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EDITORIAL

Espacio tinico sociosanitario

n informe presentado por el Grupo de Trabajo de Atencion

Sociosanitaria en el pleno del Consejo Asesor de Sanidad, el

pasado 13 de diciembre, sefiala la necesidad de articular y po-
ner en funcionamiento una auténtica atencion sociosanitaria integral,
centrada en la persona, que garantice los recursos asistenciales mas ade-
cuados a sus necesidades.

Se trata de un borrador con mds de 40 puntos en el que se fijan objeti-
vos claros para avanzar hacia el espacio sociosanitario, que es uno de los
principales retos del Ministerio para el aflo que viene.

Un reto que tiene un objetivo claro: lograr una atencién sociosanitaria
integral, eficiente, de calidad y que tenga muy en cuenta la fragilidad de
las personas beneficiarias.

Para llevar a cabo la atencion a personas mayores que precisan asistencia
profesional intensa, con dolencias crénicas y limitaciones en su auto-
nomia personal, es necesario aplicar una coordinacién sociosanitaria
como sistema. Para ello, se van a analizar tanto los modelos existentes
en Espafia como los de otros paises de nuestro entorno.

El documento recoge la necesidad de plantear esta coordinacion desde
sus dimensiones ética, sanitaria y social, y teniendo en cuenta la necesi-
dad de fomentar un envejecimiento activo y saludable.

La atencién sociosanitaria es “una asignatura pendiente en nuestra le-
gislacion”, pues a pesar de que existen mas de 600 normativas auto-
ndémicas, son inconexas y tienen un alcance diferente, por lo que es
necesaria una norma bien articulada para el conjunto de Espaia, que
ofrezca garantias de equidad en el acceso a los servicios.

Para avanzar en esta materia, la ministra de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad ha reiterado la necesidad de impulsar junto con todos los agen-
tes del sector un gran pacto sociosanitario. “Un pacto que resultara clave
para mejorar el cuidado y la atencién de las personas con discapacidad, al
tiempo que la nueva Ley de Discapacidad garantizari la igualdad de opor-
tunidades, la autonomia, la dignidad y la integracion”, sefiala Ana Mato.

Junto a esa ley, el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
trabaja en otras actuaciones, como la Estrategia sobre Discapacidad
2012-2020, con la que se garantizara la igualdad de trato ante la ley a los
ciudadanos con discapacidad.

La consecucion de un espacio sociosanitario, a través del Pacto por la
Sanidad y los Servicios Sociales, resultara clave para mejorar el cuidado
de las personas con discapacidad, pues en la mayoria de los casos su
salud y la atencion de sus necesidades sociales son interdependientes.

K
Afo Europeo del Envejecimiento Activo K
y de la Solidaridad Intergeneracional 2012
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Las alteraciones de la
memoria suelen pasar
inadvertidas cuando
nos paramos a pensar
en las posibles causas
de discapacidad; sin
embargo, los trastornos
que dafian el cerebro

y la memoria afectan
a un gran espectro de
poblacién. En la foto: ARN

Polimerasa Il, uno de los Especial enve

elementos que “obedece”
al gen Npas4 en el Editorial
proceso de formacion de

recuerdos.
Fuente: Wikimedia Commons. Notas
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La ministra de Sanidad,
Servicios Sociales e
Igualdad, Ana Mato,
presidio el 12 de
diciembre el pleno del
Consejo de Participacion
de la Mujer y anuncioé
nuevas medidas en
materia de igualdad
laboral

ato adelantd la proxi-
ma firma de un proto-
colo especifico entre el

Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad y el Ministerio
de Empleo y Seguridad Social
sobre la Inspecciéon de Trabajo
en materia de igualdad. El obje-
tivo de esta medida sera “reforzar
la vigilancia del cumplimiento
en el seno de las empresas de la
normativa sobre igualdad entre
mujeres y hombres”. El protoco-
lo se centrar, especialmente, en
detectar posibles situaciones de
discriminacion salarial.

El acuerdo se enmarca den-
tro de un Plan Especial para la
igualdad de mujeres y hombres
en el ambito laboral y contra
la discriminacién salarial, cuyo
proposito es fomentar el acceso y
la permanencia en el empleo de
la poblaciéon femenina, asi como
la mejora de sus condiciones de
trabajo.

La ministra anuncié que este
proyecto se sometera a informe
del Consejo de Participacion de
la Mujer. A su vez, esta sera una
de las iniciativas que formaran
parte del nuevo Plan Estratégico
de Igualdad de Oportunidades
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Ana Mato preside el Consejo de Participacion de la Mujer

El Ministerio de Sanidad, Servicic
Igualdad y el de Empleo reforzar
de Trabajo en materia de iguald:

2013-2015. La ministra expreso
su intencion de aprobarlo en el
primer trimestre de 2013.

El Consejo de Participacion
de la Mujer es un 6rgano con-
sultivo formado por represen-
tantes de las Administraciones
Publicas y de las organizaciones y
asociaciones de mujeres, y tiene
por objetivo fomentar la parti-
cipacion de la mujer en todos
los ambitos para avanzar en la
igualdad de oportunidades.




Hay que fomentar el acceso y
la pernﬁpnencia en el empleo
de las mujeres y mejor

c!mdiciones de

IGUALDAD DE OPORTUNIDADES

La igualdad de oportunidades es una forma de justicia social
gue propugna que un sistema es socialmente justo cuando todas
las personas potencialmente iguales tienen basicamente las
mismas posibilidades de acceder al bienestar social y poseen los
mismos derechos politicos y civiles.

Politicamente se opone al concepto de justicia social como

s Sociales e
an la Inspeccion
d

igualdad de resultados.

Medicion

La igualdad de oportunidades se expresa en indicadores como:

« Las matrices de movilidad social, que contienen las
probabilidades condicionadas de que un individuo esté dentro
de determinada clase social o grupo laboral en funcion de la
pertenencia de sus progenitores.

La desigualdad de resultados en igualdad de oportunidades se

expresa en indicadores como:

« Desigualdad entre los salarios medios de las mujeres en
comparacion con los de los hombres pese a ser iguales ante
la ley, cobrar lo mismo por el mismo trabajo y tener una igual
prevalencia respecto a la clase social.

Plan integral de apoyo a la
conciliacion

En materia de conciliacion,
Mato sefalé que el Ministerio
trabaja en un plan integral de
apoyo a la conciliacion de la vida
laboral, personal y familiar de
mujeres y hombres. Este plan
contard con las conclusiones de
la Subcomision del Congreso de
los Diputados para el analisis y
estudio de la racionalizacién de
horarios, una vez que haya finali-
zado sus trabajos.

Por otra parte, la ministra
explico que, con objeto de
reforzar el principio de trans-
versalidad en la Administracion
General del Estado, el
Ministerio  estd  elaboran-
do, de forma conjunta con la

Secretaria de Estado para las
Administraciones Publicas, un
proyecto de Real Decreto por el
que se regulan las Unidades de
Igualdad de los Departamentos
Ministeriales.

La ministra expresd su “con-
fianza” en que el Consejo de Par-
ticipaciéon de la Mujer sea un “lu-
gar de encuentro, de intercambio
de ideas y de participacion acti-
va para impulsar nuevos avan-
ces concretos para las mujeres”,
y abogd por “sumar nuestros es-
fuerzos” para conseguir que nues-
tra sociedad avance. “Solo a tra-
vés de la unidad de accién en
defensa de objetivos comunes es
posible vencer las barreras que to-
davia tenemos que derribar para
una sociedad mas diversa y equili-
brada”, aseguro.
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Dos entidades de FEAPS Madrid exponen sus belenes en
el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad

Juan XXIII (entidades miem-

bro de FEAPS Madrid)
han instalado en el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad dos belenes artesanales
realizados por personas con disca-
pacidad intelectual.

El primero de ellos, del Grupo
Amas, ha sido montado por dos de
las personas que han participado
en su elaboracion: Juan Francisco
Vargas y Fernando Garcia.

El Grupo Amas y Fundacion

55 ANOS DE LA
ASOCIACION DE PINTORES
CON LA BOCA Y EL PIE
Probablemente, usted haya
oido hablar de nosotros, los pin-
tores que pintamos con la boca y
el pie. Somos un grupo de artistas
que por impedimento de nuestras
manos, debido a enfermedades o
accidentes, usamos la boca o los
pies para pintar nuestros cuadros.
Nos ganamos la vida digna-
mente trabajando con esfuerzos y
capacidad de superacion. Por ello,
nos ponemos a diario frente al
lienzo para crear nuestros temas,
que luego reproducimos en tar-
jetas de felicitacion, calendarios y
otros articulos para su posterior
venta, siendo esta nuestra Unica
fuente de ingresos.
Asociacion de pintores
con la boca y el pie
Madrid.

EL METODO KRUKENBERG
ES IDEAL PARA PERSONAS
SIN MANOS

En Youtube se puede acceder
al canal Akrues y ver un caso de
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rtesanales erkcompar”u'a [ [
ﬁ_s miembros de FEAPS

autonomia personal muy intere-
sante para las personas que estan
amputadas de las dos manos:
https://www.youtube.com/user/
akrues/videos?flow=grid&view=0.

A pesar de no contar con nin-
gun tipo de ayuda para divulgar
el método Krukenberg (ideal para
toda persona sin manos), se sigue
en el empefio, y se manifiesta que
no se ha inventado ningln tipo
de protesis (dieléctrica, bidnica,
etc, ni trasplante de manos), que
supere en resultados, a la conoci-
da por la «pinza radio-cubital de
Krukenberg».

Su problema principal es que
es muy econémica en su reali-
zacion y que no hay estética sin
ética, y lo ético es decirle a la per-
sona afectada las opciones exis-
tentes y los logros alcanzados con
cada alternativa, y que luego sea
él'y su familia quienes decidan.
Juan Luis Serrano Calleja
Zaragoza

DISCRIMINACION, BASTA
La discriminacién se manifiesta
por todos los lados por donde

El segundo, de la Fundacion
Juan XXIII, ha sido montado por
Eduardo Hernandez y Milagros
Martin, y estd realizado con
material reciclable.

Los cuatro montadores han
explicado a la ministra Ana Mato
como han elaborado estos naci-
mientos, que estardn expuestos
durante toda la Navidad en el
hall del Ministerio. La minis-
tra Ana Mato conversé con los

miembros de FEAPS.

vas. Soy una persona en silla de
ruedas y cuando voy por la calle
todavia se me quedan mirando
como un bicho raro, parece men-
tira que haya esas miradas sobre
mi, que me producen desazén y
me hacen sentir mal. Creo que la
gente todavia no esta preparada
para enfrentarse a la discapacidad
y a lo distinto.

Es mejor que nosotros lo supe-
remos poco a poco Yy tratemos
de vernos a nosotros mismos con
nuestras capacidades, que son
muchas. Yo manejo perfectamen-
te el ordenador de lo que me
siento orgulloso.

Juan Madrid
Barcelona



Primer premio

de fotografia

de la Fundacion
Grupo Norte.

Titulo: Hola

.. amigo, ;puedes
— "“entenderme?
Autora: Ana Calvo

Master en integracion de personas con

discapacidad a distancia

| Programa Iberoamericano

del Master Universitario en

Integracion de Personas

con Discapacidad, de la
Universidad de Salamanca, ha
abierto su plazo de inscripcién.
El master, organizado por
el Instituto Universitario de
Integracion en la Comunidad
(INICO), dara comienzo en febre-
ro de 2013, en la que es ya la X
promocion, VII realizada a través
de teleformacion. Consta de dos
cursos académicos que pretenden
ofrecer una formacion de cali-
dad orientada al conocimiento y
mejora de las condiciones de vida
de las personas con discapacidad.
El programa va destinado a titu-
lados universitarios (licenciados
y diplomados) con conocimiento
del idioma espafiol. Esta especial-
mente orientado a la aplicacion
profesional y su duracion es de
60 créditos ECT. Los alumnos
que realicen los créditos tedricos
y practicos correspondientes al

primer curso y superen las prue-
bas pertinentes, recibiran de la
Universidad de Salamanca el
titulo de Experto en Integracion
de Personas con Discapacidad.
Los alumnos que realicen los
créditos teoricos y practicos de
ambos cursos y que superen las
pruebas pertinentes, recibiran el
titulo de Master en Integracion
de Personas con Discapacidad
de la Universidad de Salamanca
(Espana).

Fecha: 1 de febrero de 2013 a 1 de
febrero de 2015
Lugar: Universidad de Salamanca

Mas informacion:

Instituto Universitario de
Integracion en la Comunidad
Avda. de la Merced, 109-131
37005 Salamanca

Tel.: 923 29 46 17

Fax: 923 29 46 85

Correo electrénico:
integra@usal.es

Fecha: 4y 5 de febrero
Lugar: Dublin

Mas informacion:
91 522 92 65/628 02 44 11

XXXVII sesion cientifica
AELFA

n esta sesion cientifica

se debatira sobre el

lenguaje, el habla y la

voz en la discapacidad
auditiva.

Fecha: 12 de enero
Lugar: Barcelona

Mas informacion: Asociacion
Espafiola de Logopedia,
Foniatria y Audiologia
(AELFA). C/ Violante de
Hungria, 111-115. Portal 4-
Escalera B. 08028 Barcelona.
aelfa@aelfa.org

2nd Annual
International
Conference on
Cognitive and
Behavioral Psychology
CBP 2013

Vulnerable families: what can Europe do?

COnferencia que tendra lugar en Dublin, Iflanda, los dias 4 y 5 de febrero de 2013,
acerca de la vulnerabilidad de las familias y qué puede hacer la Union Europea.
Esta organizado por la Confederation of Family Organizations de la Union Europea
y el Irish Countrywomen’s Association
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El pasado 21 de noviembre tuvo
lugar en Zaragoza la ceremonia
de clausura del Aho Europeo del
Envejecimiento Activo y de la
Solidaridad Intergeneracional,
presidida por la ministra de
Sanidad, Servicios Sociales

e Igualdad, Ana Mato, en el
transcurso de un acto en el

que la participacion social y el
protagonismo de las personas
mayores fueron objetivos
primordiales de este encuentro.

ZARAGOZA/Inés Gonzalez
FOTOS: M? Angeles Tirado y Archivo

urante la ceremonia de clausura, que
tuvo lugar en la Sala de la Corona del
Edificio Pignatelli de Zaragoza, sede
del Gobierno aragonés, la minis-
tra de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad, Ana Mato, acompafada
de la presidenta de la Comunidad
Autonoma, Luisa Fernanda Rudi,
presentd las bases del Estatuto del Mayor, orientado
a fomentar la participacion y a prevenir situaciones
de dependencia, asegurando que, con este proyecto,
“hemos conseguido poner en valor la importancia del
envejecimiento activo, estimulando el intercambio de
ideas entre personas de todas las edades y creando
conciencia en contra de la discriminacién por razén de
edad”. La ministra ensalzé el “coraje, entrega y valentia”
de los mayores para ayudar a salir adelante a sus hijos
y nietos.

El fomento de la participacion y la prevencion de
situaciones de dependencia asociadas al envejecimiento
estan entre los objetivos de este primer borrador del
Estatuto del Mayor, presentado por la ministra. El docu-
mento incluye diez dreas de actuacion prioritarias del
Gobierno en relacion con las personas mayores, como
la atencion sanitaria, la seguridad econdmica, la forma-
cion, las relaciones familiares y la igualdad.

Se trata, en palabras de Mato, de “una guia para
la elaboracion de las politicas putblicas orientadas a

utonomia
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Intervencion de Ana Mato en la ceremonia de clausura

Clausura del Aho Europeo

Envejec
act




ECIMIENTO ACTIVO

del Envejecimiento Activo

imiento
Ivo

promover un envejecimiento saludable y a prevenir
situaciones de dependencia”. Para ello, la ministra ha
anunciado la creacion, por primera vez en Espana, de
un Espacio Unico Sociosanitario.

En su intervencion, Mato trasladé un mensaje de
cercania y carifio a los mayores, quienes se estan convir-
tiendo, “una vez mas, en el principal apoyo de familias
jovenes y no tan jovenes que lo estan pasando mal”.
“Con vuestra generosidad -sefalé- estais ayudando a
vuestros hijos y nietos a salir adelante, en una muestra
de coraje, entrega y valentia que pocas veces se ve recom-
pensada y nunca es reconocida”.

La ministra clausuré el acto con el deseo de que “no
sea un punto final, sino que se convierta en el punto de
partida desde el que continuemos trabajando, contribu-
yendo entre todos al bienestar de las personas mayores
y a su plena integracion en la sociedad”.

El Afio Europeo del Envejecimiento Activo y la
Solidaridad Intergeneracional es una iniciativa de la
Comisiéon Europea promovida en Espafia desde el
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad a
través del Imserso, que ha contado con 44 actividades a
lo largo del afo 2012. En ellas, han intervenido ONG,
asociaciones y numerosas instituciones publicas y pri-
vadas.

El lema de la jornada de clausura de este Afo
Europeo fue “Participacion de las personas mayores
en la toma de decisiones”, y estuvo organizado por el
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
y el Imserso. En esta jornada se mostraron modelos y
experiencias nacionales e internacionales sobre la parti-
cipacion social de las personas mayores en los diferentes
ambitos que les afectan. Este Afo Europeo ha promo-
vido miles de actividades en toda la Unién Europea y
ha recalcado la importancia del envejecimiento activo
para las personas mayores, sobre todo en las areas del
empleo, la salud, la participacién en la sociedad y llevar
una vida independiente, y de la necesidad de promover
la solidaridad entre generaciones.

El secretario de Estado de Servicios Sociales e
Igualdad, Juan Manuel Moreno, que también intervino
en la inauguracion de la jornada, llamo la atencion
sobre la evolucion demografica en Espafia, ya que oca-
sionara efectos importantes en el modelo laboral o el de
proteccion social. Por ello, el Gobierno, segiin sus pala-
bras, se ha puesto ya a trabajar en reformas que hagan
sostenible el tejido de servicios de los ciudadanos.

Un ejemplo de ello es la reforma de la Ley de
Dependencia, sistema que se encontraba colapsado
por su desbordamiento presupuestario y por las listas
de espera. El proyecto de mejora del Ejecutivo y de las
CCAA, dijo, ha dado racionalidad a un modelo que
sigue funcionando, ya que siguen entrando dependien-
tes y reduciéndose la lista de espera.

En la jornada de clausura también estuvieron pre-
sentes, en representacion del Imserso, su director gene-
ral, César Antén Beltran, y Francisco Ferrdndiz, secreta-
rio general, ademis de otras autoridades y expertos en
temas de mayores.
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Javier Lorente, director de la Universidad de Mayores
de la Universidad Ramon Llull, hablé sobre las perso-
nas mayores en el dmbito rural, sefialando que no todas
tienen las mismas necesidades educativas.

Balance del Aiho Europeo 2012

César Anton y Luis Martin Pindado clausuraron
el acto. Martin Pindado, vicepresidente tercero del
Consejo Estatal de las Personas Mayores, destacé en
cifras que las personas mayores, dentro de veinte afios,
seran el doble: 17 millones.

“Somos mas de ocho millones de personas mayores
de 65 afios. El Libro Blanco del Envejecimiento Activo
senala que solo el 6% de los mayores realiza actividades
de voluntariado”.

“El proceso de envejecimiento nos obliga a ser mas
imaginativos y creativos. Sanos, bien formados, con
ingresos estables, garantizados por una pensién”, afirmé
Pindado.

Y concluyd diciendo: “Este Afo Europeo del
Envejecimiento Activo nos ha servido para intercambiar
conocimientos y experiencias porque gran parte de las
cosas que hemos hecho hasta ahora ya no valen”.

Por su parte, el director general del Imserso destaco
que “somos nuestros propios protagonistas de lo que
queremos en nuestras vidas”, y que en estos momen-
tos se estd produciendo una transformacién de lo que
podriamos definir lo que es el Estado de Bienestar
Social.

Destacé dos cosas importantes de este Afio Europeo:
“Una, que tenemos que ser conscientes de que cuanto
antes se empiece el envejecimiento saludable, antes
empecemos a cuidarnos mejor, y que el hecho de enve-
jecer se empiece a ver en la sociedad como una situacion
de normalidad”, concluyendo que este acto de clausura
es un punto cero para seguir avanzando para tener
mayor conocimiento, mayor intercambio y mayores
experiencias.

Una sociedad para
todas las edades

La conferencia principal, “Haciendo realidad una
sociedad para todas las edades: papel de las personas
mayores ante la toma de decisiones”, corri a cargo de
Bernd Marin, director ejecutivo del Centro Europeo de
Investigacion y Politicas de Bienestar Social, afiliado a
Naciones Unidas.

Marin comenzd su intervencién hablando de su
padre, muerto este afio a la edad de 93 afios y que a
los 82 afos, después de haber sobrevivido a un cincer
y a un ataque al corazon, comenzo6 una vida totalmente
nueva y dejo de ser un hombre de negocios para comen-
zar a escribir novelas romdnticas, es decir, se reinvento
para sobrevivir a un ataque al corazén al que no habria
sobrevivido hace veinte afios: “Cuando vemos las tasas
de supervivencia para personas mayores, la gran parte
de las ganancias en las expectativas de vida que se han
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Cristina Gavin, Juan Manuel Moreno, Ricardo Olivan y César Anton

Participacion so

| Aflo Europeo ha promovido miles de actividades
en toda Europa y fuera de sus fronteras, y ha
recalcado la importancia del envejecimiento activo
para las personas mayores.
Felipe Martin, miembro de la junta directiva de
Ceoma, hablo del mayor en la sociedad y la sociedad
en el mayor. En relacion a estas premisas, el ponente
sefialé que no son personas pasivas, ni personas que
no se quieran involucrar en el tema. “Nosotros somos
mas de ocho millones de personas que tenemos
un poder social, econémico y politico, y —continuo
diciendo—, si tenemos esos poderes, debemos inten-
tar liderar los cambios”.
“La formacién y el conocimiento —afirmé— son
grandes aliados para el cambio”. Y también dijo al
respecto que debemos aprender y tratar los aspec-
tos relevantes del envejecimiento.
Alfredo Bohorquez, director comercial de Eulen
Sociosanitarios, se refirid a que las personas mayores
pueden seguir trabajando y la edad no es ninguna
limitacion.
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logrado en los paises desarrollados, a los que también
pertenece Espafia, que es uno de los paises con una de
las expectativas m4s altas junto a Austria, Suiza, etc., de
todo el mundo”.

En muy poco tiempo hemos vivido una auténtica
revolucién, que si lo vemos en los datos estadisticos, se
ha producido més rapidamente que cualquier otra revo-
lucion en los ultimos 500 afos: “Como vemos -dijo-,
las cosas cambian muy rdpidamente. Estoy hablando de
convertir en realidad una sociedad para todas las edades
y la funcién que desempefian las personas mayores en la
toma de decisiones”.

Bernd Marin presento los primeros resultados de un
estudio realizado por el Centro Europeo de Viena por
encargo de la Comisién Europea sobre envejecimiento
activo, en el que se ha intentado ver la participacién
en el trabajo retribuido y no retribuido, en la vida
independiente auténoma, etc. Y tener una idea de las
experiencias reales, para ver cual es el potencial que van
a aprovechar los seres humanos y hacer el mejor uso de
ese potencial que nos da el envejecimiento activo.

En este estudio se han valorado los resultados de
unos 27 paises europeos, en los que se han estudiado
cuatro dimensiones del envejecimiento activo: la pri-
mera es la participacién en el trabajo remunerado y la
incorporacién al mercado laboral, que es la mas impor-

Beltran inauguraron el acto de clausura del Afio Europeo 4

cial, resultados g ;7‘!

Estos dos ponentes presentaron las diez propuestas ' - ;- *-
elaboradas por las propias personas mayores, otros

colectivos y organizaciones de la sociedad, que

buscan fomentar la participacion activa y el lideraz- Fl&ad

go de los mayores en la sociedad, como motor de ,
cambio, oportunidades y sostenibilidad. f 5 i
“Un reto muy importante es la incorporacion laboral

de las mujeres en el area laboral”, destacé Bohorquez. j

Francisco Abad, fundador de la Fundacién Empresa

y Sociedad, afirmé que el sector empresarial apenas
presta atencion al envejecimiento, y presento el libro:
100 ideas sobre empresas y envejecimiento activo.
“Solo sefalar —dijo Abad—, que el desempleo de los
jovenes es igual al desempleo de los mayores por
encima de 55 afos”.

