
REPRESENTA EN
RIESGOS, QUE NO HAY
GERENTES
CAPACITADOS EN EL
MANEJO DE PERSONAS
EN  CONDICION  DE
DISCAPACIDAD, LA
MISMA
DISCRIMINACION, LA
NO VALORACION AL NO
CREER EN SuUs
CAPACIDADES Y
RENDIMIENTO. OTROS
DAN OPORTUNIDAD DE
TRABAJO PERO
TEMPORAL Y CON
SUELDOS QUE NO
CORRESPONDEN Y
TRATAN DE
EXPLOTARLOS .
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7. ¢CREE USTED
QUE SE HAN
VENCIDO
OBSTACULOS
CULTURALES,
LEGISLATIVOS
PARA LAS
PERSONAS EN
CONDICION  DE
DISCAPACIDAD?

NO

ST
17

LAS RESPUESTAS
MUESTRAN COMO

RESULTADO: SE HAN

VENCIDO OBSTACULOS
CULTURALES Y
LEGISLATIVOS A
FAVOR DE LAS
PERSONAS EN
CONDICION DE
DISCAPACIDAD A
TRAVES DE LA
EXIGENCIA DE
PROGRAMAS

EFICIENTES LO MISMO
QUE EL CAMBIO DE L
CONCEPTO DE LA
PERSONA EN
CONDICION de
discapacidad YA QUE
SE LE HA PERMITIDO
PARTICIPAR EN
DIFERENTES
ACTIVIDADES QUE HAN
DEMOSTRADO SUS
GRANDES CAPACIDADES
DE FORMA INTEGRAL.
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8. ¢CREE USTED
QUE LAS
OPORTUNIDADES

SE HACEN POCAS
POR TENER
ALGUN TIPO DE
DISCAPACIDAD?

NO

ST
17

LAS RESPUESTAS
MUESTRAN COMO
RESULTADO: LAS
OPORTUNIDADES PARA
LAS  PERSONAS EN
CONDICION DE
DISCAPACIDAD HAN
SIDO POCAS DEBIDO A
LA CONCEPCION
CULTURAL QUE  SE
TIENE DEL
DISCAPACITADO L las

personas en
condicidén de
discapacidad 0
MISMO QUE LA
PROTECCION QUE
OFRECEN LOS

CUIDADORES PARA QUE
NO LES PASE NADA Y
POCAS EMPRESAS
PUEDEN BRINDAR
EMPLEO POR QUE NO
ESTAN PREPARADAS

PARA ELLO.

o
o\°

6.7.1.2 ANALISIS

Enfocandonos en la pregunta No.

directamente a las personas dgue

6 la cual hace referencia

se vinculan laboralmente,

encontramos que las personas en condicidn de discapacidad
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observan que se dificulta mucho la inclusidn laboral debido a
tres factores determinantes los cuales son las relaciones de
interés y los espacios accesibles y lo costos altos de la
capacitacién del personal, adicionalmente sienten que la
exclusién wva a ser evidente debido a que las personas
caminantes y que cuentan con todas sus capacidades no estéan
acostumbradas a manejar relaciones laborales con personas en
condicién de discapacidad e incluso pueden darse las
relaciones de lastima; por otra parte algunos mencionan la
parte de 1las garantias en salud, debido a que cuando son
parte del régimen subsidiado reciben todos los cuidados vy
traslados necesarios para una buena atencidn, cuestidn que
cuando las empresas donde se vinculan laboralmente, 1los
ingresan al sistema de pensiones, cesantias y al régimen
contributivo en salud no reciben la misma atencidén y no
tienen derecho a las mismas garantias, adicionalmente las
leyes referente a la contratacidén en discapacidad es
desequilibrada, un ejemplo es que a las empresas due
contraten personal con discapacidad se les reduce en 200% el
impuesto de renta, sin embargo en la letra menuda menciona
que esto se cumple siempre y cuando el DANE reporte que la
tasa de desempleo esta por encima del 11%, cifra que es
probable que exista, pero que a su vez esta entidad no wva a

reportar, por intereses politicos.
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6.7.2 ENCUESTA DE APLICACION A PERSONAS EN CONDICION DE
DISCAPACIDAD QUE SE HAN VINCULADO LABORALMENTE

CONTESTE SI O NO Y DIGA PORQUE

1. ¢SIENTE USTED QUE LA VINCULACION LABORAL PARA PERSONAS EN
CONDICION DE DISCAPACIDAD ES FACIL O DIFICIL?