La directora gerente de la Union Democratica de Pensio-
nistas, Paca Tricio, dijo que “tenemos que ser respetados
porgue somos ciudadanos de primera categoria”.
Francisco Ferrandiz sefial6 como resumen a la mesa
que las pensiones publicas no son incompatibles con
la consecucion de otras metas y otros objetivos.
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“Mucho por aportar, mucho por compartir”

| Imserso, organismo de coordinacién sus distintos ambitos: familiar, vecinal,
en Espafa del Afio Europeo, siguiendo cultural, politico, econémico, etc.
sus objetivos de sensibilizacién social, * Valorar la riqueza de las aportaciones
convoco un concurso de vifietas con de las personas mayores, basadas en
el fin de dar a conocer la importancia Sus conocimientos y experiencias.
de la participacién de las personas * Destacar las relaciones positivas
mayores en la sociedad y la riqueza de entre generaciones en los diferentes
sus aportaciones. A este concurso, con ambitos de participacion.

el titulo: "“Mucho por aportar, mucho por
compartir”, se presentaron cerca de 300 La participacién en el concurso se llevo

vifetas. a cabo a través de la elaboraciéon y
presentacion de vifetas que reflejan la
Objetivos: participacion de las personas mayores en
* Reflejar la importancia de la su entorno, destacando sus aportaciones
participacion de las personas mayores  positivas en un marco intergeneracional y
y sus aportaciones a la sociedad, en utilizando el sentido del humor.

tante porque hay que continuar en el mercado laboral
remunerado en toda la vida.
También se han estudiado las contribucio-

nes en el mundo del voluntariado,
porque hay muchas personas mayores
que ahora estian cuidando de sus nietos
y de muchos adultos. La segunda es
la participacion politica, y la tercera es
la capacidad de llevar una vida inde-
pendiente y auténoma (ejercicio fisico,
acceso a servicios, seguridad financiera,
fisica, seguridad publica y aprendizaje
en edad adulta): “Pensamos, dijo Marin,
que mientras vivimos no tenemos que
dejar de aprender, mientras mantenga-
mos nuestra curiosidad por aprender esta-

-

Bernd

. ”» . ., un mo
remos vivos”. La cuarta dimension que se ha valorado interve
en este estudio es la capacidad de envejecer activamente asistent
en un entorno saludable. Abajo

.. . . . or Fra
Resumioé Marin en su conferencia que las diferen- p

cias de paises son mucho mas importantes que las dife- =
rencias de género: “En cuanto a los resultados, hemos J ® ada de 7 = 'SuUra del Ao -
podido comprobar que Espafia no va muy bien en un Q:tivu e la snlidari, 1
indicador muy importante: la vida independiente y ] - N
auténoma, es decir, tenemos que ponernos al dia, hay '
que avanzar mucho, queda mucho camino por recorrer
en este aspecto. También hemos podido comprobar en
este estudio que existe una correlacion entre el envejeci-
miento activo y la riqueza de una sociedad”.

Contribucion de las personas mayores
a los planes y programas desarrollados
a nivel internacional

En esta mesa redonda participé Andrés Vikat, jefe
de seccion de Estadisticas Sociales y Demograficas de
la CEPE, quien ofrecié una vision econdmica para
Europa de las Naciones Unidas, en cuanto a la par-
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ticipacion de las personas mayores y cémo es tenida
en cuenta en los programas de envejecimiento de
Naciones Unidas.

Dijo Vikat que la ONU, como organizacién global,
puede contribuir mucho a afrontar estos complejos
retos del envejecimiento de la poblacion; este aspecto se
incluy¢ en la agenda politica por primera vez en 1982,
en Viena, con la celebracién de la Primera Asamblea
Mundial del Envejecimiento, pasando por el Plan de
Accion Internacional sobre Envejecimiento de Madrid
en 2002, la Conferencia Ministerial en 2007 en Ledn, y
que ha culminado en 2012 en Viena.

Los documentos politicos adoptados en esas reunio-
nes reflejan un amplio consenso entre los gobiernos y
supone un fundamento firme y fuerte para las politicas
que guien a las sociedades.

Senalé Vikat que en la CEPE existe un grupo de
trabajo intergubernamental sobre envejecimiento que
ayuda a los gobiernos a traducir estos documentos de
politicas en acciones y actuaciones especificas, y per-
mitir un intercambio entre paises y ver lo que se hace
en realidad sobre el terreno, porque sus actuaciones
supondran un incremento en la calidad de vida de los
ciudadanos.

Finalizo su intervencion diciendo que la participa-
cion, la no discriminacion y la inclusion de las personas
mayores es uno de los cuatro objetivos politicos que
se suscribieron en la Declaracion Ministerial de Viena
y, parafraseando dicha declaracion: “La gente necesita
estar capacitada para darse cuenta de sus potencialida-
des para mantener un bienestar a lo largo de toda la
vida y para participar integramente en la sociedad de
acuerdo con sus necesidades, deseos y capacidades. Este
enfoque considera a todos los grupos de edades como
participantes activos”.

A continuacién, tomé la palabra Dirk Jarré, presi-
dente de la Federacion Europea de Personas Mayores
(Eurag), representante de las ONG en el Grupo de
Trabajo de la CEPE sobre envejecimiento, quien pre-
sentd una vision de la sociedad civil, que es para el con-
ferenciante quien sabe con exactitud cudl es la realidad
de las personas mayores.

Opeo ae El ecimiento En el tema de participacién de las personas mayores
(nte 1N e 3l hablo de las organizaciones no gubernamentales y del
| o | Foro de ONG celebrado en Viena recientemente, en

atr T " [ el que se traté un tema muy interesante: garantizar una

sociedad para todas las edades, aumentar la calidad
de vida y el envejecimiento activo, y dijo que hay que
establecer un entorno propicio donde se dé ese envejeci-
miento activo: “ Si no tenemos un entorno capacitador:
si los gobiernos no se aseguran de que la gente tenga
las condiciones materiales, psicoldgicas e, incluso, las
emocionales, sera muy dificil que consigamos ese enve-
jecimiento activo”.

Para Jarré, esta conferencia marcé un punto de
inflexién en el reconocimiento de que, en la zona que
cubre los 57 estados miembros de la CEPE, hay un cam-
bio muy grande, que se ha producido en las estructuras
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y quizas también en la calidad de vida de las sociedades,
por el que las personas pueden envejecer mas o menos
satisfactoriamente y por el que tienen una expectativa
de vida mucho mayor.

Senal6 que solo la sociedad civil sabe con exactitud
cudl es la realidad de las personas mayores, como viven
en realidad, como estin envejeciendo, qué necesitan,
qué problemas estan padeciendo, cuales son sus retos,
sus esperanzas, sus aspiraciones y cuales son sus temo-
res en su vida cotidiana: “No solo queremos envejecer
-dijo-, esa no es la cuestién, no queremos llegar a ser
mas o menos viejos, a contar los afios. La cuestion, la
clave es cémo vamos a envejecer, en qué condiciones,
qué es estar y no estar sano’.

Finalizé su intervencion diciendo que cada vez que
los gobiernos deciden algo sin tener en cuenta nuestra
opinién, vamos hacia atras: “Tenemos experiencias vita-
les, tenemos la sabiduria, la experiencia practica y, por
eso, queremos cooperar con las personas mayores de un
lado y con los jovenes también, con sus aportaciones.
Lo que le da vida a una sociedad es la experiencia de los
mayores y el dinamismo de los jovenes”.

Por su parte, Inmaculada Arpa Camos, que intervi-
no en representacion de la Unidad de Envejecimiento
Activo, Pensiones, Salud y Asuntos Sociales de Ila
Comisién Europea, y que ha formado parte del equipo
que ha estado a cargo de la organizacién, dijo que los
socios clave durante este Afio Europeo han sido los
paises participantes y también la Coalicion del Ano
Europeo, y destacé a Espafia como uno de los dos
miembros mas activos, que se ha implicado mas y que
mas actividades ha realizado a lo largo de este afio. La
Coalicion la forman mas de 50 organizaciones de nivel
regional, europeo y local, cuyo objetivo ha sido apoyar
el Ao Europeo.

Resalté que la Comision Europea ha trabajado
muy estrechamente con Age, tanto para preparar el
afio como para implementarlo, y que los ejes del Afo
Europeo han sido el empleo, la participacion social y la
vida independiente.

Todos estos pilares, dijo, han tenido unos objetivos:
“Cuando hablibamos de empleo, nuestros objetivos
eran adaptar los lugares del trabajo a la gente mayor,
dar incentivos a las empresas. En la participacion
social, el objetivo era promover el voluntariado, apoyar
a los cuidadores familiares; y el tercer pilar, el de vida
independiente, es muy importante porque hablamos de
autonomia”. En este apartado recordd a otras direccio-
nes generales que han tenido un papel muy relevante,
porque han lanzado un proyecto que tiene un enfoque
sectorial; su objetivo era que organizaciones de todos los
niveles presentaran proyectos conjuntos.

Finaliz6 haciendo una relacion de todas las activida-
des que se han desarrollado a lo largo del Afio Europeo
e indicando que la evaluacion de este Ao Europeo se
hard en el préximo, y que se va a medir la relevancia
que ha tenido, su eficacia, su impacto, su comple-
mentariedad con otras politicas, asi como la eficiencia
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con respecto a lo que se ha invertido, cémo se han
implicado las partes interesadas y la posibilidad o el
efecto valorativo: “Querria decir que el Aflo Europeo
no acaba aqui, sino que es el punto de partida para
nuevos proyectos, y en la Comision tenemos ya nuevos
proyectos: la primera es ayudas de financiaciéon para
apoyar estrategias globales que promuevan el enve-
jecimiento activo en otros paises y, la segunda, para
apovyar a ciudades que quieran participar en programas
de ciudades amables”.

Para finalizar, intervino Ruth Brand, miembro del
consejo de administracion de la Plataforma Europea
Age, quien dio su opinién sobre lo que significa la
participacién de los ciudadanos y de las personas que
forman parte de la Union Europea.

La Plataforma Europea Age es una red que atna
organizaciones nacionales y regionales sin dnimo de
lucro de personas mayores. Fue creada en enero de
2001, siguiendo un poco el debate de como mejorar
las organizaciones de personas mayores europeas y
también con el fin de mejorar la representabilidad de
los mayores a escala comunitaria. Es una organizacion
financiada por cuotas y también por una subvencién
anual de la Comision Europea dentro del programa

Progress.

Luisa Fernandez Rudi, Ana Mato y el director general del Imserso Age engloba a una red de 160 asociaciones de
personas mayores que colabora con y para personas
mayores en todos los estados miembros de la Union

Europea y representa a 28 millones

de personas, fomentando los inte-
reses de esos 150 millones de per-
sonas mayores que habitan actual-
mente en la Uniéon Europea: “Se
trata, dijo, de una red que no deja
de crecer; sus objetivos son: dar
voz y representar los intereses de
las personas mayores y jubilados,
asi como mejorar el dialogo y la
cooperacién entre sus miembros.

Vihetas premiadas

Primer premio a la vifieta titulada Premio especial a la mejor
"ABUELA TRANSFORMER" realizada vifieta infantil a la titulada
por ARACELI GARCIA ROMERO "SUPERABUELOS" realizada por

CRISTINA VAZQUEZ FERNANDEZ
Segundo premio a la vifieta titulada

"MONUMENTO A NUESTROS Mencidn especial a |a vifieta
MAYORES" realizada por JOSE "JUNTOS VOLAMOS MEJOR" realizada
MIGUEL SANCHEZ BRENES por NEREA GABANTXO MAGUREGI
Tercer premio a la vifieta titulada Mencion especial a |a vifieta
"ABUELA, TE NECESITO" realizada por ~ “DEJEMOSLES TRANSFORMAR EL
LAURA VELASCO VAZQUEZ MUNDO. YA" realizada por PASCUAL
MORENO RODRIGUEZ
Autonomia
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CEUTA/Cristina Farinas

urante los dias 23 y 24 de octubre se
celebraron en Ceuta, en la sede de la
Universidad Nacional de Educacion a
Distancia (UNED), unas jornadas sobre
“Envejecimiento Activo y Relaciones
Intergeneracionales”, organizadas por el
Imserso y desarrolladas en el marco del
Afio Europeo del Envejecimiento Acti-
vo y de la Solidaridad Intergeneracional 2012,

En este evento se transmitio la necesidad de hacer reali-
dad la participacion social y el protagonismo de las personas
mayores en todos aquellos temas que les afectan. Igualmente,
se analizo la imagen que de las personas mayores trasmiten
los medios de comunicacién, y las posibilidades de modificar
las visiones topicas y estereotipadas que a veces ofrecen, por
otras mas adecuadas a la realidad actual de este colectivo.

Las jornadas fueron inauguradas por el delegado del
Gobierno en la Ciudad Auténoma de Ceuta, Francisco
Antonio Gonzilez, acompafado por la consejera de la Pre-
sidencia de esta ciudad, Yolanda Bel Blanco, la adjunta a la
Secretaria General del Imserso, Luz Cid, y el secretario de la
UNED, Enrique Avila Pérez.

El acto inaugural fue presentado por el director territo-
rial del Imserso en Ceuta, Alfonso Grande de Lanuza, y con-
té con numeroso publico.

Algunos datos

Luz Cid Ruiz, adjunta a la Secretaria General del Im-
serso, expuso que en la Union Europea la edad media de la
poblacién en 2010 era de 39,8 afos, y en 2060 sera de 47,2.
En 2060 puede haber un mayor por cada dos personas. En
Espana, la esperanza de vida llega hasta los 83 afios. Ahora
hay un 17% de mayores de 65 afios con una poblacién supe-
rior a 8 millones de personas. El 57% son mujeres.

Ademas, la mayoria de las personas desearian permanecer
en sus hogares. Esto da lugar a un aumento de la demanda
de los servicios relacionados. Hay que priorizar estos recursos,
escasos, contando con los mayores para que aporten ideas.

Hay que potenciar el envejecimiento activo y la solidari-
dad intergeneracional en el 4&mbito politico (consejos inter-
generacionales), en la educacion, en el laboral, en el apren-
dizaje a lo largo de la vida. La actividad en los mayores ha
demostrado tener un efecto magnifico para su salud. Las
claves para un envejecimiento activo son: el aprendizaje a lo
largo de la vida, la participacion social, la salud y las condi-
ciones de vida.

Cultura del envejecimiento activo

El Afio Europeo del Envejecimiento Activo y la Solida-
ridad Intergeneracional pretende facilitar en la UE una cul-
tura de envejecimiento activo y su importancia, fomentando
la solidaridad entre generaciones atendiendo a la diversidad
cultural y de género. Este afo se dirige a toda la sociedad, no
solo a los mayores.

El Afio Europeo se coordina en distintos niveles: a través
de la Comision Europea, los Estados miembros y, en Espa-
fa, a través del Imserso, con la misién de movilizar e implicar
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al mayor niimero de organizaciones posibles en todos los 4m-
bitos. Se ha creado un Comité de Organizaciéon con funcio-
nes de asesorar en relacion a las actividades en Espaia.

Las ideas claves son: hay un importante crecimiento de la
poblacion mayor; a su vez, los avances cientificos alargan la
vida; hay dificultades del sistema financiero; el envejecimien-
to activo afecta a todos; las personas mayores forman parte
de la solucion.

Por tltimo, Cid hizo hincapié en la pagina web del Afio
Europeo del Envejecimiento, asi como en el seguimiento en
Facebook.

A la pigina web se accede a través del portal del Im-
serso, con la siguientes direcciones: http://www.imserso.es
y http://www.envejecimientoactivo2012.es.

Actividad fisica y efectos
sobre la salud

Jests Martin Quero, licenciado en Ciencias de la Acti-
vidad Fisica y Deporte, se refirié a que la actividad fisica sa-
ludable influye positivamente en el envejecimiento y en el
aumento de la esperanza de vida, que cada vez es mayor. Por
ello, hay que afiadir “vida a los afos y no afios a la vida”.

El ponente definié edad cronolégica y bioldgica, activi-
dad fisica, deporte y salud.

Expuso una serie de creencias erroneas sobre la actividad
fisica, entre ellas, la de que toda actividad fisica es beneficiosa
para la salud: no es cierto, si no va dirigida por un profe-
sional. Los trabajos de fuerza con mayores no estin siempre
indicados. Igualmente, no toda la informacion sobre salud
que proporcionan los medios de comunicacion es correcta.

Los efectos de la actividad fisica sobre la salud son positi-
vos, aunque no exentos de riesgos también, observiandose a
nivel fisico (prevencion de enfermedades con riesgos de tras-
tornos o muerte subita), a nivel psicoldgico (bienestar... con

bitos de la SGlUd, { acion, riesgos como obsesion) y a nivel social (relacion con otras

o J8 personas). En personas mayores, los efectos positivos son re-

eron los Ob.l etivos sistencia aerdbica, fuerza y resistencia muscular, flexibilidad
uta, so bre enve jéCi y la composicion corporal. La practica regular de actividad

fisica retrasa los efectos negativos del envejecimiento.

ales, celebradas en

Ciudades amigables

Maria José¢ Sanchez Herrero, arquitecto técnico del
Ceapat (Centro de Referencia Estatal de Autonomia Perso-
nal y Ayudas Técnicas), tras exponer los fines, competencias,
estructura y a quién va dirigido el Ceapat y la normativa so-
bre accesibilidad e igualdad, expuso dénde se puede conse-
guir informacién para conocer cuestiones y responder a pre-
guntas sobre accesibilidad y ayudas técnicas, visitando el sitio
web: http;//imserso.es/InterPresent1/groups/imserso/do-
cuments/binario/preguntame.pdf.

Ciudades amigables para personas mayores es un proyec-
to de la OMS (Organizacion Mundial de la Salud) surgido
en el afio 2002 debido a dos caracteristicas: un enorme en-
vejecimiento de la poblacion y ademas que residen en un
ambito urbano.

La Red Mundial de Ciudades Amigables con las Perso-
nas Mayores tiene como objetivo impulsar el envejecimiento
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activo mediante la optimizacion de la participacion, la mejo-
ra de las condiciones de la salud y el aumento de la seguridad
de los entornos, a fin de mejorar la calidad de vida de las
personas mayores.

Se hizo un estudio de 35 ciudades del que surgi6 el Pro-
tocolo de Vancouver. Se estudian una serie de aspectos para
conocer como de amigable es una ciudad, focalizindose en
los mayores y sus cuidadores. Los aspectos a estudio son:
espacios al aire libre y edificios, transportes, vivienda, pat-
ticipacion social, respeto e integracion social, participacion
civica y empleo, comunicacion e informacion, y apoyo de la
comunidad y servicios de salud.

En la direccion web: http://ciudadesamigables.imserso.
esy a través del portal http://www.imserso.es, se puede acce-
der a informacion relativa a este proyecto, especialmente la
forma de adherirse al mismo.

Programas universitarios para mayores

El decano de la Facultad de Humanidades de la Universi-
dad de Granada, Ramoén Galindo, hizo una reseia historica
sobre el Aula Universitaria de Mayores (Aulace) y lo que esta
hace.

A continuacién, Manuel Mata Ortega, miembro de
Aulace, diserto sobre los origenes del Aula Universitaria de
Mayores, exponiendo un relato histérico sobre la creacion y
evolucion del Aula y la importancia de la misma al objeto de
retrasar el envejecimiento y promover un nuevo modo de vivir
la tercera edad. Para pertenecer a este programa se exige ser
mayor de cincuenta afios, y no es necesario contar con titu-
lacion. Los objetivos son la transmisién de conocimiento y el
sentirse Utiles. Como sombras del proyecto: pocos alumnos.

Maria de los Angeles Serrano Fort, vicepresidenta de Au-
lace, hablé sobre la dimensién nacional, europea e internacio-
nal del Aula de Mayores. En Europa y EEUU se ha desarrolla-
do una actividad autéonoma. En Iberoamérica los programas
tienen una orientacion mas psicosocial y gerontoldgica; en
Europa es mas cultural, y en Espafia, educativa. El perfil del
usuario es el de persona mayor activa, con intereses y que vive
la jubilacion como un momento especial de crecimiento, en
la que aprende a conocer y entabla relaciones en redes sociales
nuevas.

Por ultimo, Francisco Infantes Vilches, presidente de Au-
lace, disert6 sobre las asociaciones de alumnos de personas
mayores, indicando que se constituyen al amparo de la Ley
Orgénica 1/2002, reguladora del Derecho de Asociacion. In-
dico la estructura de 6rganos de gobierno, asi como la territo-
rialidad existente con agrupaciones y federaciones entre ellas.
Se edita una revista anual llamada Renacer y se menciona a
Pepe Ferrero.

Servicios a los mayores en la ciudad de Ceuta

Valeriano Hoyos Moreno, director del Centro Social de
Mayores del Imserso de Ceuta, expuso que la vejez no es un
handicap, es posible mantener la calidad de vida, y para ello
son importantes los recursos de los servicios publicos.

Josefina Castillo Sempere, jefa de la Unidad de los Servi-
cios Sociales de la Ciudad Auténoma de Ceuta, hablo desde el
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Ci’;“:igsgs’z"""'f;g;, l‘; ‘: punto de vista y competencias de la ciudad auténoma y de los

con las Personas recursos con los que esta cuenta para paliar sus necesidades.

Mayores tiene como Hay nueve millones de mayores de 65 afios (17% pobla-

objetivo impulsar el cion). Para 2050, se espera que Espafia sea uno de los paises
CORSERtento activo con mayor poblacién de mayores. Los recursos de la ciudad
se basan en las competencias otorgadas por la legislacion a
la misma (derechos humanos, Constitucion espafiola, leyes
estatales autonomicas, locales, transferencia de funciones en
asistencia social).

Internacionalmente, hay cinco principios basicos: digni-
dad, independencia, autorrealizacion, participacion y cuida-
dos en salud.

Los recursos sociales de la Ciudad Autonoma de Ceuta
en esta drea son: orientacion e informacion, alojamiento al-
ternativo, residencias, centro de Alzheimer, talleres, atencion
domiciliaria, teleasistencia, centro del mayor, prestaciones
econdmicas, promocién y animacion sociocultural, y carnet
del mayor.

Imagen en los medios de comunicacion

Jesus Zurita Prieto, conductor del programa “Juventud
Acumulada” de la Cadena Cope en Ceuta, sefiald que se
puede afirmar que los mayores aparecen en los medios de
comunicaciéon con marcados tintes negativos (enfermos,
consumidores de recursos...). Hay otras realidades: alto nivel
de ocupacion, solidaridad, son protagonistas de hechos ilu-
sionantes y ejemplares. Presenta a las dos ponentes.

Por su parte, Teresa Viejo Jiménez, periodista y escritora,
defendié que el mayor es consumidor, audiencia y votante.
La publicidad muestra al mayor como consumidor: tiene
ocio y consume. Hay un mercado para mayores de 60 afios y
la publicidad nos ofrece los productos/servicios con imagen
de mayores. Se ha roto el binomio que existia de mayor igual
a fealdad. Se ha blanqueado el producto del mayor.

En cuanto a la audiencia: el 89,9% de los mayores ven
la television unas 3 horas/dia, 1,5 horas mas que la media.
Existe una contradiccién: para tener buenas audiencias hay
que conectar con los mayores, pero que no se note. También
los mayores ven la tele, pero no les gusta verse en ella, excep-
to en programas de salud.

El mayor es votante y esto le hace ser muy
poderoso

Eva Leal Gil, periodista y directora de la revista Madurez
Activa, hablé sobre que los medios de comunicacion tratan
mal a los mayores.

Ahora se estan dando pasos positivos para el cambio de
esa situacion. La importancia de la formacion de los ma-
yores, su aprendizaje, para trabajar en medios de comuni-
cacion. El poder que tienen los mayores de aparecer en los
medios de comunicacion se incrementa con la formacion
que necesitan para ello.

Las pautas para trabajar son: 1. Creacion del libro de es-
tilo. 2. No hay listas de fuentes en Espafia para los medios
de comunicacién que sean de mayores. 3. Noticias. Hay que
dar noticias a los mayores, por ejemplo, empezando por no-

ticias locales.
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Como envejecer de forma activa

Jorge Llevot, médico de la Unidad de Estancias Diurnas
(UED) del Centro Social de Mayores del Imserso, se refirid
a que estadisticamente hay un envejecimiento de la pobla-
cién. Esto supone una obligacion a los poderes publicos para
generar recursos y alternativas. [gualmente, hay que trabajar
para que los mayores mantengan su independencia el mayor
tiempo posible, con mejor calidad de vida.

Raul Gonzélez Ponce, fisioterapeuta, sefialé que hay que
hacer prevencion del envejecimiento patolégico mediante el
control sanitario (dieta, vacunacion, actividad fisica, control
emocional, tratar las patologias desde pequefio). La fisiotera-
pia ofrece instrumentos para envejecer de forma activa, en-
tre ellos ergonomia y actividad fisica adaptada (hidroterapia,
Pilates, bailes, taichi, gimnasia de mantenimiento y mesote-
rapia).

Dulce Maria Galan Navarro, terapeuta ocupacional,
hablo del modelo actual, centrado en las personas. El en-
vejecimiento activo se basa en los pilares de participacion,
seguridad y salud. Hay que ocuparse en la ocupacion, que
tiene distinto significado personal y psicosocial y da lugar a
sentimientos de bienestar y seguridad. Hay que valorar los
aspectos positivos del ocio y en relacién a las circunstancias
de los mayores. Es necesario tener en cuenta un entorno ac-
cesible y los factores que lo limitan.

Jorge Llevot destaco que el ejercicio fisico y las técnicas
fisioterapéuticas son prioritarias. Las actitudes de sobrepro-
teccion repercuten en conductas de dependencia. Hay que
ponerse al servicio de las personas.

Talleres de memoria:
una alternativa para el envejecimiento activo

Laura Ponce de Ledn Romero, profesora de Trabajo So-
cial de la UNED, disert6 sobre varios temas relativos a la
memoria de las personas mayores:

¢ Datos demograficos: inversion de la piramide de pobla-
cién en los paises desarrollados.

» Preocupaciones del mayor: miedo a la soledad, a la de-
pendencia y también a la pérdida de memoria. Deterio-
ro cognitivo: la memoria falla, hay cambios en el cerebro,
pero también hay plasticidad y capacidad de adaptacion.
Envejecimiento y memoria explicita: las variables ambien-
tales son mas importantes que las genéticas. Recursos:
frente al deterioro, actividad; mantenimiento de vida acti-
va y aprender (universidades de mayores...); programas de
entrenamiento de la memoria, estrategias para mejorar la
memoria (visualizacién de objetos, asociacion, repeticion,
organizacion o centralizacién, elaboracién, método LOCI,
ayudas externas, método de las tres erres —repasar, repetir,
resumir-. En la actualidad, agenda de los moviles, avisado-
res de alarma).

* Programas especificos de entrenamiento de memoria: hay
varios tipos, los unifactoriales y los multifactoriales. Benefi-
cios: en grupo (sobre veinte personas) se consiguen mas be-
neficios; no solo se mejora la memoria, sino también otros
factores como el estado de dnimo y la calidad de vida psico-
social. A partir de cinco sesiones se consiguen beneficios.

utonomia
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Una de las

preocupaciones de la
persona mayor es el
miedo a la soledad
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Las conclusiones a las que llegd este ponente fueron:

. antener vida activa, lectura, alimentacién adecuada, rea-

— — lizacion de ejercicio fisico, buscar entornos estimulantes y
participar en programas de memoria.

Francisco Rodriguez, presidente de Secot (Séniors Espa-
foles para la Cooperacion Técnica) de Jerez, habld del ase-
soramiento a emprendedores para la creacion de empresas o
tutorizar a quienes se han decidido a hacerlo, para minimizar
el riesgo de fracaso. Secot es una organizacion de 1.200 socios
jubilados o prejubilados que aportan su experiencia de ma-
nera desinteresada. La sociedad espafiola ha envejecido. Las
empresas consideran la edad como problema. La juventud
se suele asociar con la fuerza y la madurez con la experiencia.
Con la edad se producen cambios fisicos y psicologicos. La
buena noticia es que se puede vencer: fisicamente (ejercicio
moderado), socialmente (viajar adaptarse a los cambios),
emocionalmente (mantener actitudes positivas) y sobre todo
vida inteligente, mediante objetivos y retos. Las personas con
edad en perfectas condiciones: adictos al aprendizaje, cami-
nantes (ven el futuro con proyectos), son activos y eficientes.

Secot transmite el conocimiento, enseflando a priorizar y
evitar el fracaso que hoy en dia no es una eleccion. Mejorar
al emprendedor: que valore los riesgos, planifique, aprenda
de los errores, confianza, autoestima, vision de conceptos,
estimular la curiosidad. Para ello hay que saber transmitir:
dialogo, igualdad y no dar todo mascado.

Pilar Diaz Conde, profesora del Departamento de Psicolo-
gia Social de la Universidad de Granada, dijo que a partir de
1993, con el Afio Europeo de Mayores y Solidaridad Intergene-
racional, se produce un hito en este tema. Se estan produciendo
cambios sociales en la poblacién de mayor edad y dependien-
tes que hacen que las relaciones intergeneracionales se modifi-
quen. La sociedad esti estructurada en 4reas y organismos (de
mayores, juventud...). Hay que abordar la conexion, la relacion.
Distintos estudios (Eurobarémetro y Dylan) demuestran que
existen dreas de conflicto intergeneracional.

No obstante, se puede decir que hay preocupaciones com-
partidas entre distintas generaciones, entonces se pueden bus-
car y abordar soluciones conjuntas entre distintos grupos gene-
racionales, en lugar de abordarlos a través de la segmentacion.

Ejemplos son los programas de alojamiento compartido
(estudiantes en Granada viven con mayores); también los
edificios intergeneracionales. El enfoque intergeneracional
consiste en privilegiar las relaciones, los vinculos, tomar con-
ciencia de la propia época y actuar con reciprocidad (con be-

: neficios compartidos para ambas generaciones). El enfoque in-
| tergeneracional facilita la creacion de redes sociales y desarrolla
sentimientos de comunidad entre otros beneficios.

Las jornadas fueron clausuradas por Enrique Avila, de la
Uned, Alfonso Grande, del Imserso, y la consejera de Asuntos

Sociales de la Ciudad Autéonoma de Ceuta, Rabea Mohamed.
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del cerebro y articulo de esta
la memoria pueden prevenirse seccion, que se complementa

y evitarse, mientras que con una serie de proyectos
otros consiguen retrasarse y acciones innovadoras
o ralentizarse. Es una de las llevados a cabo por el Centro
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Memoria y discapacidad

Las alteraciones de la
memoria suelen pasar
inadvertidas cuando

nos paramos a pensar

en las posibles causas

de discapacidad.

Sin embargo, las
enfermedades y trastornos
que danan el cerebro

y la memoria afectan

a un gran espectro de
poblacion. En su conjunto
son la primera causa de
muerte en las sociedades
occidentales y una de las
principales causas de la
discapacidad cognitiva.

Alvaro Bilbao
Neuropsicélogo del Centro Estatal de Atencion al
Dafio Cerebral

osiblemente el hecho de

que su prevalencia sea

relativamente baja en la

edad laboral hace que

pasen  relativamente

inadvertidas a la hora de

realizar estudios epide-

mioldgicos y estadisticas.

Hay muchos desérdenes y dolen-

cias, como la epilepsia, el alcoholismo

o la encefalitis, que pueden afectar al

cerebro y provocar dificultades mne-

monicas, aunque sin duda los mas

frecuentes son los accidentes cerebro-
vasculares y las enfermedades neurode- La mayoria de las personas comienzan a preocuparse por su memoria y por la posi
generativas. sus fallos sean los primeros sintomas de una enfermedad neurodegenerativa a par

RESUMEN

Las enfermedades y trastornos que daiian el cerebro y la memoria afectan a un gran espec-
tro de poblacion. En la actualidad se estima que el alzhéimer afecta a 300.000 esparioles,
6 millones de europeos y 30 millones de personas a lo largo de todo el planeta. El desarrollo
cerebral se prolonga a lo largo de toda la vida porque constantemente se estan creando y
modificando conexiones entre nuestras neuronas, unas conexiones conocidas como sinapsis.
Los gestos sencillos y cotidianos como encontrar una nueva manera de cocinar un alimento,

leer un buen libro o quedar con los amigos para realizar una actividad novedosa, pueden ser
la mayor fuente de estimulacion cognitiva y de proteccion frente al envejecimiento cerebral.
Palabras clave: envejecimiento cerebral, memoria, estimulacion cognitiva, alzhéimer.
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bilidad de que
ir de los 50 anos

El alzhéimer es
la principal causa de
minusvalia asociada a
la pérdida de memo-
ria. En la actualidad se
estima que el alzhéimer
afecta a 300.000 espa-
fioles, 6 millones de
europeos y 30 millones
de personas a lo largo
de todo el planeta.

Otra razén que
limita su presencia en
las estadisticas es que, a
diferencia de otras con-
diciones de salud que
provocan minusvalia,
el alzhéimer no se pro-
longa a lo largo de toda

ABSTRACT

una vida, sino que se limita a unos
pocos afios de la vida de los afectados.
Esto hace que la prevalencia sea relati-
vamente baja.

Sin embargo, la incidencia acu-
mulada estimada de la enfermedad
de Alzheimer y otras alteraciones de
memoria (el nimero de personas que
la sufrirdn a lo largo de su vida) indica
que aproximadamente un 30% de las
personas experimentard una minusva-
lia asociada a alguna condiciéon que
afecte la memoria.

Sabemos que entre los 65 y los 70
anos, dos de cada cien personas empie-
zan a mostrar sintomas de demencia
(alzhéimer u otro tipo). Entre los 70
y los 75, cuatro de cada cien padece
algun tipo de trastorno neurodegene-
rativo. Entre los 75 y los 80 afios casi
un 10% la sufre y, a partir de esa edad,
casi un 20% de personas ya estd diag-
nosticada o comienza a experimentar
los efectos de la enfermedad.

Los expertos aseguran que cada
cinco anos la probabilidad de sufrir
alzhéimer u otra demencia se duplica.
Al igual que ocurre con el alzhéimer,
el riesgo de sufrir una hemorragia o
infarto cerebral también se multiplica
a medida que las personas se hacen
mayores. Al cumplir los 65 afos la
probabilidad de padecer un ictus es de
una entre cincuenta, mientras que los
que llegan a 85 afios tienen una proba-
bilidad entre diez de experimentar un
accidente cerebrovascular severo.

Quejas subjetivas de memoria

La mayoria de las personas comien-
za a preocuparse por su memoria y por
la posibilidad de que sus fallos sean los
primeros sintomas de una enfermedad
neurodegenerativa a partir de los 50,
pero sobre todo de los 60 afos de edad.

En cierto sentido, el envejecimien-
to de la poblacion y la cada vez mas
frecuente presencia de noticias relacio-
nadas con la enfermedad de Alzheimer
en los medios de comunicacion expli-
can que haya crecido la alarma en
torno a este tipo de alteraciones.

Valorados en su conjunto, los datos
de los distintos estudios de la prevalen-
cia de preocupacion o quejas subjetivas
relacionadas con la pérdida de memoria
indican que cuatro de cada diez adultos
estan preocupados por esta. Y es que,
segiin indican los estudios, esa sensa-
cién es la queja psicoldgica mas comun
en las sociedades modernas, por encima
del estrés o la depresion.

Y es que no hace falta sufrir alzhéi-
mer o epilepsia para comenzar a expe-
rimentar dificultades de memoria.
Todas las personas experimentan un
deterioro en su memoria que van
notando a medida que se hacen mayo-
res. Como dirian los britanicos, “es
tan inevitable como la muerte y los
impuestos”.

Un dato curioso acerca de los pro-
blemas de memoria y amnesias asocia-
das a lesiones cerebrales, ictus y trastor-

Diseases and disorders that damage the brain and memory affect a wide spectrum of popula-
tion. Currently it is estimated that Alzheimer’s affects 300,000 Spaniards, 6 million Europeans
and 30 million people across the globe. Brain development continues throughout life because
they are constantly creating and modifying connections between our neurons, some connec-
tions known as synapses. Simple, everyday gestures how to find a new way to cook a food,
read a good book or stay with friends for a novel activity can be the largest source of cogni-
tive stimulation and protection against cerebral aging.
Key words: cerebral aging, memory, cognitive stimulation, Alzheimer’s.
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Memoria y
discapacidad

nos neurodegenerativos es que distan
mucho de las amnesias de Hollywood.
En las peliculas, el protagonista amné-
sico suele olvidar su vida y no es capaz
de recordar a su cényuge, hijos, o su
propia casa.

En la vida real los problemas de
memoria siempre suelen comenzar por
atacar la memoria de aquellas activida-
des, personas y lugares que el paciente
ha conocido después de sufrir su enfer-
medad. Asi, el paciente recordara bien
lo que hizo el dia antes de sufrir el acci-
dente, pero sera incapaz de recordar lo
que comid ayer.

De la misma manera, el paciente
con alzhéimer en sus primeras etapas
recordard bien el dia de su jubilacion,
pero sera incapaz de recordar al neu-
rologo que le hizo las pruebas. Este
tipo de olvido se conoce como olvido
anterégrado, porque tiende a borrar
todo lo que esta ante la enfermedad.

Como se puede imaginar, este tipo
de alteracion de la memoria es muy dis-
capacitante porque la persona vive en
una constante incertidumbre y desinfor-
macion. El paciente amnésico puede no
saber adénde va, para qué ha entrado
en un sitio o quién es el médico con
el que estd hablando porque lo olvido.
;Se ha descubierto entrando en una
habitacion sin saber qué iba a hacer allf?
Es una sensacion incémoda, verdad.
Para muchos de estos pacientes esta
sensacion es una constante.

En la actualidad se estima que el Alzheimer afecta a

espanoles, 6 millones de europeos y 30 millones de p
largo de todo el planeta

utonomia

Posteriormente estos pacientes
experimentan el otro tipo de olvido, el
que llamamos retrogrado y que afecta
a lo que la persona sabia o conocia
antes de empezar a enfermar. Una
curiosidad acerca de este olvido es que
tiene un gradiente temporal. En otras
palabras, olvidan primero lo que estd
mas cerca del inicio de la enfermedad
y mas tarde lo que ocurrié més lejos.

Asi estos pacientes olvidaran antes
sus bodas de oro que a sus comparieros
de trabajo, a estos antes que a sus com-
pafieros de instituto, y a los de instituto
los olvidan antes que a los comparieros
del jardin de infancia.

Este tipo de olvido, que ocurre
principalmente en etapas avanzadas
de la enfermedad de Alzheimer y
ocasionalmente después de algunas
lesiones cerebrales, tiende a desinte-
grar la personalidad del paciente y sus
lazos con amigos y familiares. Puede
ser la fase mas dificil de aceptar para
todos ellos.

¢Por qué ocurre la pérdida de
memoria?

Podemos afirmar que la madurez
de las distintas estructuras cerebrales
se alcanza entre los 21 y los 23 afios




de edad. Cuando se descubrid este
dato, muchos cientificos postularon y
divulgaron que a partir de esa edad el
cerebro comenzaba a deteriorarse de
una manera lenta pero irremediable.

Sin embargo, las investigaciones
neuropsicologicas pusieron de mani-
fiesto que, a pesar de esta culminacion
de la maduracion cerebral, las personas
segufan desarrollando muchas capaci-
dades cognitivas hasta la vejez.

Este dato ha llevado a investigar
mas a fondo el proceso de envejeci-
miento cerebral. La nueva tecnologia
de neuroimagen ha podido demostrar
lo que los cientificos ya sabian desde
hacia décadas: que el desa-
rrollo cerebral se prolonga a
lo largo toda la vida porque
constantemente se estan
creando y modificando
conexiones entre nuestras
neuronas, unas conexiones
conocidas como sinapsis.

Esto provoca una situa-
cion paraddjica, ya que
durante toda la vida adulta y
vejez el envejecimiento cere-
bral se conjuga con un desa-
rrollo de nuevas conexiones
sindpticas.

Investigadores

de disciplinas
aparentemente inconexas
como la psicologia, la
biologia molecular, la
neurologia, la medicina
deportiva, la genética o
la neuropsicologia, estdan
realizando hallazgos
fascinantes que poco a
poco van componiendo
los puntos clave de la
salud cerebral

Para poder concretar a qué edad
el cerebro empieza a perder facultades
intelectuales debemos esclarecer los
motivos de este declive. El envejeci-
miento del cerebro se puede valorar
atendiendo a la pérdida de masa cere-
bral que se produce a medida que nos
hacemos mayores.

En este sentido, sabemos que
a partir de los 30 afios empieza
a disminuir muy lentamente.
Posteriormente, entre los 50 y los
60, el proceso de envejecimiento
cerebral se acelera.

Otro factor determinante en el
envejecimiento, pero sobre todo en
las condiciones de salud asociadas a
la pérdida de memoria, es la vascula-
rizacién cerebral. Cada neurona de
su cerebro vive y trabaja gracias a los
nutrientes y oxigeno transportados
a través del torrente sanguineo, por
lo que una reduccion en el flujo
o potencia de este torrente puede
provocar un sutil pero prolongado
deterioro progresivo de sus funcio-
nes cognitivas.

Finalmente, el envejecimiento estd
asociado a una lenta desintegracion
de los telémeros (una parte de los cro-
mosomas que preservan la estabilidad
de la célula y previenen su deterioro).
Estos y otros factores provocan que
cada dia perdamos 9.000 neuronas
(no 20.000, como establece la creen-
cia popular).

Se trata de un ntimero relativamen-
te pequeio a escala diaria, semanal y
anual, aunque, efectivamente, es una
de las razones por las que algunas
de nuestras funciones intelectuales
merman con el paso del tiempo. En
realidad, las neuronas estan entre las
células mas resistentes del cuerpo vy la
mayoria de ellas viviran tanto como el
propio ser humano.

Prevencion de los problemas
de memoria

Existe una creencia erronea en la
sociedad que lleva a pensar que no
se puede hacer nada para afrontar las
enfermedades crénicas y los trastornos
“hereditarios”. Esta idea se extiende a
muchos de los trastornos y enferme-
dades que afectan al cerebro y lleva a
afrontarlas con resignacion.

En ambitos como las enfermeda-
des coronarias, la diabetes o el cancer,
los cientificos han sido capaces de
demostrar que nuestros hébitos y esti-
los de vida pueden prevenirlas, o al
menos paliar sus efectos mas daninos.

La gran noticia es que hoy en dia
existen evidencias cientificas suficien-
tes para poder afirmar, sin miedo a
equivocarme, que algunos de los tras-
tornos del cerebro y la memoria pue-
den prevenirse y evitarse, mientras que
otros pueden retrasarse o ralentizarse.

Sabemos que poblaciones especifi-
cas como los jugadores de ajedrez, los
musicos, deportistas o los habitantes
de algunas regiones del planeta, son
maés resistentes al deterioro cognitivo
asociado a la edad.

Los japoneses son mas longevos
que muchos de sus vecinos y los habi-
tantes de una de sus islas (Okinawa)
viven mas afios y mejor que sus com-
patriotas de la capital. Asi mismo, la
incidencia de enfermedades como el
infarto de miocardio o el alzhéimer
es menor que en otras regiones de la
tierra. ;Qué hace que estas personas
sean mds resistentes a este deterioro de
cerebro y memoria’

Durante muchos afos los cienti-
ficos han investigado la genética de
estas poblaciones sin demasiado éxito.
Desde que se elucido la posibilidad
de secuenciar el genoma humano, la
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sociedad cientifica puso grandes espe-
ranzas en encontrar la cura de muchas
enfermedades y la fuente de la eterna
juventud en los genes.

Sin embargo, hoy sabemos que los
genes solo explican una pequefia parte
de las diferencias en tasa de envejeci-
miento y deterioro de la memoria y
no explican la totalidad de los casos de
enfermedades como el alzhéimer.

Estos datos, que en un primer
momento pudieron resultar decep-
cionantes, han abierto las puertas a
nuevas investigaciones que apuntan
a otros factores determinantes en el
envejecimiento del cerebro y el deterio-
ro de la memoria.

Hoy en dia sabemos que al igual
que podemos cuidar nuestros dien-
tes cepillandolos o podemos prevenir
infecciones con unos buenos habitos
de higiene, también podemos actuar
para proteger nuestro cerebro. Sin
embargo, llama la atencién que, mien-
tras los primeros habitos estdn bien ins-
taurados en la poblacion, los habitos
de cuidado cerebral son desconocidos
por la mayoria de personas.

En un reciente estudio solo el 9%
de la poblacion crefa conocer los pun-
tos clave del cuidado del cerebro. El
91% restante no sabia o solo tenia
ideas vagas acerca de cémo podia pro-
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teger su cerebro. En su conjunto, el
96% de los encuestados refirio que
le gustaria saber mas acerca de cémo
cuidar su cerebro y protegerlo frente
a las enfermedades asociadas al enve-
jecimiento.

En cierto sentido no sorprende
que los ciudadanos de “a pie” no
sepan mucho acerca de este tema. Solo
desde hace unos pocos afios estamos
empezando a entender cémo nuestros
habitos y estilos de vida influyen en
nuestro cerebro. Asi, se estd desarro-
llando toda una ciencia de la “salud
cerebral”, un término recién llegado a
Espafa y que tan solo lleva unos pocos
anos funcionando en Estados Unidos.

Salud cerebral hace referencia a
como ciertos hdbitos y estilos de vida
pueden ayudar a cuidar el cerebro y
protegerlo del embate del tiempo y
las enfermedades, que casi de manera
irremediable atacan la memoria en la
vejez. Son muchos los investigadores
que estan analizando qué tienen en
comun aquellas personas que enveje-
cen mejor y que conservan una buena
memoria toda su vida, asi como lo que
comparten aquellos que experimentan
un deterioro temprano de sus funcio-
nes intelectuales.

Areas claves

Los cientificos han encontrado
unas dreas claves que influyen en la
salud  cerebral
de las personas.
Prestar atencion a
estos seis aspectos
distintos de nues-
tra vida es segu-
ramente el mejor

Investigadores
constatan que

que mejora
milagrosamente
la enfermedad
de Alzheimer.
Fotografia

existe una formula

camino para asegurar el mejor enveje-
cimiento posible para nuestro cerebro.
Las seis 4reas en las que usted podra
trabajar para mejorar su salud cerebral
son:

Reserva cognitiva
Nutricion

Ejercicio fisico
Manejo de emociones
Relaciones sociales
Actividad cognitiva

S e

En este sentido los investigadores
estan estudiando campos tan dispa-
res como el efecto del omega 3 en

derecha: National
Geographic

Los gestos sencillos y cotidia

de cocinar un alimento, leer
para realizar una actividad
estimulacion cognitiva y de



la prevencion de la demencia, los
efectos sobre el cerebro de la esti-
mulacién cognitiva por ordenador o
los beneficios sobre el cerebro de la
meditacion.

Por todo el mundo, investigado-
res de disciplinas aparentemente inco-
nexas como la psicologia, la biologia
molecular, la neurologia, la medicina
deportiva, la genética o la neuropsico-
logia estan realizando hallazgos fasci-
nantes que poco a Poco van compo-
niendo los puntos clave de la “salud
cerebral”.

Algunos datos son de facil inter-
pretacion e inmediata repercusion.

Sabemos desde hace afios que los
fumadores tienen una tasa de enveje-
cimiento cerebral, pero también que
la incidencia del alzhéimer es mayor
en este grupo que en el de no fuma-
dores. Otros datos implican un mayor
nivel de analisis, como lo es el hecho
de que algunos alimentos aumentan
radicalmente la tasa de oxidacion de
las células de su cerebro.