2. ¢CREE USTED QUE SE HAN VENCIDO OBSTACULOS CULTURALES,
LEGISLATIVOS PARA LAS PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD?

3. ¢CREE USTED QUE LAS OPORTUNIDADES SE HACEN POCAS POR TENER
ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD?

4. ¢(CREE USTED QUE EL DESMPENO DE SU LABOR DENTRO DE SU
TRABAJO ES EQUIVALENTE AL DE UNA PERSONA QUE NO PRESENTE
NINGUN TIPO DE DISCAPACIDAD?

5. ¢CREE USTED QUE POR SU CONDICION DE DISCAPACIDAD EL TRATO
DE SUS SUPERIORES HACIA USTED, ES DIFRENTE CON REALCION AL DE
SUS COMPANEROS DE TRABAJO?

6. ¢CREE USTED QUE LAS EMPRESAS QUE VINCULAN LABORALMENTE A
PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD LO HACEN BUSCANDO
VINCULARLAS TEMPORALMENTE?
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6.7.2.1 TABLA ESTADISTICA

BASADA EN LA MUESTRA DE 15 PERSONAS

DISCAPACIDAD ENTRE LOS 22 Y 50 ANOS.

EN CONDICION DE

LAS FRANJAS LI1A CORRESPONDE A PERSONAS QUE CONTESTARON NO Y

LA TERRACOTA LAS QUE CONTESTARON SI.

CRITERIOS VALOR JUSTIFICACION | GRAFICO
DEL CONCEPTO
1. ¢SIENTE LAS
USTED QUE LA RESPUESTAS
. m7%
VINCULACION MUESTRAN
LABORAL PARA COMO
PERSONAS EN RESULTADO :
CONDICION DE
QUE LAS
DISCAPACIDAD |F/ 1 | 1%
) PERSONAS EN
ES FACIL O
) D/ 99 CONDICION DE =93
DIFICIL?
14 DISCAPACIDAD
EVIDNECIA
SEGUN SU
EXPEREICIA
QUE SE
PRESENTA

DIFICULTAD A
LA HORA DE LA
VINCULACION
LABORAL POR
DIVERSOS
ASPECTO COMO,
QUE ELPERFIL
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NO SE ACOMODA
A LA OFERTA
DE EMPLO
DEBIDO A LA

BAJA
OPORTUNIDAD
DE
CAPACITACION
EN ALGUN
OFICIO
2. ¢ CREE
USTED QUE SE
LAS 6%
HAN VENCIDO
3 RESPUESTAS
OBSTACULOS
MUESTRAN
CULTURALES,
NO 0% | coMo
LEGISLATIVOS
RESULTADO: SE
PARA LAS | ST 100
HAN  VENCIDO
PERSONAS EN | 15 5

CONDICION DE
DISCAPACIDAD

?

OBSTACULOS
CULTURALES Y
LEGISLATIVOS
A FAVOR DE
LAS PERSONAS
EN CONDICION
DE
DISCAPACIDAD
A TRAVES DE
LA EXIGENCIA
DE PROGRAMAS
EFICIENTES LO
MISMO QUE EL

1009
1 o
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CAMBIO DE L
CONCEPTO DEL
DISCAPACITADO
YA QUE SE LE
HA  PERMITIDO
PARTICIPAR EN
DIFERENTES

ACTIVIDADES

QUE HAN
DEMOSTRADO

SUS GRANDES

CAPACIDADES
DE FORMA
INTEGRAL
3. ¢ CREE LAS 6%
USTED QUE RESPUESTAS
LAS MUESTRAN
OPORTUNIDADE COMO
S SE HACEN RESULTADO:
NO 0%
POCAS POR LAS
TENER ALGUN ° 100 | OPORTUNIDADES
TIPO DE | SI % PARA EL
DISCAPACIDAD |15 DISCAPACITADO
? HAN SIDO

POCAS DEBIDO
A LA
CONCEPCION

CULTURAL QUE
SE TIENE DEL
DISCAPACITADO
LO MISMO QUE
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LA PROTECCION
QUE OFRECEN
LOS
CUIDADORES
PARA QUE  NO
LES PASE NADA

Y POCAS
EMPRESAS
PUEDEN
BRINDAR
EMPLEO POR

QUE NO ESTAN

PREPARADAS
PARA ELLO.
4. ¢CREE LAS
USTED QUE RESPUESTAS
EL DESMPENO MUESTRAN
DE SU LABOR COMO
DENTRO DE RESULTADO:
NO 13
SU TRABAJO LAS
ES ? 87 ACTIVIDADES
EQUIVALENTE ST PORALCUALES
AL DE UNA | 13 SON
PERSONA QUE CONTRATADAS

NO PRESENTE
NINGUN TIPO
DE

DISCAPACIDAD

?