Asi mismo, hay hallazgos que se
justifican desde las propias bases mole-
culares de la genética, como lo es
el hecho de que ciertos estados de
relajacion pueden retrasar la desinte-
gracién de los cromosomas y por tanto

ralentizar el ritmo de envejecimiento
cerebral.

Dentro del ambito de la neuropsi-
cologia y de la estimulaciéon cognitiva
que son mi especialidad, me parece
interesante resaltar la idea de que el
envejecimiento no es sinénimo de
deterioro cognitivo. En general, la pala-
bra “envejecer” no debe tener conno-
taciones negativas y en particular, en
el caso del cerebro, el envejecimiento
tiene también sus repercusiones posi-
tivas.

Un dicho popular asegura que el
diablo sabe mas por viejo que por dia-
blo. Si usted se para a pensar acerca de
las personas que dirigen las empresas y
multinacionales mds importantes o en
los presidentes de la mayoria de paises,
se dara cuenta de que la mayoria de
ellos supera los 50 afos.

Asi mismo, en muchas culturas se
designa a los ancianos como jefes de la
tribu para labores de asesoramiento.
Esto ocurre gracias a que, lejos de
olvidar con los afios, nos volvemos
més sabios. No obstante, también es
cierto que a medida que envejecemos
la memoria es menos 4gil y fluida que
en nuestra juventud y eso provoca los
fallos, bloqueos y olvidos que tan fre-
cuentemente preocupan a todo aquel
que ha pasado de los 40.

Sin embargo, a pesar del progresivo
deterioro de algunas funciones intelec-
tuales, el constante desarrollo cerebral
permite mantener un equilibrio en
nuestras funciones mentales que nos
hace ser cada vez un poquito mas len-
tos, pero un poquito mas sabios.

En la persona sana, este equilibrio
se deberia mantener, si no toda la vida,
si hasta edades muy avanzadas, siendo
el deterioro corporal y no el mental lo
que provoca la pérdida de independen-
cia y autonomia.

0s como encontrar una nueva manera
un buen libro o quedar con los amigos
ovedosa, pueden ser la mayor fuente de
sroteccion frente al envejecimiento cerebral
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En otras palabras: el envejecimien-
to cerebral, aunque provoque peque-
fos olvidos y despistes cotidianos, no
es sinénimo de enfermedad o depen-
dencia, sino que cuando ocurre de
una manera normal o saludable es
sinonimo de bienestar y vitalidad.

;Cémo podemos conseguir mante-
ner este equilibrio constante durante
toda la vida? En primer lugar debera
confiar en sus genes, ya que aunque
no en la totalidad, si son responsables
en parte de como envejece su memoria
y cerebro. En segundo lugar es conve-
niente desarrollar habitos y estilos de
vida neurosaludables.

Mientras que ciertos habitos nutri-
cionales, ciertas actividades fisicas, un
correcto descanso y algunos estados
emocionales pueden ralentizar el enve-
jecimiento cerebral y prevenir los pro-
blemas de memoria, otros tienen un
efecto contrario, siendo en muchos
casos causantes de los problemas de
memoria asociados al envejecimiento.
Finalmente y como parte de estos esti-
los de vida, una correcta estimulacion
cognitiva puede ser clave en la protec-
cién del cerebro.

Actividades para beneficiar la
memoria

Son muchas las personas que me
preguntan acerca de cémo pueden
ejercitar la mente y siempre les sorpren-
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de que les hable de
ejercicio fisico, mane-
jo de emociones o
nutricion.

Lo reitero porque
creo que es impor-
tante saberlo: por
mucha estimulacion
cognitiva que haga,
sus efectos en el cere-
bro seran nulos o
muy limitados si no
viene acompanada
de un estilo de vida
neurosaludable.

Dentro de las
actividades que pue-
den beneficiar a su
memoria y proteger
a su cerebro siempre
destaco que para que
una actividad sea esti-
mulante debe reunir
tres condiciones: que
sea novedosa, comple-
jay significativa.

Cuando una acti-
vidad es novedosa,
inmediatamente supo-
ne un desafio para su
cerebro, que comien-
za a relacionar 4reas y
neuronas por primera
vez permitiendo que
podamos crear nuevas conexiones
cerebrales.

Asi mismo, cuando la tarea es
compleja implica que pongamos en
marcha muchas regiones cerebrales
para nuestro cerebro, por lo que es
también un desafio en si mismo y una
fuente para generar nuevas conexiones
neuronales.

Finalmente, nos encontramos
el tema de la significacion. Cuando
hablamos de significacién nos refe-

Protocolo

para el
diagnéstico

del Alzheimer ™

Para saber mas:

Investigadores
como la psicolo

Me falla la memoria
Editorial RBA

Alvaro Bilbao es autor
del libro: “Me falla la
memoria: Claves para
un envejecimiento
cerebral saludable”

medicina depor
realizando hallc



rimos a la importancia que para la
vida de una persona concreta tiene
una actividad concreta. Generalmente,
unir unos puntos de colores no tiene
excesiva significacion en nuestra vida,
mientras que escribir sobre nuestras
vacaciones si la tiene.

Cuando hacemos una actividad
significativa estamos activando mas
regiones cerebrales, estamos poniendo
atencion plena y estamos desarrollan-
do conexiones neuronales mas solidas
y duraderas.

Con todo lo expuesto en materia
de estimulacion cognitiva, podra ima-
ginar que el hecho de que usted realice
veinte hojas de ejercicios al dia o que
practique tres horas diarias con ejerci-

cios de ordenador no quiere decir que
esté estimulando su cerebro.

La aparicién y consolidacién de
nuevas conexiones neuronales es espe-
cialmente beneficiosa cuando ocurre
en la corteza de su cerebro y esto solo
pasa cuando las tareas son novedosas,
moderadamente desafiantes y significa-
tivas para la persona.

Es por ello que, lejos de abrazar los
libros de ejercicios para la memoria o
los programas de ordenador que pro-
meten entrenar su mente, cualquier
neuropsicélogo le recomendara que
realice actividades que sean novedosas,
moderadamente complejas y que le
resulten interesantes o aporten algo a
su vida.

Vida
neurosaludable

Los gestos sen-
cillos y cotidianos
como encontrar
una nueva mane-
ra de cocinar un
alimento, leer un
buen libro o que-
dar con los amigos
para realizar una
actividad  nove-
dosa, pueden ser
la mayor fuente
de estimulacion
cognitiva y de pro-
teccion frente al
envejecimiento
cerebral.

Son muchas las
claves de la “salud
cerebral” 'y los
ejercicios para la
memoria. El efec
to de cada uno de
ellos es limitado,

como han puesto de manifiesto algu-
nos estudios.

Uno de los mayores estudiosos
del alzhéimer aseguraba hace poco
que es ridiculo pensar que aprender a
tocar un instrumento puede prevenir
el alzhéimer. Sin embargo, hoy en
dia sabemos que si en vez de mirar
cada una de estas variables de manera
aislada las valoramos en su conjunto,
los resultados que emergen son muy
esperanzadores.

Dos estudios publicados en los ulti-
mos meses hablan de ese efecto global
de los estilos de vida en la proteccion
cerebral. En uno de ellos proyectaban
a 30 afos, con complejas técnicas
estadisticas, la incidencia de alzhéimer
y otras enfermedades cerebrales en un
mundo ideal en el que todas las perso-
nas cuidaran su cerebro.

El resultado de estos complejos ana-
lisis arrojo cifras escalofriantes, como
que el 80% de los ictus y enfermedades
cerebrovasculares se podrian evitar, o
que el 20% de los casos de alzhéimer
se podrian prevenir. Paralelamente,
otro estudio realizado en Roéterdam
y que ha seguido a miles de personas
durante afios ha podido concluir que
aquellos que llevan un estilo de vida
mas “neurosaludable” experimentan
menos problemas de memoria, enve-
jecen mejor y tienen menor incidencia
de la enfermedad de Alzheimer.

De momento, estas investigaciones
y todo el concepto de “salud cerebral”
esta bajo estudio, pero las evidencias
se multiplican mes a mes. Tanto es
asi que en la lucha por encontrar una
vacuna contra el Alzheimer el consen-
so en los equipos de investigacion es
que la eficacia de la vacuna, cuando
se encuentre, serd mayor en aquellas
personas que hayan desarrollado una
vida neurosaludable.

ia, la biologia molecular, la neurologia, la
iva, la genética o la neuropsicologia, estan
1zgos fascinantes
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Proyectos sobre envejecimiento activo

Con motivo del Ano Europeo
2012 del Envejecimiento
Activo y la Solidaridad
Intergeneracional, el Centro
de Referencia Estatal de
Autonomia Personal y
Ayudas Técnicas (Ceapat),
dependiente del Imserso,
ha desarrollado una serie
de proyectos y acciones
innovadoras, que se han
incluido en el Plan de
Trabajo.

Cristina Rodriguez-Porrero Miret
Directora del Ceapat-Imserso

a mision del Ceapat es
contribuir a hacer efectivos
los derechos de las per-
sonas con discapacidad y
personas mayores, a través
de la accesibilidad univer-
sal, el disefio para todas las
personas y los productos
de apoyo. Su visién es ser referencia en
accesibilidad, disefio, productos y tec-
nologias, en beneficio de una sociedad
para todas las edades, con la colabora-
cién de todos los agentes.

Red de ciudades y
comunidades amigables
con las personas mayores

La Red de ciudades y comunidades La importancia del envejecimiento activo como motor de desarrollo se centra en ¢
amigables con las personas mayores oportunidades, posibilidades y compromiso con el cambio

RESUMEN

El Centro de Referencia Estatal de Autonomia Personal y Ayudas Técnicas (Ceapat), depen-
diente del Imserso, ha desarrollado una serie de proyectos y acciones innovadoras, rela-
cionados con el diseio y desarrollo de productos tecnolégicos, los servicios de atencion y
promocion de la salud y el bienestar, los servicios y ofertas de ocio y tiempo libre, y la crea-
cion de entornos amigables, en el marco de Aho Europeo del Envejecimiento Activo y de la
Solidaridad Intergeneracional.

Palabras clave: envejecimiento activo, diseio y desarrollo de productos tecnolégicos, promo-
cion de la salud
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l impulso de potencialidades,

ABSTRACT

es un proyecto de la Organizacion
Mundial de la Salud, que se funda-
menta en las politicas de la OMS para
favorecer el envejecimiento activo,
entendido este como “el proceso por
el que se optimizan las oportunidades
de bienestar fisico, social y mental
durante toda la vida, con el objetivo de
ampliar la esperanza de vida saludable,
la productividad y la calidad de vida en
la vejez”.

Para la puesta en marcha del pro-
yecto participaron treinta y cinco ciuda-
des de todos los continentes mediante
grupos focales con la participacion de
personas mayores.

Las 4reas tematicas que deben abar-
car las ciudades que deseen participar
en la red son las siguientes: entornos
y edificios, transporte, vivienda, par-
ticipacion social, respeto e inclusion
social, participacion civica y empleo,
comunicacién e informacion, servicios
comunitarios y de salud.

Atendiendo a la llamada del Afio
Europeo de crear entornos amigables
con las personas mayores, el Imserso,
a través del Ceapat, ha puesto en
marcha la Red de ciudades y comu-
nidades amigables con las personas
mayores con proyeccion en Espafa e
Iberoamérica.

Con la finalidad de desarrollar esta
red, la Organizacion Mundial de la
Salud y el Imserso han firmado un
convenio de colaboracion, mediante
el cual se apoya a las ciudades y comu-

nidades de Espafia e Iberoamérica a
participar y pasar a ser consideradas
“Ciudades y comunidades amigables
con las personas mayores”.

La Federacion Espafola de
Municipios y Provincias (FEMP) y el
Imserso han firmado un convenio de
colaboracion para facilitar la coordina-
cion de los trabajos.

La red Riicotec debe jugar un papel
impulsor y facilitador para aquellas
ciudades que deseen conocer mas de
cerca las posibilidades de la red y se ani-
men a formar parte de esta importante
colaboracién internacional.

El ciclo para adherirse a la red se
establece en tres periodos. El primer
periodo, de planificacion, abarca los
dos primeros afios; el segundo perio-
do, de implantacion y evaluacion, abar-
ca del tercer al quinto afo, y la mejora
continua se realiza en ciclos de cinco
anos.

Para el primer periodo, de plani-
ficacién, se requiere trabajar en los
siguientes aspectos: participacién de
las personas mayores, valoracion de
la amigabilidad, disefio de un plan de
accion y generacion de indicadores.

El segundo periodo, el de implan-
tacion, requiere establecer un plan de
implantacién y unos indicadores de
seguimiento.

El tercer periodo, de evaluacion,
implica la medicién del progreso, la
identificacion de buenas practicas y de
lagunas, y el envio del informe.

The Center of State Reference of Personal Autonomy and Technical assistance (Ceapat),
employee of Imserso, has developed to a series of projects and innovating actions, related to
the design and technological product development, the services of attention and promotion
of the health and the well-being; the services and supplies of leisure and free time, and the
creation of friendly surroundings, within the framework of European Year for Active Ageing
and Solidarity between Generations.
Key Words: Active Ageing, design and technological product development, promotion of the

health
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Proyectos sobre
Envejecimiento
Activo

Todo el sistema debe aplicar la
mejora continua, y los ciclos para esta
mejora se establecen en periodos de
cinco anos.

Para adherirse al programa se exige
cumplimentar un cuestionario y verifi-
car el compromiso por parte del alcal-
de de la ciudad.

Las ventajas de la Red de ciudades
y comunidades amigables con las per-
sonas mayores, entre otras muchas,
son las siguientes:

e Es una accion centrada en las
personas.

o Implica la participacion ciuda-
dana.

» Obtencion de un reconocimien-
to a nivel proximo de los ciuda-
danos y con proyeccion interna-
cional.

e Se comparten buenas practicas.
Identificacion de lagunas existen-
tes.
 Aprovechamiento de las tecnolo-

gias de la informacién y comuni-

cacion.

o Se centra mas en las mejoras de
gestion que en la realizacion de
nuevas infraestructuras.

» Supone un aprovechamiento del
potencial de las infraestructuras
que va se tienen y un disefio para
todas las personas en los nuevos
desarrollos.

* Es un proyecto con planificacién y

plazos razonables.

La mision del Ceapat es contribuir a hacer efectivos lc

discapacidad y personas mayores, a traveés de la acce:
todas las personas y los productos de apoyo

utonomia

e Posibilidad de unién con otras
redes de ciudades: smart cities, red
de ciudades inteligentes, ciudades
sostenibles, ciudades verdes...

Para obtener mds informacién:
Correo electronico: ceapat@imserso.es
Web: www.ciudadesamigables.imserso.es
www.who.int/ageing/age_friendly cities_
network

Proyecto Opticae

En colaboraciéon entre la Funda-
cion Empresa y Sociedad y el Ceapat-
Imserso se ha desarrollado el Proyecto
Oportunidades Empresariales sobre
Tecnologias de la Informacion y

Comunicaciéon para la Autonomia
en el proceso de Envejecimiento
(Opticae).

Opticae se desarrolla con un
doble objetivo, por una parte se
busca servir de inspiracion activa a
empresas € instituciones para anti-
ciparse y responder adecuadamente
a los retos del proceso de envejeci-
miento, y por otra dar a conocer
nuevas posibilidades de productos y
servicios para favorecer la autonomia
y la participacion activa de las perso-
nas mayores.

Se han seleccionado cincuenta y
siete casos empresariales que se han
agrupado en las siguientes lineas tem4-
ticas:
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o Hogar, que incluye servicios y solu-
ciones que ayudan a la vida auto-
noma de las personas mayores en
su entorno habitual.

 Apoyos sociosanitarios, que inclu-

ye servicios y soluciones sobre la

prevencion, el tratamiento y los
apOyos a personas mayores.

Participaciéon  ciudadana, que

incluye servicios y soluciones que

facilitan la actividad y el liderazgo
de las personas mayores en su
comunidad.

El resultado de Opticae ha sido
muy positivo tanto por la activa parti-
cipacion de las empresas como por la
informacion disponible, esquematiza-
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La utilizacion de pictogramas y
comunicadores favorece

la comunicacion de

las personas mayores

da y comprensible, sobre soluciones y
posibilidades que aportan las tecnolo-
gias de la informacién y comunicacion,
con ventajas sociales, empresariales,
laborales, de innovacion y de gestién
del conocimiento.

El documento completo en forma-
to accesible esta disponible en los sitios
web del Ceapat y de la Fundacion
Empresa y Sociedad.
www.ceapat.es
www.emprescaysociedad.org

Proyecto Estac

El proceso del envejecimiento acti-
vo depende mucho del entorno en el
que las personas viven, se relacionan y
participan. Este entorno no siempre
estd disefiado, preparado ni gestiona-
do para ser accesible y amigable con
las personas mayores y personas en
diversidad de situaciones.

El proyecto Establecimientos y
entornos amigables con las personas
mayores (Estac) supone una recopila-
cion de buenas practicas y actuacio-
nes innovadoras en establecimien-
tos, comercios, cafeterias, librerias,
museos, teatros, zonas deportivas
y de ocio, lugares de culto, lugares
de encuentro, parques, plazas y jar-
dines.

Para su puesta en marcha se han
realizado una serie de cuestionarios
y se han seleccionado organismos y
entidades para proponer soluciones
exitosas; también se ha incluido la
informacion y peticion en la web y
redes sociales para obtener el mayor
nimero de propuestas. Las propues-
tas recibidas se encuentran en periodo
de seleccién y aprobacion, para ser
posteriormente divulgadas.

Los cuestionarios estin disponi-
bles en la web del Ceapat y los resul-

)s derechos de las personas con

ibilidad universal, el diseno para

tados del proyecto se publicaran en la
misma web y se abrird nueva fase de
propuestas.

Proyecto “Yo te cuento...
cuenta conmigo”

La experiencia del Ceapat en el
asesoramiento y evaluacion de per-
sonas con dificultades en la comu-
nicacién nos ha llevado a trabajar
utilizando sistemas de comunicacion
aumentativa y alternativa para perso-
nas mayores y personas mayores con
discapacidad. En un principio, estos
sistemas se han demostrado eficaces
en nifios que requieren alternativas
distintas para la comunicacion. Cada
vez mas profesionales, familiares y
personas mayores ven cémo la utiliza-
cion de pictogramas, de textos de facil
lectura y de comunicadores posibilitan
que las personas mayores con proble-
mas de comunicacion se beneficien de
€stos Tecursos.

Para desarrollar este innovador
proyecto se ha establecido un traba-
jo en red con profesionales y distin-
tos agentes, asi como también una
metodologia para ir desarrollando y
publicando documentos. El primer
documento de comunicacién en texto
de lectura fAcil y pictogramas va a estar
dirigido a facilitar la comunicacién en
hospitales y centros de salud.

En la web del Ceapat se puede
obtener informacion de este proyecto,
donde se iran publicando los distintos
documentos que se vayan generando
en colaboraciéon con el equipo de
expertos.

También se pueden consultar
los documentos ya disponibles: “Mi
comunicador de pictogramas” y “Mi
software de comunicacion”.
www.ceapat.es
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Vivienda y
personas mayores

El Plan de trabajo coordinado
por Imserso para el Ao Europeo ha
incluido el tema de la vivienda y las
personas mayores. Se han celebrado
dos jornadas, una en Barcelona y otra
en Madrid, con esta tematica.

Las jornadas de Barcelona -“Hacia
un envejecimiento activo en casa’- se
han desarrollado por Acceplan, de la
Universidad Auténoma de Barcelona,
y en ellas ha participado el Ceapat.
Como conclusion de las mismas se ha
elaborado la Declaracion de Barcelona
sobre el envejecimiento activo en casa,
entendiendo por ello “la posibilidad
de vivir con el paso de los afios en el
hogar (vivienda y entornos cercanos)
con calidad, dignidad, bienestar, segu-
ridad y autonomia, participando en la
sociedad, teniendo acceso y eleccion a
los servicios y apoyos necesarios”.

La informacion sobre las jornadas
esta disponible en la web: http;//jorna-
des.aub.cat/ageathome.es.

La jornada celebrada en el Imserso
en Madrid -“Nuevos modelos de
vivienda para personas mayores: espa-
cios y tecnologias amigables para vivir
en casa’- ha tenido por objetivo el
reflexionar sobre nuevos modelos de
vivienda que den respuesta a las nece-
sidades y expectativas de las personas
mayores para vivir con autonomia el

La Red de ciudades y comunidades amigables con la

Mundial de la Salud, que se fundamenta en las politi

utonomia

mayor tiempo posible en su entorno
habitual, participando activamente en
la sociedad. En la jornada se presenta-
ron adecuaciones y adaptaciones para
viviendas ya existentes y tendencias
innovadoras en nuevas viviendas para
todas las edades, con aportaciones de las
tecnologias de la informacion y comu-
nicacion.

Los videos de las jornadas estin
disponibles en el espacio del Ceapat en
YouTube, en formato de streaming acce-
sible que dispone de lengua de signos y
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subtitulado de las conferencias y al que
se puede acceder desde la pagina del
Ceapat: www.ceapat.es.

Productos de apoyo para
facilitar a las personas
mayores la entrada y salida
al vehiculo y otros aspectos
de la conduccion

Este documento elaborado por el
Ceapat pretende informar sobre recur-
sos disponibles en el mercado, produc-
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El proyecto Establecimientos y entornos
amigables con las personas mayores (Estac)
supone una recopilacion de buenas prdcticas y
actuaciones innovadoras en establecimientos,
comercios...

tos de apoyo, que facilitan el acceso
al vehiculo para personas mayores.
Incluye ayudas para entrar y salir del
vehiculo, ayudas para el accionamiento
de las llaves, ayudas para abrir el tapon
del combustible y evitar equivocacio-
nes en el suministro, ayudas para evitar
olvidos en el encendido de las luces y
mejoras en la seguridad para los con-
ductores mayores. El documento se
puede descargar de la pagina web del
Ceapat: www.ceapat.es

100 ideas sobre empresa
y envejecimiento

Este trabajo ha sido selecciona-
do para presentarse en la Jornada de
Clausura del Ao Europeo. Ha sido
coordinado por la Fundacion Empresa
y Sociedad, y el Ceapat ha formado
parte del consejo asesor. Para su desa-

rrollo se ha invitado a ciento cincuenta
expertos a exponer sus ideas sobre las
potencialidades, retos y realidades de
aspectos empresariales y el proceso de
envejecimiento.

El documento pretende llamar la
atencion sobre el envejecimiento acti-
vo aportando datos, ideas, reflexiones
y propuestas procedentes del grupo
de expertos. Cada uno presentd los
tres argumentos con los que intentaria
convencer a un grupo de empresarios
para que concedieran mas importancia
al proceso de envejecimiento en su
actividad habitual.

Se han recopilado sus palabras,
ordenadas por temas y sintetizadas,
con la ayuda del consejo asesor, para
convertir sus mas de cuatrocientas
ideas en las cien seleccionadas.

Se trata de un trabajo colaborativo,
de participacion abierta y utilizacion
de redes sociales electronicas, al estilo
de las incipientes nuevas vias y formas
con las que la sociedad civil ya trabaja,
con poca estructura y espiritu transfor-
mador. El documento también incluye
anexos informativos.

Se puede obtener informacién del
proyecto en la web:
www.empresaysociedad.org

Este resumen de los proyectos
incluidos en el Plan de trabajo del Afo
Europeo del Envejecimiento Activo
y de la Solidaridad Intergeneracional
ha pretendido ofrecer una panorimi-
ca de las actuaciones llevadas a cabo
por el Centro de Referencia Estatal
de Autonomia Personal y Ayudas
Técnicas (Ceapat) del Imserso. Otras
organizaciones y entidades han realiza-
do también interesantes aportaciones
que pueden ser consultadas en la web
del Afo Europeo.

www. envejecimientoactivoZ012.es

personas mayores es un proyecto de la Organizacion
as de la OMS para favorecer el envejecimiento activo
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El Imserso en el Ano
Europeo 2012

El Afio Europeo del Envejecimien-
to Activo y la Solidaridad Intergene-
racional se establece por Decision del
Parlamento Europeo y del Consejo
(Decision n° 940/2011/UE, del 14 de
septiembre de 2011). La coordinacién
se lleva a cabo desde la Comision
Europea, con el apoyo de los érganos
de coordinacion nacionales que se
establecen en los diferentes Estados
miembros. En Espafia, el Imserso
ha sido designado para establecer
las propuestas del Plan de Trabajo y
coordinar las acciones del Afio a nivel
nacional.