LAS PERSONAS
EN CONDICION
DE
DISCAPACIDAD
CON
EQUIVALENTE A
LAS
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CAPAICDADES Y
EL PERFIL
OCUPACIONAL

DE LA
PERSONA,
EVIDENCIANDO
AST QUE LA
DISCAPACIDAD
NO SE
CONVIERTE EN
UN

IMPEDIMENTO
PARA EL
EJERCICIO DE
SUS LABORES

5. ¢ CREE
USTED QUE
POR SU

CONDICION DE
DISCAPACIDAD
EL TRATO DE
Sus
SUPERIORES
HACIA USTED,
ES DIFRENTE
CON REALCION
AL DE SUS
COMPANEROS
DE TRABAJO?

NO

SI
12

LAS
RESPUESTAS
MUESTRAN

COMO
RESULTADO: SE
EVIDENCIA QUE
EL TRATO DE
LA PERSONA EN
CONDICION DE
DISCAPACIDAD
CON RELACION
A LOS
COMPANEROS DE
TRABAJO ES
IGUALITARIO A
PESAR DE QUE
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LAMAYORIA DE
LOS
ENCUESTADOSMA
NIFIESTAN QUE
AL COMIENZO
DE LA
VINCUALCION
LABORAL,
ELTRATO ERA
DIFERENTE CON

RELACION A
LOS OTROS
EMPLEADOS

6. .CREE LAS

USTED QUE RESPUESTAS

LAS EMPRESAS MUESTRAN

QUE VINCULAN COMO

LABORALMENTE
A  PERSONAS
EN CONDICION
DE
DISCAPACIDAD
LO HACEN
BUSCANDO
VINCULARLAS
TEMPORALMENT
E?

NO

ST
10

RESULTADO: SE
EVIDENCIA QUE
ANUNQUE
GENERALMENTE
NO SE BUSCA
VINCULAR
LABORALMENTE
POR TIEMPO
INDEFINIDO
LOS
ENCUESTADO
COMENTAN QUE
DEBIDO A QUE
LOS PERFILES
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GENRALMENTE
NO SE
ACOMODAN A LA
OFERTA
LABORAL, SE
DA UNA GRAN
DESERCION POR
PARTE DE LOS
EPLEADOS

6.7.2.2 ANALISIS

Seglin los resultado de las encuestas se encuentran gue las
personas en condicidn de discapacidad observan dque se
dificulta mucho la inclusidén laboral debido a wvarios factores
como los son las escasas oportunidades de capacitacidén en un
oficio que les permita profesionalizar su trabajo, asi mismo
la exclusidén por parte de la sociedad frente a esta poblacidn
vy la creencia asimismo gque 1la discapacidad los hace wunas
personas sin valores, sin conocimientos y sin capacidades

laborales e intelectuales.

Con referencia a la vinculacidn laboral de empresas seglGn los
y las encuestados(as) los empresarios no buscan vincular
indefinidamente a las personas en condicidén de discapacidad,
si no que ven esto como una estrategia que permite subsanar

impuestos.
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7. METODOLOGIA DE INCLUSION LABORAL

De acuerdo a los modelos presentados por las instituciones,
hemos construido un modelo general de los procesos que las
instituciones llevan para realizar la vinculacidén laboral de
las personas en condicidén de discapacidad, integrando el
proceso de acercamiento empresarial hasta el seguimiento vy

posterior adaptacidn de las personas en el medio laboral y

productivo.
INSTITUCION DE ORDEN PRIVADA \‘
CONYDCATORIAS DE AKALISIS ¥ BISERD DE Los FORMACION
FERSOMAS A TRAVES DE FROGRAMAS FPAEA INCLUSION
e e EMPRESARIAL
¥ ¥
PROGRAMAS DE ’ ELARDRACIDN PROYECTDS :
CAPACITACION IDENTIFICACION DE EMPRESAS PRODUCTTHEE ¥ PLAKES. DE KEGOC 10 /
¥ L]
VALDEACIDKES ¥ MECOCNDS ¥ FLAKES FEODUCTIV D5 AMALISIS DE ESTADOS
FEDFESIDNALES FIKANOERDS ¥ CAMAKCIAS