La presidencia del comité de orga-
nizaciéon del Afo Europeo la ejerce
el Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, la coordinacién
se lleva a cabo por el Imserso, con
la colaboracion de la Administracion
General del Estado, la administraciéon
local, la representacion espanola de la
Unién Europea, representantes de la
sociedad civil, expertos, organizaciones
sindicales, organizaciones empresaria-
les y colegios profesionales.

Los objetivos del Ao Europeo del
Envejecimiento Activo y la Solidaridad
Intergeneracional son los siguientes:

o Sensibilizar a la sociedad en
general sobre el valor del enve-
jecimiento activo y sus distintas

potencial de las personas mayores,
independientemente de su origen,
posibilitando que lleven una vida
independiente.

Estimular el debate y el intercam-
bio de informacion, y desarrollar
el aprendizaje mutuo entre los
Estados miembros y las partes inte-
resadas a todos los niveles, para
promover politicas de envejeci-
miento activo, identificar y difun-
dir las buenas practicas y fomentar
la cooperacion y las sinergias.

dimensiones, y garantizar que se
le concede una posiciéon promi-
nente en las agendas politicas de
las partes interesadas a todos los
niveles, a fin de destacar y de apre-
ciar en mayor medida la valiosa
contribucién que las personas de
mas edad hacen a la sociedad y a
la economia, promover el enve-
jecimiento activo, la solidaridad
intergeneracional y la vitalidad y
dignidad de todas las personas,
y esforzarse mas por movilizar el

El Ceapat ha elaborado un documento

sobre productos de apoyo para facilitar
a las personas mayores la entrada y
salida al vehiculo y otros aspectos de la
conduccion

Opticae es un proyecto de oportunidades empresarial

comunicacion para la autonomia en el proceso de en
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. Ofrecer un marco
para asumir compromisos
yrealizar acciones concretas
que permitan a la Unidn,
a los Estados miembros y
a las partes interesadas a
todos los niveles, con la
participacion de la socie-
dad civil, los interlocutores
sociales y las empresas, y
haciendo especial hincapié
en el fomento de las
estrategias de informacion,
desarrollar  soluciones,
politicas y estrategias a
largo plazo innovadoras,
incluidas las estrategias
globales de gestion de la
edad relacionadas con
el empleo y el trabajo,
mediante actividades espe-
cificas y perseguir objetivos
especificos en relacion con
el envejecimiento activo
y la solidaridad entre las
generaciones.

o Promover actividades que sirvan
para luchar contra la discrimina-
cién por razon de edad, superar
los estereotipos relacionados con
la edad y eliminar barreras, en
particular por lo que respecta a la
empleabilidad.

Las areas que abarca son las cinco
siguientes: la vida laboral, el aprendiza-
je a lo largo de la vida, la participacion
en la sociedad, la salud y las condi-
ciones de vida y la solidaridad entre
generaciones.

Las actuaciones del Plan de Trabajo
se fundamentan en estas grandes
metas: concienciar sobre la contribu-
cion de las personas mayores a la socie-
dad y sobre las maneras de abordar
esta situacion; y movilizar a todos los
actores relevantes para crear mejores
oportunidades para un envejecimiento
activo, reforzando la solidaridad inter-
generacional.

La importancia del envejecimiento
activo como motor de desarrollo se
centra en el impulso de potenciali-

dades, oportunidades, posibilidades y
compromiso con el cambio.

Desde la perspectiva del desarro-
llo social incluye, entre otras metas,
el impulso en las relaciones interge-
neracionales, la participacion social,
las actividades de voluntariado y la
extension de las actividades de la vida
laboral.

Las oportunidades y retos para
el desarrollo de productos y servi-
cios abarca, entre otros, los siguientes
ambitos: el disefio y desarrollo de
productos tecnoldgicos, los servicios
de atencion y promocion de la salud
y el bienestar; los servicios y ofertas de
ocio y tiempo libre, y la creacion de
entornos amigables.

El Imserso ha desarrollado el sitio
web del Ao Europeo en Espafia en
el que se puede obtener informacion
del Plan de Trabajo y de las numerosas
actuaciones que distintas entidades y
organismos han puesto en marcha.
También ha sido muy activo en las
redes sociales, con gran numero de
seguidores.

El acto de clausura del Afo
Europeo tuvo lugar en Zaragoza el 21
de noviembre de 2012, con presencia
de la ministra de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, el director general
del Imserso, representantes europeos,
responsables autondmicos, asociacio-
nes a nivel nacional e internacional
de personas mayores, profesionales,
empresarios, investigadores y otros
agentes relacionados.

Los resultados de los trabajos
han merecido el reconocimiento de
la Comisién Europea como uno de
los paises mas activos en este Afio
Europeo.
www.envejecimientoactivo2012.es
www.facebookcom/2012envejecimien
toactivo

es sobre tecnologias de la informacion y la
ejecimiento
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La maternidad en las personas con diver:

Ser madre es un derecho
de cualquier mujer, pero
en cuanto hablamos

de mujeres que tienen
diversidad funcional A
el tema puede llegar a
convertirse en tabu. Sigue
existiendo una fuerte
resistencia tanto familiar
como de la sociedad por la /

g
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supuesta incapacidad de :
estas personas para poder ! <
cuidar de un hijo.

M.? del Pilar Porras Navalon

Autora del blog Discalibros

Colaboradora en la Revista digital de Castilla y Ledn
Miembro del INICO

iversidad  funcio-

nal es el término

alternativo a dis-

capacidad  pro-

puesto por el Foro

de Vida indepen-

diente en enero

de 2005. Preten-

de sustituir a todos aquellos térmi-

nos que pueden tener una conno-

tacion peyorativa. Se propone un

cambio hacia una terminologia no

negativa, no rehabilitadora, sobre la

diversidad funcional. Utilizaré los
dos términos indistintamente.

Vamos a echar un vistazo a los ins-

trumentos sobre derechos humanos

en los que podemos tener un apoyo

mas fiable. En el “Manifiesto de las

RESUMEN

El derecho a la maternidad es un derecho de toda mujer. Pero que una mujer con diversidad
funcional sea mama es un hecho que atin cuesta a la sociedad en la que vivimos. Puede que
mucha culpa la tenga el desconocimiento. Intentamos aqui romper una barrera y ver la opi-
nion de diferentes madres que tienen discapacidad para ver su punto de vista.

Palabras clave:

Maternidad, derechos de la mujer, mujeres con diversidad funcional

Los sentimientos, el deseo de tener ese bebé, el amor y el carifio con el que
va a ser criado ese nino, son absolutamente iguales a los que puede tener
una madre que no tenga diversidad funcional
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idad funcional

mujeres con discapacidad de Europa”
(1997) se garantiza “a las mujeres con
discapacidad el derecho a la familia,
a las relaciones sexuales y a la mater-
nidad”; asi como “tener pleno acceso
a los métodos de planificacién fami-
liar asi como a informacién sobre el
funcionamiento sexual de su cuerpo.
Dicha informacion debe estar dispo-
nible en cintas grabadas, en macroti-
po, en braille, etc.”.

El Manifiesto de las mujeres con
discapacidad de Europa de 2002
recomienda que “se deben introducir
cambios en relacion con la idea pre-
sente de la maternidad, discriminato-
ria para las mujeres con discapacidad,
particularmente en lo que se refiere al
derecho a la reproduccion, custodia
legal de los hijos en caso de divorcio,
adopcién u otras formas de acogida
social, y en la utilizacién de la insemi-
nacion artificial”.

En la Convencién de la ONU
sobre los Derechos Humanos de las
Personas con Discapacidad (2006) se
reconoce “la importancia que para
las personas con discapacidad reviste
su autonomia e independencia indi-
vidual, incluida la libertad de tomar
sus propias decisiones”, al igual que
se habla de garantizar los derechos
humanos vy las libertades fundamen-
tales de las personas con discapaci-
dad sin discriminacion. Uno de estos
derechos es el que tiene cualquier
mujer para ser madre.

ABSTRACT

Pero a pesar de estos manifiestos
y normativas, la realidad estd lejos de
garantizar unas condiciones de igual-
dad con las personas con diversidad
funcional. En lo referente a que una
mujer con discapacidad tenga dere-
cho a la maternidad sigue existiendo
una distincion, una repulsa y una
obstaculizacion.

Deseo de ser madre

El que una mujer con diversidad
funcional plantee en su entorno su
deseo de ser madre puede recogerse
con sorpresa y con preocupacion.
Pero aun asi, la familia suele ser la
que, pasado el impacto inicial, sea
el punto de apoyo. No asi puede ser
el caso de los amigos, que pueden
verlo con incredulidad, o el caso de
la sociedad con todos los prejuicios,
la mayor parte por desconocimiento,
que tiene.

Y ya no solo encontramos una
resistencia a nivel familiar o social,
sino que a nivel sanitario se suelen
desaconsejar estos embarazos por con-
siderarlos de alto riesgo.

Las mujeres con diversidad fun-
cional tienen varias inquietudes,
principalmente; una es el acceso al
empleo ya de por si, dificil en la
sociedad en la que vivimos; la otra,
el desarrollar su capacidad como
madres, ya sea de una manera natu-
ral o adoptando.

De forma natural ya hemos visto
como la sociedad o la familia lo
contempla como algo extrafio y a
desechar en la cabeza de una perso-
na con discapacidad. El problema
con las adopciones aparece en el
momento de solicitar el certificado
de idoneidad, ya que un requisito
obligatorio de la pareja establecido
en el Convenio de La Haya sobre
adopciones internacionales es el “dis-
frutar de un estado de salud, fisica y
psiquica, que no dificulte el normal
cuidado del menor”, por lo que las
personas con diversidad funcional
quedan practicamente excluidas.

Existen publicaciones que abor-
dan el tema, como es el caso de la
tesis presentada en la Universidad de
Coérdoba que Maria Lopez Gonzalez
,dirigida por Ana Freixas Farre, pre-
sento en 2005, “Discapacidad y géne-
ro: Estudio etnogrifico sobre mujeres
con discapacidad” y que formé parte
del capitulo del libro “Discapacidad
y género: estudio etnogrifico sobre
mujeres discapacitadas en 2007”. En
¢l se aborda la realidad vital de las
mujeres con discapacidad en cuanto
a imagen social, relaciones interper-
sonales, relaciones de pareja o mater-
nidad.

Maria Lopez habla de los prejui-
cios existentes en nuestra sociedad
respecto a las mujeres con diversidad
funcional cuando se plantean proyec-
tos vitales como el momento de la

The right to motherhood is every woman'’s right. But, being a disabled mother is still a
complicated idea in todays society. The ignorance is maybe to be blamed for this. We try here
to break down barriers and put together various points of view from mothers with disabilities.

Keywords:

Motherhood, women’s rights, women with disabilities
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La maternidad
en las personas
con diversidad
funcional

maternidad. Ella también apuesta por
que la mujer con discapacidad es la
gran desconocida, y ese desconoci-
miento es el que lleva a la sociedad
a cuestionarse temas como la mater-
nidad.

Poco a poco hemos visto como
las propias mujeres con diversidad
funcional van tomando la palabra
y quieren ser vistas o tratadas como
cualquier otra mujer, con sus deberes,
derechos y obligaciones. Y asi, encon-
tramos articulos como “El derecho
de las mujeres con discapacidad a la
maternidad” de Lorena Alvarez de
Sotomayor, o “Ser padres, un derecho
también para discapacitados” de Pilar
Martin.

Maternidad adaptada

El libro de Estrella Gil, Maternidad
adaptada, ha supuesto un avance
importante ya que ella ha expuesto
en este libro sus anhelos, sus dudas y
temores con los que se enfrenta cual-
quier madre, afnadiendo su dificultad
debida a una parilisis cerebral.

Visto todo este panorama,
Discalibros (http://www.discalibros.
es) queria ofrecer la vision de madres
que tuvieran diversidad funcional
y que con fuerza, coraje y valentia
habian decidido ser madres. Por ello
empecé a buscar y a pensar en pregun-
tas dirigidas a ellas y a esos profundos
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sentimientos de maternidad que no
han sido frustrados.

Algo comun a todas estas madres
con diversidad funcional es el miedo a
ser capaces y validas de poder criar a su
hijo. Saben perfectamente que necesi-
tan unos apoyos debido a sus limita-
ciones, pero tienen el miedo a saber
cuanto les afectard su discapacidad. Y
ese apoyo necesario lo encuentran en
la pareja y familia, fundamentalmente.
También los amigos juegan un papel
muy importante para normalizar este
hecho. Este miedo lo tiene cualquier
madre que no tenga una limitacion
funcional: jseré buena madre? ;podré
ser capaz de arreglarme con el bebé¢?
;tendré un hijo salu-
dable, estara bien?
Lo que quiero decir
es que este miedo
es comun a cual
quier madre, no es
algo Unico y exclu-
sivo en una madre
con discapacidad. La
sociedad en general,
como hemos apun-
tado continuamen-
te, es quien acoge
estas noticias con
escepticismo y asom-
bro, con la idea de
que una madre con
discapacidad  no
puede tener un hijo
al no poder ocupar-
se de ella misma.

Algo  habitual
que todas estas
madres encuentran
es el desconocimien-
to existente por parte
de la asistencia sani-
taria. Algunas de
ellas me comentan

que matronas o enfermeras sensibiliza-
das con la situacion leen sobre ello con
el fin de poder dar una mejor asisten-
cia, pero en general el desconocimien-
to médico es grande y terminan tratan-
do los embarazos como de riesgo.

En cuanto a barreras arquitectd-
nicas que puedan existir, la mayoria

Son pocas las mujeres con
diversidad funcional en Espana
que se han atrevido y han tenido
los apoyos y la fuerza necesaria
para dar el paso de convertirse
en madres, pero todas califican
ese momento como el mds
bonito de su vida
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de ellas las viven habitualmente y
conviven con ellas, lo que mas les
preocupa es esa barrera mental en
la sociedad, en algunas personas que
siguen creyendo que esto es una situa-
cion anémala.

Apoyos para futuras mamas

Hay pocas mujeres con diversidad
funcional en Espafa que se hayan
atrevido y hayan tenido los apoyos y
la fuerza necesaria para dar el paso
de convertirse en madres, pero todas
las personas con las que he habla-
do califican como el momento mas
bonito de su vida el tener a su bebé
con ellas. Hay pocas que quieran
contar sus experiencias. Y muchas
han vivido su embarazo, su parto y
el crecimiento del bebé con el apoyo
de sus parejas, familiar y de amigos,
pero sin contacto con otras mujeres
con diversidad funcional en situa-
ciones similares. Esto lo han echado
de menos. En la actualidad, gracias

a libros como el de Estrella Gil o a
otras madres que comparten sus expe-
riencias, pueden encontrar el apoyo y
comentar sus preocupaciones. Existe
un grupo en Facebook, “mamis sobre
ruedas” (https://www.facebook.com/
groups/255779881140942/) que se
estd convirtiendo en el apoyo para
muchas mujeres con diversidad fun-
cional que deciden ser madres.

Los nifios que crecen en un entor-
no en el que su madre tiene una
limitacion, viven la discapacidad con
naturalidad y son nifios mucho mas
sensitivos y con una madurez mayor.
Es innata su consciencia desde bebés
y desarrollan un sexto sentido hacia
sus madres. No temen que en un
futuro sus hijos manifiesten algiun
rechazo porque es algo con lo que
han convivido siempre, porque la
madurez que llegan a tener sus hijos
al tener que enfrentarse a situaciones
que otros nifios no viven les hace
desarrollar una sensibilidad mayor.
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de cualquier mujer. Es cierto que
necesitard unos apoyos distintos a los
que puede tener una madre que no
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bebé, el amor vy el carifio con el que
va a ser criado ese nifio, son absoluta-
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como actuar con las personas con
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este mundo desconocido, creo que es
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“Reinicia”, abordaje del déficit cognitivo

“Reinicia” es una estrategia
efectiva para mejorar la
funcionalidad de personas
con déficit cognitivo causado
por una enfermedad o

lesion neurologica, puesta
en marcha por el Servicio de
Promocion de la Autonomia
Personal y apoyo a la

vida independiente para
personas con discapacidad
fisica o fisico-psiquica grave
(Sepap).

Margarita Quintana
Neuropsicéloga y responsable del area asistencial
del SEPAP

| Servicio de Promocién
de la Autonomia Perso-
nal y apoyo a la vida
independiente para per-
sonas con discapacidad
fisica o fisico-psiquica
grave tiene como objeti-
vo facilitar a la persona
con discapacidad fisica grave el desa-
rrollo de un ¢ptimo nivel de autono-
mia personal.

Se trata de un servicio de la
Conselleria de Salut, Familia i Benes-
tar Social, que es gestionado por
la Federacion Predif Illes Balears.
Tras un largo proceso plagado de
dificultades, este servicio largamen-
te reivindicado por el colectivo de
las personas con discapacidad fisica,
finalmente se puso en marcha en el

RESUMEN

funcionalidad de la persona

afio 2010 y ha atendido ya a cerca de
200 personas.

El Sepap se dirige a personas,
preferentemente mayores de 14 afios
y menores de 65, con una discapaci-
dad fisica grave que se encuentran
en situacion de alta hospitalaria, con
dafo cerebral adquirido reciente que
requieren una rehabilitacion o que
viven en su entorno social y fami-
liar habitual, pero que necesitan un
seguimiento.

A finales del 2011, 168 personas
con discapacidad habian accedido al
servicio y otras 23 participado en las
actividades abiertas. El perfil de estas
personas es el siguiente:

e Se trata en su mayoria de hom-
bres (55%).

» La media de edad es de 45 afios.

e La causa principal de la dis-
capacidad es el dafo cerebral
(31,3%), seguido de un 19,3%

con lesién medular.

“Reinicia” es un taller que tiene como objetivo abordar el déficit cognitivo y la funcionalidad
de la persona con una enfermedad o lesion neurolégica, respondiendo a un perfil de usua-
rio que esta en situacion estable y que presenta un potencial de autonomia. Se trata de una
actuacion que ha podido dar respuesta a otras instituciones sanitarias o de caracter comuni-
tario que finalizan su intervencién con el usuario.
Palabras clave: déficit cognitivo, lesion neuroldgica, autonomia, funcionalidad
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El apoyo familiar y la continuidad en el entorno ayuda a desarrollar al maximo e



potencial de

y la funcionalidad

e La mayoria residen,
en el 66%, en Palma
de Mallorca.

o La media del grado
de discapacidad es del
73,74%.

Entre los diferen-
tes programas que
configuran el Sepap,
el Programa de
Soporte  Psicosocial
contempla como uno
de sus objetivos el de
proporcionar estrate-
gias para afrontar las
dificultades del déficit
cognitivo y favorecer
su funcionamiento
personal y social. Para
la consecucion de este
objetivo cuenta con la
actividad de un taller
llamado “Reinicia”,
que estd dirigido por
una neuropsicologa y
que cuenta con la participacion de
un terapeuta ocupacional.

-

Cuando vuelven a casa

Después de haber sufrido un
episodio de lesién neurologica, y
superar la fase sub-aguda en el hos-
pital, el paciente pasa a depender
de otras instituciones sanitarias o de
cardcter comunitario. Va a continuar
con un programa de rehabilitacion

ABSTRACT

cognitiva y fisica que va a favorecer
en gran medida su independencia
y funcionalidad. También vuelve a
casa, y con el regreso al entorno real
comienza la verdadera adecuacion a
la nueva situacion para el paciente y
para su familia.

En el proceso de transicién de
la atencion hospitalaria al entorno
real, el paciente con nuevas compe-
tencias y habilidades quiere y necesi-
ta retomar actividades favoritas que
realizaba anteriormente, salir de la
rutina propia de la vida cotidiana en
la que se ve inmerso, y esta dispuesto
a adquirir nuevos conocimientos o
capacidades.

Pero la realidad es otra. Ya en
casa, resucitan los miedos, la caren-
cia de habilidades sociales, la dificul-
tad para tomar decisiones, etc., y en
la mayoria de los casos su familia, en
su intento de dar apoyo, ejerce una
influencia sobreprotectora y negativa
sobre la persona, fomentando su
dependencia y mermando su capa-
cidad de autonomia. La satisfaccion
vital percibida es menor tanto para el
paciente como para su familia.

Este hecho que se repite con
gran asiduidad nos obliga a reflexio-
nar sobre si después de abordar de
forma eficaz la evaluacién, potenciar
al méximo las capacidades cogniti-
vas del paciente con un tratamien-
to rehabilitador y conseguir que se
produzca su incorporacién a la vida

diaria, se puede afirmar que se ha
conseguido la optimizacién en su
funcionamiento personal y social.

“Reinicia”

Es un taller que nace con la idea
de abordar el déficit cognitivo y la
funcionalidad de la persona con una
enfermedad o lesién neurologica,
respondiendo a un perfil de usuario
que esta en situacion estable y pre-
senta un potencial de autonomia.

El desempefio de la neuropsicéd-
loga persigue recoger los intereses e
inquietudes de la persona que van
a derivar en las actividades que pue-
den estar mas relacionadas con su
satisfaccion personal.

El terapeuta ocupacional valo-
ra si las puede realizar de forma
auténoma. Después, y sin dejar de
consultar al paciente y a su familiar
mds proximo, buscan ampliar sus
competencias, captar los intereses
que le enriquecen como persona y
lograr una motivacion continua para
realizar la actividad y mantenerla en
un futuro.

Recuperar actividades e iniciar
otras nuevas aparece cCOmMoO una
medida de valor para rescatar a la
persona de la rutina y sinsabor frente
a su vida después de su lesion neu-
rologica.

Retomar la jardineria, utilizar
medios informaticos, aprender a lle-

Restart is a workshop who ’s objective is to deal with cognitive deficit and the functionality
of the person with a illness or neurology lesion, responding to a profile of user who's
situation is stable and presents potential autonomy. Its all about an action that has given
answers to other hospital institutions or community character who ends there intervention

with the user.

Key Words: cognitive deficit, neurology lesion, autonomy, functionality
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“Reinicia”,
abordaje del
déficit cognitivo y
la funcionalidad

var sus propias cuentas domésticas,
pueden conseguir que la persona
vuelva a sentirse productiva y positi-
va, relacionarse con otras personas,
sentirse bien emocionalmente y com-
partirlo con su familia.

El apoyo de un profesional en las
actividades puede controlar su nivel
de estrés, frustracion, ansiedad y una
serie de conflictos que aparecen por
querer intentarlo solo y frente a la
oposicion de la familia.

Francisco y Vicente,
participantes de “Reinicia”

Francisco tiene 60 afos, cuenta
con estudios primarios y es portero
de profesion. En octubre del afio
2007 es intervenido de meningioma
frontal y diagnosticado de déficit
atencional y ejecutivo quirurgico.
Recibié atencion a nivel cognitivo
y funcional en el Hospital San Juan
de Dios.

Vicente tiene 62 afios y es meca-
nico de profesion. En noviembre de
2008 sufre una hemorragia subarac-
noidea. Sus funciones ejecutivas y
memoria se vieron afectadas y recibio

El taller “Reinicia” tiene como
objetivos estimular la actividad
cognitiva, motivar al usuario y
favorecer su autonomia

“Reinicia” es un taller que nace con la idea de abordc
funcionalidad de la persona con una enfermedad o le

Autonomia
personal

rehabilitacién cognitiva en el mismo
hospital que el anterior caso.

La neuropsicologa que disenod
sus procesos de rehabilitacion, en el
momento del alta por estabilizacion
muestra su preocupacién por el futu-
ro de estos dos pacientes.

Con el objetivo de mantenerles
activos en su cognicién, orientarles
en la busqueda de nuevas activida-
des y favorecer su autonomia, les
deriva al Sepap para que participen
en el taller “Reinicia”. Su papel
resulté fundamental en la motiva-
cion de Francisco y Vicente a rea-
lizar el taller ofrecido por el Sepap
y aportando informacioén sobre sus
Casos.

Después de un episodio de dafo
cerebral, ambos casos experimentan
dificultades para retomar ocupacio-
nes significativas. Sus esposas les
proporcionan supervisién en algunas
actividades instrumentales, refirien-
do vivir situaciones de estrés que se
derivan de sus faltas de iniciativa,
atencioén y olvidos de memoria.

Francisco

Desde el principio de su partici-
pacién en “Reinicia” se consiguieron
avances en la funcionalidad coti-
diana de Francisco, destacando su
colaboracién y la de su mujer en
cuanto a la planificacion y ejecucion




de nuestra intervencion, seguimien-
to de pautas marcadas, compra de
material minimo necesario, etc.

Las intervenciones realizadas con
Francisco respondieron a sus pro-
pias demandas y a las de su mujer,
Angela. Se trat6 de un caso en el que
el usuario habia retomado sus activi-
dades previas a la lesion; sin embar-
g0, la desconfianza de su mujer hacia
la realizacién de algunas de ellas
generaba un conflicto en la pareja.

Francisco acudia diariamente a
una parcela de su propiedad para rea-
lizar actividades propias del campo. Se
trataba de una actividad que parecia
realizar sin ningan tipo de dificultad.

Sin embargo, Angela, a pesar
de que sabia que a
Francisco le sentaba
muy bien realizar esta
actividad, no se mos-
traba del todo con-
vencida, ya que prac-
ticamente estaba inco-
municado porque no
era capaz de contes-
tar a sus llamadas en
el movil (Francisco
confundia las teclas
hasta llegar a colgar
las llamadas entran-
tes y no sabia cémo
devolver la llamada).
Este hecho generaba
en Angela un estado
de ansiedad.

El terapeuta ocu-
pacional asesord a la
pareja en la compra
de un movil que fuera
de facil manejo y de
bajo coste, realizo las
configuraciones per-
tinentes para facili-
tar su uso y entreno

ion neurologica

a Francisco en su utilizacion para
posibilitar la comunicaciéon con su
mujer.

También les asesoré en la com-
pra de una funda para el pantaléon
y asi evitar el descuido de dejar el
movil en cualquier parte perdiendo
su utilidad.

Angela demando que Francisco
pudiera seguir planificando la toma
de su medicacién, pero de una forma
mas correcta. Francisco aplicaba sus
propias estrategias para seguir la
toma pero le fallaban, ya que en
alguna ocasion se habia tomado dos
pastillas iguales muy seguidas.

El terapeuta ocupacional asesorod
a la pareja en la compra de un pas-
tillero que pudiera adaptarse a los
horarios especificos de la toma diaria
de Ia medicacién de Francisco y rea-
lizé las adaptaciones necesarias para
facilitar su uso de forma auténoma.

A su vez, la neuropsicédloga reali-
zO un entrenamiento con Francisco
para que se convirtiera en el respon-
sable del cuidado de su memoria.

Los ejercicios propuestos para
que fueran practicados en su casa
eran de sobra conocidos por ¢él, ya
que los habia realizado anteriormen-
te en su proceso rehabilitador.

La busqueda de un nivel de difi-
cultad adecuado que proporcionara
seguridad y confianza a la hora de
realizarlos sin apoyo y la posibilidad
de descargdrselos de la pagina web
del Sepap propiciaron el trabajo dia-
rio en casa.

Tuvieron lugar otras demandas
por parte de Francisco y Angela,
como por ejemplo el manejo del
dinero. Tras una valoracion del tera-
peuta ocupacional, no se identifico
ninguna dificultad al respecto, y con
unas pequenas pautas fue suficiente.

r el déficit cognitivo y la

Vicente

Virtudes veia como la actividad
fisica, social y cognitiva de su mari-
do se reducia considerablemente.
Cuando se le propuso que Vicente
asistiera a “Reinicia”, desconfiaba
de que pudiera llegar solo a nuestro
centro, por lo que decidié acompa-
fnarle.

La primera intervencion del tera-
peuta ocupacional fue precisamente
en este aspecto: entrenar su despla-
zamiento desde casa hasta el centro
con el transporte publico.

Tras varios acompafiamientos, el
usuario mostré no tener ninguna
dificultad en salir de casa y llegar
hasta la parada m4s cercana, coger el
numero de autobus que le conduci-
ria a la zona donde se ubica el centro,
bajarse en la parada correspondiente,
recorrer a pie la distancia que le sepa-
ra del centro y reconocer los puntos
de referencia que le ayudaban a
orientarse en el trayecto.

Vicente manifesto su interés por
aprender a manejar un ordenador.
Habia intentado aprender en un
curso que organizaba su ayuntamien-
to, pero tuvo que dejarlo porque el
ritmo de las clases era muy rapido
para él.

El terapeuta ocupacional ayudé a
Vicente a introducirse en el uso basi-
co del ordenador. Tras entrenarle en
los conceptos bésicos como son abrir
y cerrar el ordenador, manejar el
ratén, etc., le guié en la navegacion
por internet.

De esta manera, Vicente llego a
obtener informacién inmediata a
través de fotos de restauracion de
coches, la agenda deportiva y videos
practicos sobre técnicas de arreglos
domésticos.

Autonomia
personal




“Reinicia”
abordaje del
déficit cognitivo y
la funcionalidad

Vicente, animado por todo lo
que estaba aprendiendo, se mostro
interesado en participar en el taller
de informdtica grupal que se rea-
liza en el centro, y motivado para
compartir un espacio de aprendizaje
con otras personas. Finalmente lo
consiguio.

En el grupo de informatica, se
identifico la necesidad de ofrecer
la informaciéon a Vicente de una
manera mas sencilla y clara de la que
estamos acostumbrados a la hora de
manejar un ordenador, ya que sus
dificultades le limitan a la hora de
registrar la informacion y recuperarla
para su uso.

La primera actuacion fue lim-
piar el escritorio del ordenador de
cualquier icono que no fuera el
de acceso a internet, el icono del
programa Mecawin, que le permi-
te practicar lecciones sencillas de
mecanografia, facilitindole el reco-
nocimiento y memorizacion de las
diferentes opciones del teclado, y el

En el proceso de transicion

de la atencion hospitalaria

al entorno real, la persona,

con nuevas competencias y
habilidades quiere y necesita
retomar actividades favoritas que
realizaba anteriormente

personal

icono del software In-Tic, que per-
mite estructurar las funcionalidades
del ordenador de una manera muy
grafica y ajustable a las necesidades
del usuario.

En el caso de Vicente, los progra-
mas a los que puede acceder desde
In-Tic son Word para escribir textos
y un reproductor de audio y de
video.

Actualmente sigue participando
en el grupo y piensa en invertir en un
ordenador portatil.
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Si la persona percibe que es capaz
es posible que aumente su nivel de
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Angela y Virtudes. Su familia

La preocupacion de Angela por
su marido le creaba un estado de ner-
viosismo. Ahora maneja esta situa-
cién manteniendo la calma.

La supervision hacia las activida-
des que realiza Francisco sigue exis-
tiendo, pero de forma més relajada.

Virtudes estd viendo cémo su
marido ha aumentado su rutina ocu-
pacional. Le provoca satisfaccion que
Vicente salga del domicilio para acu-




dir a una actividad de su interés y
que se relacione con otras personas.

Ahora entienden un poco a sus
maridos cuando no les salen bien
las cosas que se proponen hacer y el
enfado que les provoca este hecho.
Intentan no hacerles sentir mal por-
que no lo pueden hacer mejor. Los
conflictos de pareja han disminuido.

En los dos casos, confiar en sus
maridos para que realizaran una acti-
vidad de su interés influyd en la
mejora del componente motivacio-

™~

nal de estos y en su capacidad de
decision, algo basico para la promo-
cion de la autonomda.

Conclusion

Proporcionar actividades de inte-
rés para la persona con déficit cogni-
tivo puede influir en que el proceso
de aprendizaje contintie permitiendo
la adquisicion o readquisicion de
habilidades necesarias para un ade-
cuado funcionamiento en la vida
diaria.

Si la persona percibe que es capaz
de hacer ciertas cosas y afrontar
situaciones con éxito, es posible que
aumente su nivel de ocupacion dia-
ria. A la vez, estamos contribuyen-
do a modificar variables personales,
sociales y familiares de la persona.

La familia resulta necesaria para
que la actividad elegida por la per-
sona que nos ocupa le produzca un
sentimiento de valia y bienestar. Su
apoyo y continuidad en el entor-
no estara ayudando a desarrollar al
méximo su potencial de funciona-
lidad.

La orientaciéon profesional se
reduce a situar a la persona en una
actividad de su interés, que esté den-
tro de lo posible y en la que pueda
desarrollar sus capacidades, a la faci-
litacion de consejos utiles a la familia
y a la aplicacion de ayudas externas y
estrategias cognitivas.

Sepap: equipo interdisciplinar

El equipo interdisciplinar del
Sepap integra a tres fisioterapeu-
tas, una médica rehabilitadora, una
psicéloga, una neuropsicologa, una
logopeda, una trabajadora social,
dos terapeutas ocupacionales, una

enfermera, dos auxiliares de clini-
ca, tres trabajadoras familiares, un
administrativo y un auxiliar admi-
nistrativo.

Las intervenciones que se realizan
en el servicio son de caracter indivi-
dual, familiar, grupal y comunitarias.

A nivel individual, hasta el afio
2011 se han disefiado y ejecutado
planes de atencion especificos para
105 personas, ayudandolas a progre-
sar en la realizacién auténoma de
actividades funcionales individuales
y colectivas como, por ejemplo, el
entrenamiento en actividades de la
vida diaria bésicas (actividades de
autocura: higiene personal, vestirse,
transferencias, etc.) e instrumentales
(cocina, tareas domésticas, activida-
des de ocio, ocupacionales, de for-
macion, etc.).

La evaluacién de necesidades se
realiza en el domicilio particular de
la persona usuaria, para asi llevar a
cabo un plan de trabajo que efecti-
vamente tenga un impacto positivo
en la vida cotidiana de las personas
beneficiarias del servicio.

También se interviene con las
familias, informando de los objetivos
a trabajar, ajustando las expectativas,
promocionando su colaboracion y
orientdndolas sobre toda clase de
recursos que favorecen la autonomia
funcional.

Intervenciones

El 92% de las intervenciones rea-
lizadas son de caracter individual, y
son principalmente:

e Trabajo social: informacion,
asesoramiento y orientacién en
recursos socio-comunitarios, ges-
tion de tramites, valoraciones

iniciales, seguimientos.

de hacer ciertas cosas y afrontar situaciones con éxito,
ocupacion diaria
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* Apoyo psicosocial: apoyo emo-

cional a usuarios y familias, pau-
tas de mantenimiento cognitivo.

rio, en los que han participado 224
personas.

Los talleres realizados son los

siguientes:
e Taller de memoria: se poten-

cia la atencién y la memoria,
mediante el aprendizaje de técni-
cas que mejoran las capacidades
cognitivas.

o Taller de relajacion: espacio en

el cual los participantes toman
conciencia de sus emociones y
como estas influyen en sus vidas.

Aprenden técnicas de relajacion
aplicables al dia a dia.

El Club del Optimista: grupo de
ayuda mutua en el cual se com-
parten experiencias y se buscan
soluciones desde el pensamiento
positivo y el buen humor.

Taller “Cémo se lo digo?’: un
taller para mejorar habilidades
comunicativas y de convivencia:
habilidades de boy scout, aserti-
vidad, comunicar y aceptar cri-
ticas, etc.

e Terapia ocupacional: entrena-
miento en movilidad, activida-
des de la vida diaria basicas e
instrumentales, asesoramiento
en productos de apoyo y accesi-
bilidad del hogar.

o Enfermeria: control de tensién
arterial, BMTest, control de
peso, asesoramiento en dietas
y aspectos relacionados con la
salud.

» Logopedia: pautas para mejorar
la capacidad respiratoria, deglu-
cién y comunicacion.
Trabajo familiar: supervision y
espaldarazo en transferencias,
lavabo, acompafiamientos.
Rehabilitacion y fisiotera-
pia: prevencion y tratamiento
de incapacitados funcionales
mediante cinesiterapia, mecano-
terapia, electroterapia, termote-
rapia, hidroterapia, grupos, acu-
puntura.

Talleres

A nivel grupal se han ofrecido,
hasta finales de 2011, 265 sesiones
de 12 talleres terapéuticos dirigidos a
potenciar la autonomia funcional de
la persona y a mejorar sus relaciones
con el entorno proximo y comunita-

BIBLIOGRAFIA

MUNOZ CESPEDES, J. M., TIRAPU USTARROZ, J.
Rehabilitacion neuropsicolégica. Editorial Sintesis, 2001.
PAUL LAPEDRIZA, N., BILBAO BILBAO, A., RiOS
LAGO, M. Rehabilitacién neuropsicolégica. En: Tirapu
Ustéarroz, J.; Rios Lago, M.; Maestu, F. J. Manual de
Neuropsicologia. Viguera, 2008.

ARANGO LASPRILLA, J. C.; PARRA RODRIGUEZ, M.
Rehabilitacion de las Funciones Ejecutivas en caso de
Patologia Cerebral. Rev. Neuropsicologia, Neuropsiquiatria
y Neurociencias, 2008.

utonomia

El Servicio de Promocion de la Autonomia Personal y apoyo a la vida
independiente para personas con discapacidad fisica o fisico-psiquica
grave tiene como objetivo facilitar a la persona con discapacidad
fisica grave el desarrollo de un éptimo nivel de autonomia personal

BILBAO BILBAO, A. La rehabilitacién contextualizada,
global y continua. Guia de Familias de la Federacion
Espafiola de Dafio Cerebral, 2006.

GUALLART BALET, M., REYERO DEL RIO, A. E/ familiar
como parte del equipo de Rehabilitacion. Guia de Familias
de la Federacion Espanola de Dafio Cerebral, 2006.
SANTOS ROMERO, E.; Buscar un nuevo grupo. Guia de
Familias de la Federacion Espaiola de Dafio Cerebral,
2006.



o Taller de logopedia: aprendizaje
de técnicas de respiracion, deglu-
cion y articulacion de palabras
para personas con dificultades
del habla.

o Taller “;Qué nos ensefias hoy?”:
los participantes comparten sus
conocimientos en actividades
de ocio: exposicion de pintura,
taller de bisuteria, etc.

e Taller de informatica (nivel
bésico): iniciacién al manejo de
las nuevas tecnologias, desde un
punto de vista practico:
manejo de internet, redes
sociales, correo electréni-
co, etc.

. Taller de informa-
tica (nivel 2): dirigido
a personas que tienen
nociones algo mas ade-
lantadas de informdtica.
. Taller de habilida-
des manipulativas: desa-
rrollo de habilidades que
ayudan a mejorar las capa-
cidades de coordinaciéon
y fuerza de las manos a
través de la construccion
de maquetas, muebles y
otros objetos.

. Taller “Toma los
mandos”: se complemen-
ta la rehabilitacion fisica
mediante el uso de video-
juegos en los cuales los
movimientos corporales
cobran la mayor relevan-
cia.

. Taller de cocina:
demostracion y asesora-
miento en el manejo de
productos de apoyo para
la cocina; aprendizaje de
técnicas, trucos y experi-

mentacion de las posibilidades
que esta actividad ofrece.

e Taller decora y recicla en Navi-
dad: se realiza puntualmente
antes de las fiestas navidefas,
con el objetivo de aprender a
elaborar decoracion navidefa a
través de productos reciclados.

e Grupos de fisioterapia: enfoca-
dos a mejorar y reeducar el equi-
librio y la marcha, mejorar la
movilidad, la elasticidad y la fuer-
za de las cervicales asi como de
los miembros superiores median-
te varios ejercicios.

Sesiones formativas

Ademsds de los talleres, hemos
realizado 19 sesiones formativas diri-
gidas a mejorar la atencion a las
necesidades basicas de la persona
con discapacidad en su entorno.
A estas sesiones, las 134 personas
que han participado (personas con
discapacidad, familiares, cuidadores)
han dispuesto de un espacio donde
solventar dudas y adquirir nuevos
conocimientos. Estas sesiones se han
repetido semestralmente de forma
ciclica, para ofrecer la oportunidad a
todos los usuarios de Sepap a partici-
par en ellas. Los temas a tratar en las
sesiones son los siguientes:

o Consejos practicos para el cui-
dado de personas con discapa-
cidad.

* Y ami jquién me cuida? Técnicas
de autocuidado para el cuidador.

o Habitos de vida saludable.
Educacién y promocion de la
salud.

 Deglucion y comunicacion.

e Asesoramiento en gestion y tra-
mitacion de ayudas.

 Transferencias y movilizaciones.

e Productos de apoyo y adaptacio-
nes en el hogar.

» Funciones cognitivas.

e La incapacidad laboral. Presta-
ciones contributivas y no contri-
butivas.

Actuaciones

A nivel comunitario se han reali-
zado las siguientes actuaciones:

o Coordinacién con los centros
hospitalarios y de salud, centros
de servicios sociales y entidades
sin 4animo de lucro que dan
atencion y apoyo a las personas
usuarias del Sepap.

o Gestion del voluntariado para
apoyar a los usuarios en activida-
des de ocio, como una medida
para la potenciacion de su fun-
cionalidad y relaciones sociales.

e Informacion, asesoramiento y
formacion a técnicos sobre la
autonomia personal en personas
con discapacidad fisica.

Grado de satisfaccion

Durante 2011, con el objetivo
de seguir mejorando la calidad asis-
tencial del servicio, se han realizado
encuestas de satisfaccion iniciales y
finales a fin de analizar el impacto y
las propuestas de mejora de los usua-
rios. En resumen, un 78% considera
que su demanda ha sido atendida vy,
en cuanto a la respuesta y la rapidez
de las valoraciones (ya sea a domi-
cilio o bien en el centro mismo),
un 73,84% estd muy satisfecho, y
destaca el hecho de que un 83,07%
esta muy satisfecho con el trato y la
amabilidad del equipo del Sepap.

La evaluacion de necesidades se realiza en el

domicilio particular del usuario

Autonomia
personal




El 2,7 por 100 de las
personas con EM
comienza a sentir
sintomas con menos
de 16 anos

RAP

n estudio realizado por
Uexpertos en Reino Unido
sobre las tasas de afeccién
de esclerosis multiple en perso-
nas en edad pediatrica extrajo
unas conclusiones importantes
y significativas, en relacion a los
pacientes evaluados, como por
ejemplo que las personas con
inicio en la edad pedlatrlca tar-
|y daban mas en
tener discapaci-
dad significati-
va, pero como
la enfermedad
se iniciara antes
el prondstico
era peor.

Este estudio
basado en |la
poblaciéon  del
Reino  Unido,
realizado por
Harding KE, Liang Ky Cossburn
MD, evalud las caracteristicas cli-
nicas y la progresion de discapa-
cidad en sujetos con esclerosis
multiple (EM) de inicio en la edad
pediatrica en comparacién con
una cohorte de pacientes con
EM de inicio en la edad adulta
MS. 111 (54%) pacientes con
EM de inicio en la edad pedia-
trica fueron identificados en una
cohorte de 2.068 pacientes con
EM. El 2,7% de los pacientes
comenzé con EM cuando tenian
menos de 16 afos y el 0,3%
cuando tenia menos de 10.

Ambos grupos no se dife-
renciaban significativamente en
relacion al sexo.

La esclerosis
multiple es una
enfermedad
cronica y
degenerativa

Autonomia
personal

a neuromodulacién no invasiva y sus posibilidades terapéuticas

en el proceso de rehabilitacion neuronal ha sido uno de los temas

estrella durante la Conferencia Internacional de Neurorrehabilita-
cion (ICNR 2012), que organizan conjuntamente el Hospital Nacional
de Parapléjicos y el CSIC.

El grupo de investigacion sobre Exploracién Funcional y Neuro-
modulacion del Sistema Nervioso (FENNSI) del Hospital Nacional de
Parapléjicos (HNP) de Toledo, que dirige Antonio Oliviero, trabaja en
ambas técnicas de neuromodulaciéon no invasiva. “Aplicamos al cere-
bro campos magnéticos o eléctricos para producir los efectos clinicos
deseados, entre ellos quitar el dolor a los pacientes que lo sufren con
caracter cronico y que, después de recibir tratamiento farmacologico,
no han obtenido los beneficios esperados”, dice el doctor Oliviero.

"El proposito de esta técnica es obtener efectos similares a los que
producen los farmacos, actuando en zonas concretas de la corteza
cerebral, y ademas se pueden monitorizar los efectos producidos
midiendo cémo varia el flujo sanguineo cerebral cuando es estimula-
do, o cémo cambia el electroencefalograma”, afirma el doctor Oliviero.

Estas técnicas estan mostrando su efectividad en porcentajes que
oscilan entre el 40 y el 60% de los pacientes que no han mostrado
respuesta al tratamiento con farmacos.

Estas poderosas herramientas se usan también con resultados tera-
péuticos prometedores en el tratamiento de trastornos neuropsiquia-
tricos, como la depresién, la ansiedad, el déficit de atencion o el stress
postraumatico.

La aplicacién de ambas técnicas se esta investigando también en
materia de enfermedades psiquiatricas y rehabilitacién de pacientes
con ictus y trastornos del movimiento.



Por Rosa Lucerga

Presentacion de Laureano Simén en el Foro Espaina
Innova Nueva Economia

Ana Mato reafirma su “solido
compromiso con la investigacion”

RAP

vedrés Laureano Simén, fundador y consejero delegado de
la empresa Progenika, en el Foro Espafia Innova de Nueva
Economia, celebrado el 20 de noviembre.

La ministra, que ha sido la encargada de introducir la conferencia
cientifica, ha destacado de Simon su excelente formacion académica
en el area de la biotecnologia, tanto en Espafia como en Estados
Unidos. Pero ha asegurado que la excelencia en el campo acadé-
mico fue solo “un punto de partida”, pues el cientifico, ademas de
investigar, “"queria conocer, innovar, desarrollar y crear empleo”.
En esta tarea, la ministra ha asegurado que el doctor Simén “ya ha
hecho una gran aportacion al mundo de la medicina”, como es utili-
zar los nuevos conocimientos en el campo de la genética al servicio
de la atencion personalizada del paciente.

Estas innovaciones plantean un reto a los gobiernos. En palabras
de Mato, "el desafio para las autoridades sanitarias en los proximos
afos es, sin duda, combinar el acceso a los tratamientos mas inno-
vadores con la sostenibilidad del sistema sanitario”. Este desafio,
ha dicho, es el que ha asumido el Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad para la proxima década.

En este sentido, la ministra ha asegurado apostar por la biotecno-
logia y la medicina personalizada “como los ejes sobre los que gira-
ra el necesario proceso global de modernizacion de la sanidad”. En
este proceso, “el Sistema Nacional de Salud, del que todos nos sen-
timos profundamente orgullosos, estara, una vez mas, a la cabeza”.

“En las sociedades modernas y avanzadas, el conocimiento es el
elemento que determina las posibilidades de progreso de sus ciu-
dadanos, asi como las capacidades de éxito de un pais”, ha sefialado
Mato. En este sentido, se ha mostrado convencida de que el nuestro
es "un gran pais, con grandes talentos y oportunidades”.