FERSOMAS FOTEMCIALES FARLA PLESTOS - R
P R PUESTA Bl MARCHA INCLLISON FORTALE ¥ i
LARDRAL ¥ PRODUCTIVA CAKALES DE COMERCIMIZACIOK —* DE CESTIDN E IMFACTD

¥ ¥ ¥ g
AMALSE DE FUESTOS ¥ LABDRES DE ACUERDOS ¥ CONVEKIOS EMTREVISTAS BE SELECCION DE g
DESARROLLO EMFRESARIALES PERSOMAL (IKSTTTUCION] -

+ ¥ 8-

CONVOCATORLS PARS PUESTOS. FROCESD DE SELECTION MORMAL DE L55 = é

DE TRARAJO EMPRESAS 2 i

I —

+ * o =

RECHAZD DE = =

st e ACEFTACION ¥ SECUIMIENTD EN LA il =

ADAFTACION AL FUESTO DE TRARAID 3 -

¥ < <

ELABDRANON DE IFORMES E BNCADORES. E 5‘

DE IMPACTO AKSTITUCION - EMFRESAY = o
L J :J
ADAFTACON TOTAL AL PUESFD 3
DE TRARAJD %

Dentro de los resultados que presentamos, y luego de haber

evidenciado las instituciones en 1las que trabajamos y el
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modelo que construimos a ©partir de los procesos que

describimos anteriormente, resaltamos 3 clases de resultados:

A. Inclusidén Laboral con enfoque de derechos e inclusidn.
B. Apoyo empresarial al sector social.

C. Responsabilidad Social Empresarial una alternativa

social.

En la primera resaltamos la importancia y los efectos que se
han dado con el impulso de las vinculaciones laborales y el
apoyo a microempresas, conformadas por personas en condicidn
de discapacidad; guienes se involucran Jjunto con la
vinculacidén en toda una intervencidén interdisciplinaria, la
cual logra restablecer en primer lugar el auto concepto y la
autoestima de las personas en condicidén de discapacidad, la
aceptacidén por parte de las familias y el apoyo de las mismas
en el proceso de rehabilitacidn integral. Por otra parte las
instituciones subrayan <y resaltan 1la 1labor que se ha
emprendido por generar espacio y mecanismos participativos
que permitan la inclusidén de 1la personas en condicidn de
discapacidad, representadas en figuras tales como Consejos de
Discapacidad, mesas locales, politicas publicas, entre otras;
espacios y figuras que a su vez han permitido que el sector
empresarial adgquiera confianza vy respalde las iniciativas

sociales.

Dentro de este resultado, en el proceso investigativo,
evidenciamos y observamos permanentemente gue como la

aceptacién de la condicidén se fortalece al igual que 1los
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lazos afectivos familiares, 1la calidad de vida de estas
personas y su entorno en general mejoran la calidad de vida;
propiciando redes sociales a gran escala, redes
significativas y con estructura de tejido social, basadas
estas estructuras en 1la solidaridad y el respeto por la

condicidén de los deméas.

En segundo, lugar encontramos que el sector empresarial, dada
la confianza que ha generado los espacios participativos vy
las iniciativas reales de propuestas concretas hechas por la
poblacién en condicidén de discapacidad, en medio de nuestra
investigacidn, evidenciamos que mads de 30 pequeflas, medianas
y grandes empresas se encuentran vinculadas apoyando 1los
programas sociales de las instituciones que trabajan con
discapacidad a nivel distrital. Las empresas se han vinculado
a través de los departamentos de comunicaciones y gestidn
social de las organizaciones las cuales, buscan dentro de las
divisiones de las empresas poder llamar la atencidén con casos
concretos, para que la vinculacidén del sector empresarial a
iniciativas sociales y su apoyo econdmico se haga realidad
con la posibilidad de incrementar la cobertura de personas,

las cuales reciben servicios sociales.

En tercer lugar y ligado a las dos primeras conclusiones y
segin la metodologia de inclusidén sociolaboral encontramos,
el tema de la responsabilidad social empresarial, como parte
fundamental del desarrollo y crecimiento de la vinculacidn de
las empresas al sector social. Para ampliar un poco el
panorama de los que nos referimos y sus impactos positivos,

presentamos a continuacidén definiciones y casos concretos:
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7.1 ¢QUE ES LA RESPONSABILIDAD SOCIAL EMPRESARIAL?®

La Responsabilidad Social es la capacidad de respuesta due
tiene una empresa o una entidad, frente a los efectos e
implicaciones de sus acciones sobre los diferentes grupos con
los que se relaciona (stakeholders o grupos de interés). De
esta forma las empresas son socialmente responsables cuando
las actividades que realiza se orientan a la satisfaccidn de
las necesidades vy expectativas de sus miembros, de la
sociedad y de quienes se benefician de su actividad
comercial, asi como también, al cuidado y preservacidn del
entorno.

Al hablar de la capacidad nos referimos principalmente a la
habilidad para el buen ejercicio de una gestidn empresarial
que atraviesa log diferentes escenarios de actuacidn de las
empresas, éstos son:

e Normativo, que hace referencia al conjunto de leyes vy
normas gdgenerales que las diferentes instancias del estado
dictan para regular el funcionamiento de las empresas, los
mercados y la competencia.

e Operacional, que hace referencia a 1los factores que
permiten que las empresas produzcan bienes y presten
servicios de acuerdo a sus objetivos corporativos.

e Econdmico, que hace referencia a los recursos relacionados
con la creacidén de valor y —rentabilidad, capital e
inversiones, costos, precios, tarifas y practicas de mercado.
e Social, que hace referencia a los aspectos que vinculan el

quehacer de la organizacidn con el contexto social en el que

% Centro Colombiano de Responsabilidad Social, articulo construyendo confianza, www.ccre.org.co
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actta, de modo que le permita contribuir a la calidad de vida
y el bienestar de la sociedad.

e Ambiental, gque hace referencia a 1los aspectos para la
identificacién del impacto ambiental, la proteccidén del medio

ambiente y el desarrollo sostenible.

En general, el concepto de Responsabilidad Social Empresarial
se corresponde con una visién integral de la sociedad y del
desarrollo que entiende que el crecimiento econdmico y la
productividad, estdn asociados con las mejoras en la calidad
de vida de la gente y la vigencia de instituciones politicas
democraticas y garantes de las libertades y los derechos de
las personas. Igualmente, asume que el fin general de 1la
economia es proporcionar bienestar a la sociedad y que dichas
demandas sociales se expresan insuficientemente en las normas
legales, 1lo que implicaria un compromiso mas profundo vy
exigente de 1los actores econdmicos con el resto de 1la

sociedad.

7.1.1 ASPECTOS BASICOS DE LA RESPONSABILIDAD SOCIAL
EMPRESARTAL:

e Toda empresa tiene una responsabilidad indelegable.

e Alinea 1los procesos productivos y comerciales con un fin
social.

e Promueve el desarrollo humano sostenible.

e Protege los derechos humanos.

e Se fundamenta en la congruencia que incluye la coherencia
con los principios y valores, consistencia con las practicas
empresariales y consecuencia en la toma de decisiones.

La RSE sge Dbasa en el compromiso, la participacidén y la

construccidén de una cultura de autorregulacidn.
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7.1.2 ¢PARA QUE SIRVE LA RESPONSABILIDAD SOCIAL?

Fortalecer la gestidn empresarial a través de la
implementacién de practicas y procedimientos de la empresa,
de sus directivos y demds miembros en cada una de sus
relaciones con todos los grupos de interés (stakeholders).
Implementar procesos de responsabilidad social al interior de

las empresas genera los siguientes beneficios:

e Aumento de la productividad y la rentabilidad

e Fidelidad y aprecio de sus clientes

e Confianza y transparencia con los proveedores

e Compromiso y adhesidn de sus empleados

e Respaldo de las instancias gubernamentales

e Tmagen corporativa positiva y estima de la sociedad

e Oportunidades para nuevos negocios

e Disminucidén de 1los riesgos operacionales (financiero,
calidad, seguridad y, medio ambiente)

e Incremento en la participacidén del mercado

e Mejoramiento de la cultura organizacional

e Capacidad de atraer el mejor talento humano

e Incremento del valor de la empresa

e Mejoramiento de la comunicacidn interna y externa

e Confiabilidad y respaldo de 1los mercados financieros e

inversionistas.