Lo ha hecho durante la presentacion del investigador ponte-

bl’as 999

Un test predice
el riesgo de
metastasis en el
cancer de mama

guin la revista Clinical
Cancer Research, a través
de un test se podra detectar
si el cancer de mama derivara
o no en metastasis. Con una
prueba consistente en buscar tres
tipos de células: endoteliales,
macroéfagos
perivasculares
y células
cancerosas,
se sabra si el
tumor tiende
a propagarse.
Segiin el
responsable
de la investigacion, John S.
Condeelis, sus descubrimientos
han mostrado que el cancer de
mama se extiende solo cuando
estos tres tipos de células se
encuentran en un mismo sitio,
denominado «microanatémico>.
En el cancer de mama, el que
con mas frecuencia afecta a las
mujeres en Espania, la cirugia
se emplea como primera linea
de accion; y muchas veces se
aplica también quimioterapia
o/y radiacion para evitar que la
enfermedad se extienda.
En realidad, menos de la mitad
de los pacientes (un 40%)
desarrolla metastasis, por lo que
se ven sometidos a tratamientos
agresivos sin necesidad.
Ahora los investigadores
trabajan en el desarrollo de
una prueba de sangre que
detecte el riesgo de metdstasis
del cancer de mama, de forma
que pueda utilizarse como una
prueba rutinaria y asi ahorrar
el sufrimiento y los efectos
secundarios de la quimioterapia
y la radiacion cuando no sea
imprescindible.
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Greg Winter
y Richard
Lerner en la
ceremonia de
entrega de
premios

Entregado el Premio Principe de Asturias de
Investigacion 2012

Fotos: Fundacion Principe de Asturias

os cientificos que lle-

van décadas investigan-

do sobre anticuerpos, el
bidlogo britanico Greg Winter
y el patologo estadouniden-
se Richard Lerner, ganaron el
premio Principe de Asturias de
Investigacién 2012 por su con-
tribucion a la inmunologia y la
creacion de anticuerpos de gran
valor terapéutico.

Winter ha descubierto cémo
modificar células animales para
que produzcan anticuerpos
que no sean rechazados por
el organismo humano, mien-
tras que Lerner ha combina-
do anticuerpos para construir
repertorios inmunoldgicos muy
superiores a los que el huma-

Autonomia
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no produce de por si. Gracias
a las investigaciones de estos
dos cientificos ya se pueden
tratar enfermedades degenera-
tivas y tumorales con anticuer-
pos disefiados especificamente
para cada caso, en lo que se
conoce como «medicina per-
sonalizada».

Las técnicas para fabricar
anticuerpos de uso terapéutico
en seres humanos de Winter
se emplean en las dos terceras
partes de los productos con
anticuerpos actualmente en el
mercado.

Lerner ha trabajado principal-
mente en laboratorios del insti-
tuto de investigacion Scripps, en
La Jolla (California). Ahi ha con-

seguido el avance mas impor-
tante desde el descubrimiento
de los anticuerpos monoclo-
nales hace veinticinco afios: la
concepcion, disefio y creacion
de bibliotecas combinatorias de
anticuerpos.

Cuando supo que era el
ganador del premio, Lerner
sefialo: “Es un reconocimiento
estupendo para el campo de la
inmunoquimica y las bibliotecas
combinatorias de anticuerpos y
para todo lo que han contribui-
do a la salud humana”. Cuando
lo supo Winter, recordd que “los
anticuerpos terapéuticos estan
revolucionando el tratamiento
del cancer y las enfermedades
autoinmunes”.



parkinson

or decirlo asi, "hemos descu-
Pbierto el mecanismo con el

cual los pesticidas inducen la
propagacion y el inicio de la pato-
logia de parkinson en ratones”,
explica el neurocientifico.

En este articulo, los expertos
confirman su hipotesis de que
“la exposicion cronica a pestici-
das actuando sobre el intestino,
sin necesidad de pasar a sangre,
inicia la enfermedad de Parkinson
que se transmite a través de los
nervios que conectan el intestino
al cerebro hasta afectar a la sus-
tancia negra”.

Ese es el “"momento en el cual
comienzan los sintomas motores
(temblor, alteracion de la postu-
ra y demas) que son caracteristi-
cos de la enfermedad”. “Ademas,
hemos identificado la proteina
que, saltando de una neurona a la
siguiente, podria ser la responsa-
ble de esta propagacién”, asegura.

En un estudio publicado en la
revista cientifica Plos One en 2010
demostrd que “la patologia exis-
tia, pero no por qué existia”.

Ahora, los cientificos han logra-
do determinar que “los pesticidas
lo que hacen es que aumentan
la secrecién de (la proteina) alfa-
sinucleina, una alfa-sinucleina que
esta normalmente modificada por
parte de las neuronas entéricas”.

Cientificos espanoles demuestran
la relacion entre los pesticidas y el

Segun Francisco Pan-Montojo,
“esa alfa-sinucleina que sale al
exterior de las células puede ser
tomada por la neurona que esta
conectada con esta célula, con
esta neurona del sistema nervioso
del intestino”.

Este descubrimiento puede con-
tribuir a desarrollar mejores test
in vitro para ver la efectividad de
determinados farmacos, para pre-
venir el progreso de la enfermedad
y puede ayudar a disefiar farmacos
que eviten que la alfa-sinucleina
agregue y se malforme como pasa
cuando esta expuesta a pesticidas.

Ojald que este hallazgo con-
tribuya a que los politicos y la
sociedad tomen conciencia de los
problemas que pueden dar los
pesticidas.

La robotica

ayuda en la
rehabilitacion
neuronal

de las personas que
han sufrido un ictus
o una lesion medular.
La utilizacion de robots
acelera y complementa el
proceso de rehabilitacion
neuronal.
Juan Moreno,
investigador colombiano
del Consejo Superior
de Investigaciones
Cientificas, ha recibido
el Premio RT35 Spain al
Innovador Solidario del
Ano.
Un galardon que
otorga MIT Technology
Review en el marco del
congreso de tecnologias
emergentes del Instituto
de Tecnologias de
Massachussets (Emtech
Spain 2012) celebrado en
Malaga los dias 22 y 23
de noviembre.
Tanto los ictus como
las lesiones medulares
han tenido siempre un
mal pronéstico, pero
las nuevas estrategias
en rehabilitacion y los
avances tecnoldgicos
estan aumentando
sus posibilidades de
recuperacion.
Moreno ha desarrollado
ya una ortesis de
marcha inteligente para
compensar la debilidad
muscular de rodilla
y tobillo, que ha sido
patentada mundialmente
y que recibio el Premio
Imserso Infanta Cristina
2011 por su contribucion
a la innovacion
tecnoldgica de alto
impacto para la sociedad.

! a robética al servicio
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El CESyA es un centro dependiente
del Real Patronato sobre
Discapacidad-Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales

e Igualdad, cuyo proyecto
multidisciplinar es favorecer la
accesibilidad en el entorno de los
medios audiovisuales, a través
de los servicios de subtitulado y

audiodescripcion.
MADRID/OPE

CESyA (Centro Espanol del Sul

ESyA es un proyecto
que nace en el afo
2005 al detectarse la
necesidad de que exis-
ta un centro coordi-
nador de las distintas
acciones relativas a la accesibilidad
para la televisién. Se convoca un
concurso entre las universida-
des publicas con sede en Madrid
para que presenten un proyecto
que debera contar con una base
de datos donde subir el material
subtitulado, audiodescrito y con
lengua de signos a un repositorio
de informacién. Repositorio que
podra ser reutilizado y conseguira
abaratar asi los costes.

En estos momentos, en los que
aun no se ha aprobado la Ley gene-
ral audiovisual ni la Convencion
de la ONU para las personas con
discapacidad, ya dentro de las tele-
visiones se vislumbra la necesidad
de hacer accesible este medio de
comunicacion a las personas con
discapacidad sensorial.

Con esta idea inicial la
Universidad Carlos III de Madrid,

que ya llevaba un tiempo trabajando

Autonomia
personal

en productos de accesibilidad, pro-
puso un proyecto en el que ademas
del repositorio prescrito en la convo-
catoria, incorporé otras capacidades
consideradas necesarias. Estas tareas
adicionales serfan la certificacion,
la normalizacion, la formacion y la
sensibilizacion social.

Todo este proyecto se fundamen-
t6 sobre una linea de investigacion
e innovacién y finalmente fue selec-
cionado y aprobado. La Universidad
Carlos III de Madrid cedi6 un espa-
cio fisico en el Parque Cientifico de
Leganés para oficinas y laboratorios y
esa es su ubicacion actual.

Equipo humano del CESyA

Hoy en dia, el CESyA cuenta
con doce personas contratadas mas
cinco profesores colaboradores;
todos ellos de diferentes ambitos:
ingenieros informaticos, ingenieros
de telecomunicacion, ingenieros de
imagen y sonido. Del mundo de la
comunicacion cuentan con perio-
distas y profesionales de los medios
de comunicacién audiovisual; del
ambito del Derecho estan apoyados

por un profesional que les asesora, y
también hay psicologos vy fisicos. El
perfil no es casual sino algo que con-
sideran imprescindible para, desde
diferentes ambitos, buscar solucio-
nes concretas.

Desde el primer borrador del
proyecto se incorpord a personas
con discapacidad para elaborar unos
requisitos de usuarios finales, ya que
uno de sus objetivos es desarrollar
productos y servicios siguiendo el
paradigma del “disefio para todos”.
El equipo del CESyA tiene muy
claro que “lo que es bueno para una
persona con discapacidad mejora el
servicio para una persona sin disca-
pacidad”.

Areas de trabajo

El CESyA trabaja en diversos
ambitos: formacidn, certificacion,
sensibilizacion y comunicacion.

En cuanto a la formacion regla-
da, colabora con masteres en el
dmbito universitario impartiendo
seminarios en diversas universi-
dades como la UNED, el CEU,

la Universidad Politécnica o la



stitulado y la Audiodescripcion

Universidad de Alcala de Henares,
cuando asi se les requiere.

Organizan diversos grupos de tra-
bajo con los profesionales del sector,
definiendo cudles serian las compe-
tencias y capacitaciones de un profe-
sional; en sus propias palabras: “qué
debe saber y qué tiene que saber
hacer un profesional del subtitulado
y de la audiodescripcion”.

Colaboran con el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
y el Ministerio de Educacién en la
busqueda del camino formativo para
los profesionales del subtitulado y de
la audiodescripcién.

Igualmente, colaboran con la
UC3M en el master Tadis que este
afno inicia su segunda edicion con el
titulo de especialista en subtitulado y
audiodescripcion.

Imparten cursos a demanda,
por ejemplo a RTVE y a Fiapas
para formar a sus profesionales.
También en la UNED, con los
profesores que hacen materiales
audiovisuales para que estos sean
accesibles, y con la propia UC3M
con cursos tanto a profesores
como al departamento que elabo-

ra los materiales de comunicacién
de la universidad.

También han ofrecido un curso
en un centro especial de empleo
para personas con discapacidad inte-
lectual, que ha sido un éxito a nivel
de capacitacién de todos los que lo
realizaron y que se han “enganchado
al subtitulado y a la audiodescrip-
cion”, comprobando el efecto esti-
mulativo de este tipo de formacion
especializada.

Referente a la certificacion, el
CESyA colabora desde AENOR,
redactando las normas de subtitula-
do y audiodescripcion, asi como con
la legislacion vigente haciendo apor-
taciones a la Ley de comunicacion
audiovisual o la Ley del cine.

Ademas han creado para la
certificacién de la calidad el Sello
CESyA. Este sello esta vigente desde
noviembre de 2012 y se pondra en
marcha a partir de diciembre. El
Sello CESyA pretende ser una marca
de garantia de la calidad del subtitu-
lado y la audiodescripcion en dos
niveles: nivel A (nivel basico, cuando
se cumple la legislacion vigente y los
requisitos minimos para que el subti-

tulado y la audiodescripcion sean de
calidad) y nivel A+ (que certificara la
excelencia més alla de los requisitos
legales vigentes).

Sensibilizacion

Es otra de sus tareas y la realizan
en diferentes niveles:

Sensibilizacion social, llevando el
mensaje de la accesibilidad audio-
visual a la sociedad, a través de
campanas que hagan pensar en los
conceptos de que es posible un cine
para todos 0 un museo para todos,
con independencia de las capacida-
des que tengamos cada uno.

Los congresos Amadis, que son
punto de encuentro y comunicacion.

Campanas de sensibilizacion
entre los profesionales realizando
grupos de trabajo con los responsa-
bles de los contenidos audiovisuales.

O haciendo mesas redondas en
sus propios festivales, por ejemplo
en el Festival de Teatro de Almagro
o en el de Mérida, y en el Festival de
Cine de San Sebastian donde colo-
caron su propio stand, ofreciendo
talleres gratuitos a los profesionales.

Autonomia
personal




CESyA publica libros que estin
disponibles en su web. Asimismo
elaboran publicaciones técnicas para
las principales revistas.

Hicieron una base de datos,
“Sabado”, que ha llegado a tener
casi 100.000 materiales subtitula-
dos y audiodescritos de la televi-
sién, con el fin de que se intercam-
biaran entre las diferentes cadenas.

Desde julio del 2012, CESyA es
el centro técnico de referencia para
el seguimiento de los servicios de
accesibilidad a los contenidos de
la television. De los estudios que
realizan, elaboran informes para el
Ministerio de Industria, que es el
que ejerce la competencia en esta
materia.

Proyecto Apeinta

Es un sistema que permite trans-
cribir, en tiempo real, un mensaje
oral a texto escrito, con el fin de
favorecer el acceso a la informacion
y a la comunicacion de las personas
sordas o con discapacidad auditiva,
a través de la lengua oral, en todos
los ambitos.

El objetivo principal del pro-
yecto Apeinta es apostar por una

Autonomia
personal

ensefanza inclusiva de integra-
cion e igualdad en el entorno
educativo. Utiliza las nuevas tec-
nologias para evitar barreras en el
acceso a la educacion y al aprendi-
zaje que aun existen en las aulas.
Dispone de un programa de reco-
nocimiento de voz en tiempo real
y de sintesis de voz que permite a
los alumnos escribir su pregunta
en su dispositivo (portitil, movil
o tableta) y esta es transmitida al
resto de la clase.

Es un proyecto que es practico
dentro y fuera del aula. Dentro, del
modo ya comentado, y fuera del
aula también porque los contenidos
de las clases estan grabados y se
pueden seguir desde casa a través de
internet por todos los alumnos, con
o sin discapacidad.

Apunta

Es una mejora
de Apeinta.

Apunta lo que
hace es acceder al
apartado dentro del
aula y mejorarlo.

Dentro de cada
aula habia instala-
do un Apeinta y la
nueva herramienta
Apunta se convierte
en un servidor web
del subtitulado.

Apunta es un modo de aplicar
las TIC en el entorno educativo,
incorporando un sistema de recono-
cimiento de voz. El alumno dispon-
dra de toda la informacion en tiem-
po real y sera capaz de interactuar
en la clase. El resultado supondra
la integracion total de las perso-
nas con discapacidad auditiva en el
entorno educativo y con posibilidad
de extender su aplicacion en otros
ambitos como conferencias, teatros,
administracion, hospitales...

SAVAT (Sistema Automatico de
Verificacion de la Accesibilidad
en la TDT)

El objetivo de SAVAT es realizar
de forma automatica la verificacion
de la accesibilidad de la TDT miran-
do y midiendo lo que esta subtitu-
lado durante las 24 horas del dia




todos los dias del afio. La finalidad
de este proyecto es obtener el mayor
numero de datos de accesibilidad
con los que detectar si los radiodi-
fusores cumplen con lo definido en
la Ley General de la Comunicacion

Audiovisual de abril de 2010.

Sincronizacion de subtitulos en
television

Uno de los principales proble-
mas en la subtitulacion de la televi-
sién en directo es que todo se hace
rehablado, y esto genera un retardo
muy importante que puede llevar a
confusion a la persona con discapa-
cidad.

CESyA ha creado una herra-
mienta que es capaz de sincronizar el
subtitulo con la imagen visualizada.

Gafas para el subtitulado

Estas gafas proyectan los subti-
tulos de una pelicula a cada espec-
tador de forma individual en una
micropantalla que va sobre la lente
derecha.

GVAM (Guias virtuales
accesibles para museos)

Estas guias incorporan ademas
del subtitulo y audiodescripcion, len-
gua de signos, audionavegacion, alto

contraste, magnificador de pantallay
geolocalizacion. Esto ultimo permite
que el aparato, sin necesidad de
pulsar ningtin botén, nos sitte en la
explicacion de la obra que encontra-
mos enfrente. Y ademas, nos ubica
dentro del museo indicando en qué
posicion estamos y también ofrece
la posibilidad de mostrarnos un iti-
nerario.

GVAM se convierte en un dispo-
sitivo inico que integra todos estos
servicios de audioguias, signoguias,
etc. mencionados y que tiene una
ventaja anadida y es que se actualiza
por la web.

FPEMITH

® Interfazanticuada
® 50lo para Dragon NS

o Instalacion dificil. Necesidad
de asistencia.

¢ Problemasde
mantenimiento.

® Comunicacion solo para iPad.

® Reconocimientoy sintesis de
VOZ.

Accesibilidad a la web

Para la accesibilidad a la web han
desarrollado un sistema de gestion de
contenidos que es accesible. Este gestor
asegura que la web que genera ese ges-
tor de contenidos es accesible y que se
mantiene accesible porque no permite
subir ningtin contenido que no lo sea.

Player accesible

Es una herramienta que solucio-
naria los problemas de la television
por internet a la hora de gestionar la
aparicion de los subtitulos.

APUNTR

® Nueva interfaz
® Adaptable a nuevos ASR.
® Autoinstalable.

o Facil adicion de nuevos
modulos.

e Miltiplesinterfaces de
comunicaciones: iPad, red
local, servicios web,...

® Séloreconocimiento. (De
momento).
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El programa se desarrollara entre febrero y diciembre de 2013

El Imserso convoca un minimo de
206.000 plazas de termalismo social

El Imserso ha convocado un minimo de 206.000 plazas para pensionistas que
quieran participar en los diferentes programas de termalismo social que ha
concertado con balnearios y establecimientos de toda Espaﬁa.

El beneficiario debera precisar tratamientos termales por prescripcion médica

' MADRID/Autonomia Personal

a financiacién de las mismas
Lcorre a cargo del Imserso y
estas abarcardn casi todo el
ano que viene, desde febrero a
diciembre. Andalucia y Cataluiia
son las comunidades auténomas
que previsiblemente reciban mas
asistencia, ya que ofrecen mds de
32.000 plazas cada una.
El Boletin Oficial del Estado ha

publicado ya la convocatoria y ha

puesto al acceso de los interesados
los formularios de inscripcién para
conseguir estas plazas, que incluyen
el tratamiento termal, el reconoci-
miento médico inicial (al entrar en
el balneario), el seguimiento médi-
co posterior, el transporte hasta el
balneario desde el centro hotelero,
si es que hubiera distancia entre
ambos, la poliza turistica y, obvia-
mente, el alojamiento en régimen
de pension completa.

El Imserso contribuird a la
financiacion de dichas plazas con
un aportacion media de 157,31

euros, pues su importe oscila entre
los 114 euros y los 212, siempre en
funcion del tipo de turno y del mes
de desarrollo de las actividades.

El Imserso hard la aportacion
directamente al establecimiento
termal. Cada una de estas plazas
estd pensada para los pensionistas
del sistema de Seguridad Social
por conceptos de jubilacion o de
invalidez, y sea cual sea su edad.
El programa se extiende también
a los beneficiarios de pensiones
de viudedad, o de otra clase, que
hayan cumplido 60 afos y a los
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espaioles residentes en el exterior
que reciban pension y tengan tam-
bién 60 afios. En todos los casos, el
beneficiario deberd precisar trata-
mientos termales por prescripcion
médica y tendrd que haber alcan-
zado la baremacion que le permita
optar a una de las plazas convoca-
das. Una baremacion que efectian
las comunidades auténomas que
tengan transferidas estas compe-
tencias propias del Imserso, o bien
el propio instituto. Los criterios
de puntuacién se atendran a dos
criterios fundamentales, y por este
orden de prioridad: la necesidad
de recibir tratamiento termal de
acuerdo con el estado de salud y la
situacion econdémica

de la persona soli- Andalu Ci Q
y Cataluna

citante, en concreto
el nivel de ingresos
mensual. Si la solici-

Andalucia es la comunidad
auténoma en la que mas plazas se
ofertan, en concreto 32.846. Las
provincias de Sevilla, con 7.200,
y Malaga, con 6.703, son las que
dentro de esta region recibiran pre-
visiblemente a mas adjudicatarios
de plazas de termalismo social. En
toda Catalufia habra 32.403 plazas
a disposicion de los interesados,
sobre todo en Barcelona, con casi
4.000. A continuacion se encuen-
tran la Comunidad de Madrid
(25.206 plazas) y la Comunidad
Valenciana (22.425), en donde
la  provincia de
Valencia registra la
mayor oferta, un
total de 10.877 pla-

zas a la espera de

tud la formaliza un  SOT) 138 beneficiario. A los
matrimonio, se estu- . espanoles residen-
diara el volumen de Comunldades tes en el extranjero
ingresos mensual del aut(’)nomas se les ha adjudicado

propio matrimonio.
En cualquier caso,
la preferencia la ten-
dran las rentas bajas.

Los  conyuges
de las personas que
obtengan la plaza
también podran disfrutar de las
mismas, si bien han de reunir las
mismas caracteristicas y, en conse-
cuencia, requerir tratamiento ter-
mal si asi lo establece su médico.
Los plazos de adjudicacion son los
siguientes, segin recoge el Boletin
Oficial del Estado: para los tur-
nos de febrero a agosto de 2013,
hasta el 16 de mayo; para los de
septiembre a diciembre, hasta el
30 de octubre del afio que viene.
Una vez resueltas las solicitudes, lo
que el Imserso comunicara en tres
meses desde la presentacion de la
propuesta, las personas interesadas
recibiran la notificacion correspon-
diente.

plazas

en las que se
ofertan mads

297, y a Ceuta y a
Melilla, 226 y 185,
respectivamente.
Para mds informa-
cién, puede con-
sultarse el Boletin
Oficial del Estado.

Mais de cien balnearios reparti-
dos por toda la geografia nacional
participarin en los programas de
termalismo, cuyas ventajas para la
salud de los pensionistas que se
acojan a una plaza han quedado
demostradas; de hecho, durante
los seis meses posteriores al trata-
miento termal, el usuario consume
menos firmacos para su aparato
locomotor, exactamente un 39%
menos de media. Por regla gene-
ral, estos programas de termalismo
social que el Imserso pone a dispo-
sicién de los pensionistas interesa-
dos permiten la conservacion de
mas de 18.000 empleos directos e
inducidos.

se concede en el marco

del programa conjunto de
la Fundacion Lantos para los
Derechos Humanos y la Justicia
y el Instituto Roosevelt, por el
que se quiere dar visibilidad a los
derechos humanos y promover
la inclusion de las personas con
discapacidad y animar a los
Estados miembros de las Naciones
Unidas a trabajar hacia la
participacion plena e igualitaria
de las personas con discapacidad
en todos los ambitos sociales.
Originalmente establecido en
1995, durante el 50 aniversario
de las Naciones Unidas, el Premio
Franklin D. Roosevelt fue creado
para concentrar la atencion sobre
el Programa Mundial de las
Naciones Unidas de Accion para
las Personas con Discapacidad.
La Oficina de Derechos Humanos
del Ministerio de Asuntos
Exteriores y Cooperacion, en
estrecha colaboracion con el
Comité Espaiiol de Representantes
de Personas con Discapacidad y
con importantes contribuciones de
diversos ministerios, en concreto
del Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad,
presenté un informe el pasado
1 de marzo sobre los progresos
alcanzados en Espana en la
inclusion social de las personas
con discapacidad. Este informe
describe las politicas que lleva a
cabo la administracion espariola,
desde el gobierno central,
gobiernos autonémicos y locales,
asi como la sociedad civil.
El informe presentado por
Esparia ha sido galardonado con
un premio por valor de 50.000
dolares, que ira destinado a
la sociedad civil, en concreto
al Cermi, la organizacién mas
representativa de personas con
discapacidad en Esparia y que ha
participado ampliamente en la
redaccion del trabajo.
La ceremonia de entrega tendra
lugar en Nueva York en la
primavera de 2013 y el galardén
sera entregado por el secretario
general de las Naciones Unidas,
Ban Ki-moon, quien felicita a
Espaiia “por sus esfuerzos para
aplicar la Convencion sobre los
Derechos de las Personas con
Discapacidad”.