La Responsabilidad Social Empresarial previene los riesgos
sociales que se pueden traducir en demandas, sanciones,
excesiva regulacidén gubernamental, perdida de imagen vy

mercado y puede llevar a la desaparicidén del negocio.
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7.1.3 c‘,C‘()MO SE APLICA LA RESPONSABILIDAD SOCIAL?

La responsabilidad social empresarial se manifiesta cuando
existe un conjunto sistematico de politicas, programas Yy
practicas coordinadas e 1integradas a la operacidén del
negocio, que soportan el proceso de toma de decisiones frente
a cada una de las relaciones que la empresa mantiene, de

manera coherente con unosg principios basicos de gestidn.

La forma en como cada empresa implementa su responsabilidad
social depende del sector al gque pertenezca, asi como las
particularidades e intereses de sus stakeholders, el modelo
implementacidn de responsabilidad social empresarial
desarrollado por el CCRE se compone de 5 pasos béasicos para
orientar las acciones que desarrolla la empresa hacia una
gestidn socialmente responsable, esos pasos son los
siguientes:

° Identificacién y 1linea Dbase de sus practicas vy
caracterizacidén de la responsabilidad social empresarial.

e Configuracidén de la gestidn de responsabilidad social
empresarial y definicidén de ejes de trabajo.

e Diseflo e implementacién de un plan estratégico de

responsabilidad social empresarial.
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e Construccidn de un programa de seguimiento a la gestidn de

la responsabilidad social empresarial.

° Evaluacién vy Auditoria en Responsabilidad Social

Empresarial.
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8.

v

CONCLUSIONES DE LA INVESTIGACION:

Aunque en Bogota D. C.; como ciudad capital se han
realizado acciones para que se pueda acoger a la poblacidn
con discapacidad atn es importante intensificar 1la
adecuacidén de la infraestructura en cuanto a rampas para
el desplazamiento, uso de escaleras, ascensores,
parqueaderos y seflalizaciones. También se hace necesario
que la ciudad implemente campafilas de prevencidn y seflales
informdticas, mas intensas, para la orientacidn de las

personas en condicidén de discapacidad.

Es imprescindible que el Distrito Capital mediante
licitaciones o Acuerdos posibiliten un sistema funcional
de transporte para las personas en condicidén de
discapacidad, puesto que a diario son victimas de las
incomodidades y de obstéaculos que frecuentemente existen
en los transportes normales, adicionalmente este factor
implica gque algunos empresarios encuentren las 1llegas
tarde de los vinculados 1laboralmente, como faltas de
interés y no como un problema de transporte publico para

las personas en condicidén de discapacidad.

Dentro de los programas de vivienda popular instalados
para Bogotd, seria aconsejable que por lo menos 3% de las
casas de interés social, cumplieran con las condiciones
de habitabilidad y adaptabilidad, para 1las personas con
discapacidad y sus familias. Asi mismo, es importante
crear canales de comunicacidén alternativos, especialmente

para quienes tienen problemas sensoriales o de
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conocimiento, haciendo mas énfasis en las seflales y los

servicios de informacidn.

Se reconoce que este proyecto es un aporte importante para
avanzar en la construccidén del conocimiento con respecto
al tema de discapacidad, especialmente enfocado a cuanto
se observa en el campo de la inclusidn sociolaboral. En la
medida en que aporta al desarrollo de las acciones vy
conceptos para el actuar cotidiano del Trabajador Social,
frente a la intervencidén con la poblacidén en condicidén de

discapacidad.

En general, el anadlisis del Registro seflala que las

personas en situacidén de discapacidad.

Viven con menos de un SMMLV.

" Casi todos pertenecen a los estratos uno y dos.

El 40% tiene personas a cargo.

" No tienen trabajo.

=" Presentan niveles de educacidn bajos.

" Necesitan rehabilitacidén para el trabajo.

" Pregsentan deficiencias asociadas a enfermedad general.

" La mayoria tienen afiliacidn en salud.

En cuanto a la familia y la Sociedad

v

La creacidén de wuna conciencia social en torno de la

problematica de la discapacidad se convierte en uno de los
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principales objetivos al hablar de la inclusidén social, es
necesario que contemos con una sociedad integradora, due
posibilite abiertamente el acceso a nuevas oportunidades
mirando la discapacidad como una diferencia, sin la
necesidad de atribuirles diferencias que limiten dicha

condicidn.

De esta manera han considerado como responsabilidad del
estado la creacidn de medidas para hacer que la sociedad
tome mayor conciencia de las personas con discapacidad,
sus derechos, sus necesidades, sus posibilidades vy su

contribucidn.

Se debe reconocer la familia como eje fundamental para el
desarrollo integral de las personas en condicidén de
discapacidad, constituyéndose asi en un factor relevante
en la visualizacidén de sus metas y de un proyecto de vida;
yva que el acompaflamiento y el fortalecimiento que brinda
la familia en el proceso de inclusidn laboral enriquece el
autoestima, la autonomia vy 1la afectividad, de estas
personas lo cual ayuda a mejorar animico, emocional,
psicoldégico y fisico para sobrellevar momentos de crisis

que los afecta en su condicidn de vida.

También se observa exclusidén individual de la persona por
diferentes motivos, en la falta de tolerancia y la alta
discriminacidén en 1la familia en 1las instituciones vy la
exclusidén de la persona misma que no logra adaptarse a su
condicién en 1la sociedad; es decir dque la mayor

discriminacidén nace del mismo individuo.
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En cuanto a Politicas de empleo

v

Se ha evidenciado gque Bogotad es una de las ciudades en las
que las personas en condicidén de discapacidad se

capacitan y buscan vincularse laboralmente.

El empleo de personas en condicidén de discapacidad en las
Administraciones Publicas, es algo gque desconcierta por
que no hay ofertas claras de trabajo para ellos 1la
contratacién es eventual, mno hay estabilidad vy son
contratos a tiempo fijo.

En el sector empresarial hay pocas alternativas de trabajo
debido a que no tienen una adecuada infraestructura, o no
alcanzan a cumplir con los requisitos que el Estado les
exige para el funcionamiento.

Las empresas no cuentan con los recursos tecnoldgicos para
la intervencidén debida de las personas en condicidn de
discapacidad.

Las 1instituciones dedicadas a prestar un servicio a
personas en condicién de discapacidad en cuanto a
conseguir empleo han experimentado dificultades con las
empresas, por que estas no cuentan con adaptaciones para
facilitar su desempefio.

La logistica de la empresa y el perfil es bajo.

Los derechos de las personas con discapacidad se ejercen
cuando ellas pueden acceder efectivamente a los bienes vy
servicios sociales que permiten su desarrollo integral.;
pero infortunadamente a veces las mismas leyes, su factor
econdémico, social, la falta de comunicacidén o comprensidn
de sus mismos derechos, la no autogestidén de sus

documentos para identificarse o para procesar la ayuda que
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se les quiere brindar, todo esto no le permite alcanzar

todo lo ellos consideran necesario.

v' Para fomentar el cumplimiento de estos derechos es
necesario conocer las acciones del Estado Colombiano para
asegurar el cumplimiento de estos derechos a través de sus
entidades nacionales, departamentales y municipales, vy
establecer un compromiso entre organismos de control,
personas con discapacidad y la ciudadania en general, pero
se nota que hay concertacidén para el desarrollo de
diferentes programas, sin embargo, se ve aislamiento, no
son suficientes 1los recursos ni 1las instituciones ni
personas capacitadas para esta labor; ya que la poblacidn
discapacitada es bastante numerosa, de diferentes edades y

necesidades.

Desde el punto de vista metodoldgico

v' Se tiene que reconocer que la legislacién ha sido creada
con paradmetros claros de Estado Social de Derecho para
todos los seres humanos sin discriminacidn, sin
exclusidén, una ley perfecta, que hace ver que las fallas
en parte no estan en el Estado ni en la Legalidad; 1los
hallazgos permiten concluir (aparentemente la gquitamos o
la dejamos) que las fallas se originan en la

direccionalidad, en la forma de comprensidn

v En cuanto el derecho de estar informado de saber con
claridad cuales son los derechos, no ha permitido
acceder a las ayudas porque estos medios de comunicacidn

encargados de transmitir y poner en conocimiento a 1la
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poblacién en condicién de discapacidad no son
suficientes para llevar la informacidén clara sobre los

diferentes servicios ofrecidos para el discapacitado.

En cuanto su aplicacidén y operacidn, en las
instituciones se ven abocados a solo impartir el
programa a las personas que la licitacidén en su cantidad
especifica permiten ser atendidas, es decir, guedan

excluidas del servicio en el momento.
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