Se trata de un premio que
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La ceremonia de entrega tendra lugar en la primavera de 2013 y estara

presidida por Su Majestad la Reina

Fallados los Premios Reina Sofia

2012 de Accesibilidad

El Jurado de los Premios Reina Sofia 2012 de Accesibilidad para personas con discapa-
cidad ha fallado los ganadores de estos galardones que reconocen a aquellos ayunta-
mientos que durante un periodo de tiempo superior a cinco afios se han caracterizado
por su apuesta por hacer accesibles sus servicios e infraestructuras. Son municipios en
los que los ciudadanos, sin distincion, pueden disfrutar de la educacion, el ocio, la cultu-
ra, el deporte, el transporte, el turismo o las nuevas tecnologias.

Plaza Mayor de Cdceres
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Los ganadores son:
¢ Ayuntamientos de hasta 10.000

habitantes. Ayuntamiento de
Carranque, Toledo, por des-
tacar en la integracion de las
personas con discapacidad en
los ambitos educativo, ocupa-
cional, de tiempo libre y ocio
a través de un Plan de Accion
Local de Empleo. Asimismo,
ha resultado fundamental para
la concesion del premio su
apuesta por la participacién de
las personas con discapacidad
en los movimientos asociativos.

¢ Ayuntamientos de 10.000 a

100.000 habitantes. Ayunta-

miento de Caceres. La crea-
cion de una Concejalia de
Accesibilidad en el consistorio ha
propiciado que las personas con
discapacidad se muestren activas
en el gobierno local. Distintos
organos de la estructura admi-
nistrativa local como la Oficina
de Accesibilidad Universal y
diversas actuaciones, casos de
las Jornadas sobre Accesibilidad
Universal y la Bolsa de Empleo
para personas con discapacidad
han sido determinantes.

Ayuntamientos de mas de
100.000 habitantes. El galardén
ha recaido ex aequo en los consis-
torios de Burgos y de Valladolid.
El primero por haber desarro-
llado un Plan Estratégico 2010-
2020, el proyecto “Equalbur” y

el I Plan Sectorial de atencion
a personas con discapacidad.
Iniciativas que han facilitado la
movilidad, la insercion laboral y
la practica de deporte o el acceso
a la cultura de este colectivo.
Valladolid ha recibido el pre-
mio por su continuo esfuerzo
durante estos ultimos afios por
eliminar barreras y fomentar la
inclusion de las personas con dis-
capacidad en todas las esferas de
la vida local, algo que ha demos-
trado con la articulacion del I
Plan Municipal de Accesibilidad
2011-2014. Un centro ocupacio-
nal que ha favorecido contratar
a personas con discapacidad en
su plantilla local y el desarrollo
de la accesibilidad a tecnolo-
gias de la informacién o a la
programacion cultural. La capi-
tal pucelana también juega un
papel activo en la sensibilizacion,
como queda de manifiesto en su

Los galardones
se dividen en
dos categorias:
Ayuntamientos
espanoles y
Ayuntamientos
latinoamericanos
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Consejo Municipal de Personas
con Discapacidad y el Consejo
Municipal de Movilidad.

¢ Ayuntamientos (Alcaldias) lati-
noamericanos de menos de
100.000 habitantes. La munici-
palidad de Miraflores, en Peru,
ha llevado a cabo una iniciativa
llamada “Miraflores inclusiva y
accesible” con el objetivo de
dar oportunidades a los grupos
mas vulnerables en condiciones
de equidad. Se trata de una
politica de inclusién que pre-
tende transformaciones sociales
y la consolidacion de una cul-
tura que ve en la diferencia un
motor de prosperidad. Basada
en la participacidn, esta iniciati-
va integra a vecinos, empresas y
organizaciones publicas.

e Ayuntamientos  (Alcaldias)
latinoamericanas de mas de
100.000 habitantes. La Alcaldia
de Medellin (Colombia) recibe
este premio por haber puesto
en marcha el proyecto “Otras
formas de leer”, con el que
busca potenciar procesos de
comunicacién como la escritu-
ra braille, la lengua de sefias, la
dactilologia y la lectura de ges-
tos. Gracias al soporte de avan-
zadas tecnologias, esta practica,
asi como otras similares, han
conseguido que, en Medellin,
personas con discapacidad pue-
dan aspirar a puestos de trabajo
y a participar en espacios basa-
dos en el equilibrio sostenible,
la convivencia y la no discrimi-
nacion.

Feaps Madrid recibe el Premio al

Voluntariado
w5 DIATNERNAUUNAL
5. Sl ¢

eaps Madrid fue galardona-

da el 5 de diciembre con el

Premio al Voluntariado que
otorga la Comunidad de Madrid
con motivo de la celebracion del
Dia Internacional del Voluntariado.
El presidente de Feaps Madrid,
Mariano Casado, y José Arance
Rodriguez, voluntario con disca-
pacidad intelectual que ejerce esta
actividad en un comedor social, fue-
ron los encargados de recoger este
premio.

El acto contd con la presencia
del consejero de Asuntos Sociales
de la Comunidad de Madrid, Jesus
Fermosel, y la embajadora del volun-
tariado y presentadora de television,
Anne Igartiburu.

El galardén reconoce la labor
de Feaps Madrid en el ambito del
voluntariado y en concreto la par-
ticipacién de personas con disca-
pacidad intelectual en este tipo de
acciones. Feaps Madrid cuenta con
87 voluntarios con discapacidad
intelectual que ejercen el mismo en
46 entidades sociales diferentes.

Esta accion de voluntariado de
personas con discapacidad intelec-
tual se enmarca dentro del progra-
ma de Ocio Inclusivo “Cruce de
Caminos” que Feaps Madrid desa-
rrolla gracias a la colaboracion de la
Fundacion Mapfre.

Voluntariado social con nifios,
personas mayores, personas con
alzhéimer, parkinson o enfermedad
mental, personas sin recursos y en
riesgo de exclusion; voluntariado
ambiental o en protectoras de ani-
males, son solo algunos ejemplos de
la colaboraciéon que personas con
discapacidad intelectual estin desa-
rrollando como voluntarios.

a aplicacion “Happen”,

I_gesarrollada por Miguel Paramo

astrillo, ha recibido la mas alta
puntuacion y, en consecuencia, el
primer premio en la categoria de
Vida independiente en la Il Edicion
de Vodafone Foundation Smart
Accessibility Awards 2012. “Happen”
es una aplicacion que permite a los
usuarios acceder a informacion sobre
una amplia variedad de temas como
noticias, tiempo, deportes o la bolsa.
La ceremonia de entrega de estos
premios, que fomentan el desarrollo de
aplicaciones moviles accesibles, tuvo
lugar el 17 de diciembre
en Bruselas.
Esta Il Edicion de los
Vodafone Foundation
Smart Accessibility
Awards ha promovido el
desarrollo de aplicaciones
disefiadas para mejorar
la vida de las personas
con discapacidad y los
mayores, ayuddndoles
a llevar una vida mas
activa y una mayor
integracion en la
sociedad.
En la categoria de
Vida Independiente se premia a
las aplicaciones que ayudan a las
personas en tareas cotidiana como
abrir puertas o subir persianas de
forma sencilla y segura y facilitandoles
una vida independiente. En esta
ocasion, el maximo galardon ha sido
para Miguel Paramo, con su aplicacion
“Happen”, que permite acceder a
informacion, a través de un dispositivo
movil, sobre una amplia variedad de
temas como noticias, tiempo, deportes
o la bolsa.
La informacion se recopila de
manera sencilla y no es necesario
ningtn tipo de destreza técnica. Se
presenta en un formato adaptado a
las necesidades del usuario, visuales
(con grandes letras y botones y colores
personalizables), fisicas (con diferentes
modos de navegacion) u ofreciendo
informacién por voz.
Esta aplicacion ofrece una herramienta
util y versatil, ideal para personas
mayores y personas con discapacidad
visual. Otra caracteristica interesante
es que permite a los usuarios ciegos
controlar la aplicacion usando los
botones de volumen para auriculares.
El segundo puesto en esta categoria
fue para un lector del “Grupo IDEAL”
desarrollada por Apps4Android.

Autonomia
personal



social

El Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad ultima la
Estrategia sobre la Discapacidad

2012- ZOZO

El Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad ultima la redaccion de la
Estrategia Espanola sobre la Discapacidad 2012-2020 con el fin de mejorar la calidad de
vida de este colectivo y reforzar sus derechos y sus posibilidades en el mercado laboral.

La Estrategta sobre Dlscapaczdad persigue mejorar la calidad de vida de las
personas con discapacidad y evitar que caigan en el umbral de la pobreza

MADRID/Autonomia Personal
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on ejes como la coordi-
naciéon entre administra-
ciones para efectuar iti-

nerarios personalizados, o como
la inclusion de asignaturas espe-
cificas en los planes de estudios,
la iniciativa del Departamento
de Ana Mato consta de mas de
sesenta medidas y persigue, entre
otros objetivos, mejorar la calidad
de vida de las personas con disca-
pacidad y evitar que caigan en el
umbral de la pobreza.
Acompanada por el secretario
de Estado de Servicios Sociales e

Igualdad, Juan Manuel Moreno
(que es, en virtud de su cargo,
secretario general del Patronato),
Mato asistio a la reunion del Real
Patronato de Discapacidad, que
presidié Su Majestad la Reina.
La Ministra felicité al comien-
zo de su intervencion al Comité
Espafiol de Representantes de
Personas con Discapacidad por
sus quince afos de existencia y
por su labor inestimable para
potenciar la sensibilizacién y la
presencia de las personas con
discapacidad en todas las esferas
de la vida publica y social. Mato
aprovecho6 la ocasiéon para recal-
car que esta entidad sera la desti-
nataria del galardon International

Disability Rights Award que, consti-
tuido por la Fundacion Lanos y el
Instituto Roosevelt, recayo en el
Reino de Espafia. La ceremonia
tendra lugar en la primavera de
2013 y sera oficiada por el secreta-
rio general de Naciones Unidas,
Ban Ki-moon.

Futura Ley General de
Discapacidad

Este pais, tal y como recordd
la Ministra, ha avanzado mucho
para consagrar la igualdad de las
personas con discapacidad, de
ahi el homenaje que a todos “los
que han trabajado” por esta causa
brindé nada mas empezar su alo-
cucion, y ese empeno continuara
en el futuro gracias al impulso
que el Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad estd
dando a algunas medidas.

Una de ellas es la futura Ley
General de la Discapacidad, que
serd una refundicion de los textos
legales hasta la fecha promulga-
dos en Espafia. La unificacion
de las normas sobre este asunto
actualizard el enfoque de la mate-
ria y lo pondra en concordancia
con las pautas de la ONU. Mato
agradecié la implicacion de las
comunidades auténomas y de
Cermi en la fusion legislativa.

Ademas de ello, el Ministerio
se encuentra ultimando la Estra-
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tegia Espafiola sobre Discapaci-
dad 2012-2020 para centrar las
politicas dirigidas a este colectivo
en varias lineas maestras: la accesi-
bilidad, el empleo, la educacién,
la formacion, la lucha contra la
pobreza o la participaciéon son
algunas de ellas.

Dividido en dos fases tempo-
rales con el punto de inflexién en
2015, el proyecto del Gobierno
incidira en la mejora de la coor-
dinacién entre administraciones y
organizaciones sociales dedicadas
a la valoracién de las personas con
discapacidad con el fin de trazar
itinerarios de atencion personali-
zada. Asimismo,
la inclusion de

La futura Ley

organizaciones representativas de
las personas con discapacidad y
para implantar una nueva regu-
lacion del Centro Espaiol de
Subtitulado y Audiodescripcién,
e hizo balance de la profusa activi-
dad del organismo, materializada
en la firma de 31 convenios de
colaboracién, la publicacion de
10 estudios especializados o la
celebracion de dos congresos.

El secretario de Estado de
Servicios Sociales e Igualdad, Juan
Manuel Moreno, destacd que se
estd actualizando, en colaboracion
con las comunidades auténomas,
la base de datos de los recur-
sos de los que
disponen las

una asignatura personas con
sobre accesibi- discapacidad
lidad wuniversal GGDGl’al de 13 en el tejido
en los planes de de la admi-

estudio se vislum-
bra como otro de
los pilares de la
Estrategia.

En total, mas
de sesenta medi-
das encaminadas
a erradicar la dis-
criminacién, pro-
mover el acceso
a bienes y servi-
cios, potenciar la empleabilidad
de las personas con discapacidad,
reducir la tasa de abandono esco-
lar, impulsar medidas concretas
para bajar el numero de personas
con discapacidad que viven bajo el
umbral de la pobreza o fomentar
que la atencién a este colectivo
ayude a la dinamizacién econo-
mica.

La Ministra también infor-
mo sobre la modificacion de los
estatutos del Real Patronato para
que en él tengan mis voz las

Discapacidad sera
una refundicion

de los textos legales
promulgados en
Espania hasta la fecha

nistracion.
Asimismo,
durante los
proximos
meses se cerra-
rd un estudio
que determine
el numero de
personas sot-
dociegas que
hay en Espana,
as{ como sus circunstancias, con el
fin de adaptar mejor los recursos
que se tienen.

Moreno envid un mensaje
de reconocimiento a la delega-
cion espafiola que participd en
los pasados Juegos Paralimpicos,
y tras ello, precisé el desarro-
llo de dos premios ya puestos
en marcha a raiz de la publi-
cacion en el BOE: el Premio
Reina Sofia de Promocion de la
Inserciéon Laboral de Personas
con Discapacidad y los Premios
Reina Sofia de Accesibilidad
Universal en municipios, al que
aspiran diversos ayuntamientos
espanoles.

Aedo, la vicepresidenta, Sonia
Zamora, Carmen Jaudenes y
Raquel Prieto, director técnico y
gerente de Fiapas, respectivamente,
guiaron al secretario de Estado de
Servicios Sociales e Igualdad, Juan
Manuel Moreno, durante su visita
al Centro de Recursos de Apoyo y
Formacioén-Fiapas.
Tras saludar a miembros de la Junta

El presidente de Fiapas, Jose Luis

Directiva de la Confederacion Espaiola

de Familias de Personas Sordas-
Fiapas, tuvo la ocasion de conocer los
elementos basicos e imprescindibles,
y también los mas innovadores,

vinculados con el itinerario vital de las

personas sordas, desde el diagnéstico
precoz a la atencion temprana,
pasando por las modernas protesis
auditivas y las nuevas tecnologias
que posibilitan la accesibilidad de las
personas sordas que comunican en
lengua oral en todos los ambitos.

Tras la visita al centro, el representante

del Gobierno mantuvo una reunion
con miembros del Movimiento
Asociativo de Familias-Fiapas en la

que nifios, nifias y jovenes con sordera,

Junto con padres y maderes, tuvieron
la ocasion de exponerle de primera
mano sus principales preocupaciones
y demandas, asi como los logros
obtenidos gracias a su trabajo y la
dedicacion de sus familias.

Por su parte, José Luis Aedo explico
coémo Fiapas, en sus casi 35 arios de

historia, ha recorrido un largo camino,
no exento de obstdculos y dificultades,

pero en el que se han ido obteniendo
importantes conquistas para las
personas sordas y sus familias.
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El Gobierno pondra en marcha
a partir de 2013 una serie de
medidas para reducir las diferencias

v \
— .

En la sociedad espaiiola las mujes van consiguntio el papel que por justicia les corresponde

salariales entre hom

El secretario de Estado de Servicios Sociales e Igualdad,
Juan Manuel Moreno, ha destacado las medidas que a
partir de 2013 pondra en marcha el Ministerio al que
pertenece con el fin de atajar la situaciéon “tan injusta”
que las mujeres viven en cuanto a su remuneracion salarial.

‘ MADRID/Autonomia Personal

su juicio, los proyectos
del Gobierno, pero sobre
odo la toma de concien-

cia de la sociedad, de los hombres
y mujeres espafioles, propiciarin
que poco a poco se produzcan
cambios en esta realidad y las
diferencias de salario por razén
de sexo disminuyan.

La sede de la Secretaria de
Estado en Madrid ha acogido
la presentacion del informe
«Determinantes de la Brecha
Salarial» que ha efectuado el
Consejo Superior de Camaras
con la colaboracion de la
Direcciéon General de Igualdad,
unidad encuadrada en la estruc-
tura de la propia Secretaria y del
Ministerio. En el acto, celebrado
el 13 de diciembre, han inter-
venido la secretaria general del

bres y mujeres

Consejo Superior de Camaras,
Carmen de Miguel, y el coordi-
nador del estudio, Juan de Lucio.
Entre los invitados, la presidenta
de la Comision de Igualdad del
Congreso, Carmen Quintanilla,
y la directora de la Mujer de Ia
Comunidad de Madrid, Laura
Galarreta.

El informe pone luz sobre
una realidad en la que atn queda
trabajo por hacer, tal y como
ha manifestado el Secretario de
Estado, pues a partir de bases
estadisticas diferentes, entre ellas
la base de datos de estructura sala-
rial y competitividad del Instituto
Nacional de Estadistica, el estu-
dio concluye que la mujer gana
menos que un hombre en casi

personal



todos los casos, en especial en
los puestos directivos de grandes
empresas.

A pesar de que en afios recien-
tes se ha ido avanzando en el estre-
chamiento de la brecha salarial,
que segun el INE se sittia ahora
en el 15,3% cuando hace diez
afos era cuatro puntos mayor —el
informe, al reunir otras variables,
eleva la cifra a mds del 20%, tam-
bién menor con respecto a afios
anteriores—, Juan Manuel Moreno
ha llamado la atencion sobre un
panorama en el que no cabe la
conformidad ni la pasividad. La
igualdad entre hombres y mujeres
es una prioridad del Ministerio
que dirige Ana Mato y, por ello,
durante los proximos meses se
concretaran varios planes y medi-
das que permitan ir mas deprisa
por este camino.

En la sociedad espafiola las
mujeres van consiguiendo el
papel que por justicia les corres-
ponde. Moreno ha sefalado
algunos datos: hay mas mujeres
graduadas en la universidad que
varones, hay mds mujeres con
titulacion superior, mas mujeres
de entorno rural que acceden
a la universidad y terminan sus
estudios e incluso deportistas
que alcanzan récords reservados
para muy pocos. El Secretario de
Estado ha recordado a la nada-
dora Teresa Perales, quien en
los ultimos Juegos Paralimpicos
de Londres llegd a sumar tantas
medallas como Michael Phelps.

Asi que la Secretaria de Estado,
en palabras de Moreno, pretende
aprovechar este caldo de cultivo
para relanzar y apuntalar medidas
que combatan la brecha salarial:

¢ Un Programa de Apoyo
Empresarial a Mujeres con el

objetivo de fomentar el empren-
dimiento y el autoempleo.

e Planes que faciliten el
acceso a financiaciéon de muje-
res emprendedoras, bien a tra-
vés de convenios con entidades
bancarias, bien por medio de
acuerdos con otros organismos,
como la Federacion Espaiola de
Municipios y Provincias, con la
que ya se trabaja en este campo.

* Sensibilizacion de las pro-
pias empresas bajo el lideraz-
go del Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad,
lo que cristalizaria en una futu-
ra Red de Empresas por la
Igualdad de Oportunidades.

¢ Un Mapa de la Discrimi-
nacién Salarial para detectar
los casos y recabar la mayor
informacion posible sobre los
mismos. Se encuentra muy
avanzado.

¢ Un Plan Estratégico con-
tra la Discriminacion Salarial,
que entrard en vigor en el pri-
mer trimestre de 2013 y que se
apoyard en gran medida en el
mapa antes descrito.

e La actualizacion de los
protocolos de inspeccion del
cumplimiento de politicas
de igualdad en las empresas,
en cuya conclusion trabajan
los Ministerios de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, y
de Empleo y Seguridad Social.

Tal y como ha recalcado Juan
Manuel Moreno: “Con todas estas
medidas esperamos ir cambiando
esta situacion francamente injusta
que viven las mujeres, pues estoy
convencido de que la superacion
de esta crisis que dura ya dema-
siado tiene nombre y apellidos de
mujer. Tenemos que aprovechar
el caudal de talento de mas del
50% de la poblacién, las mujeres,
para ser mas competitivos y salir
reforzados”.

realizaran una Guia de Vias
Verdes Accesibles para todas
las personas y un Estudio de
Diagnostico de la accesibilidad
de las Vias Verdes, con el objetivo
de que sean reconocidas como
un destino turistico accesible que
destaque por su calidad.
Con esta iniciativa, financiada por
la Fundacion ONCE y la Fundacion
Vodafone Espaia, se pretende
sensibilizar a los promotores de las
vias verdes e incentivar al sector
turistico local para que a medio
plazo existan mads establecimientos
y servicios turisticos que se orienten
hacia este segmento de mercado por
ser una oportunidad de negocio.
El primer paso del proyecto ha
sido la celebracion, el dia 12 de
diciembre, de un curso de formacion
sobre accesibilidad y turismo
accesible dirigido al equipo técnico y
de ingenieria de la Direccion de Vias
Verdes.
Posteriormente se identificaran
aquellos establecimientos que
mejores condiciones de accesibilidad
tengan para ser analizados y
diagnosticados por arquitectos
expertos de Predif. Para elaborar
la guia, se analizaran diferentes
recursos turisticos de diez vias
verdes de toda Espaina que son:
» Via Verde de la Sierra
(Cadiz-Sevilla)
o Via Verde del Aceite (Jaén)
« Via Verde del Noroeste (Murcia)
« Via Verde de Ojos Negros
(Castellon-Valencia)
« Via Verde de la Jara (Toledo)
« Via Verde del Tajufia (Madrid)
» Via Verde de la Terra Alta
(Tarragona)
o Via Verde de Laciana (Leon)
» Via Verde de la Senda del Oso
(Asturias)
« Via Verde del Plazaola

P ara ello, Predif y FFE
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El Gobierno refuerza su

compromiso con los derechos de
las personas con discapacidad

El Consejo de Ministros aprobé, a iniciativa del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e Igualdad, y de los Ministerios de Asuntos Exteriores y de Cooperacion y de Empleo

y Seguridad Social, la declaracion institucional del Dia Internacional de las Personas
con Discapacidad, que se celebra el 3 de diciembre. El objetivo es constatar su “firme
compromiso” con los derechos de estas personas y por su inclusion en todos los ambitos,
especialmente el laboral. Asimismo, deja constancia de la adhesion de Espaia a “los
principios, valores y mandatos de la Convencion Internacional sobre los Derechos de las

Personas con Discapacidad”.

MADRID/Autonomia Personal
Foto: Global Alzheimer’s Research
Summit

a declaracion aprobada se
| enmarca en el contexto de cele-
racion del Dia Internacional
de las Personas con Discapacidad,
y propone la declaracion del afo
2013 como “Ano Iberoamericano
para la Inclusion Laboral de las
Personas con Discapacidad”. Se
trata de una decisién adoptada en
la pasada Cumbre Iberoamericana
de Cadiz, celebrada los pasados 16
y 17 de noviembre.

o =T

El Gobierno refuerza su compromiso con las personas con discapacidad

El texto aprobado hace refe-
rencia a la realidad de las per-
sonas con discapacidad en el
mundo, con algunas cifras sobre
la situaciéon a nivel internacio-
nal: “El 80% de las personas con
discapacidad en edad de trabajar
estd desempleada por la falta de
accesibilidad”, sefala.

La inclusion laboral “no solo
garantiza su integracion social,
sino que sus efectos positivos,
en lo econémico y lo social, se
extienden a toda la comunidad,
ya que permite aprovechar un
valioso capital humano, fomen-
ta la cohesidn social y reactiva

la economia”, prosigue la decla-
racion.

Por ello, el texto indica la
necesidad de seguir avanzando en
este terreno. En este sentido, la
declaraciéon es una muestra mds
del Gobierno y de la sociedad
civil espafiola en el impulso de
los derechos de las personas con
discapacidad, especialmente en el
ambito iberoamericano.

Para Espafia, la discapacidad
es un asunto prioritario, tanto en
sus politicas internas como en el
ambito exterior. Prueba de ello es
que nuestro pais fue el primero
del Grupo de Europa Occidental
y el segundo de todo el mundo
que ratifico la Convencion de
las Naciones Unidas sobre los
derechos de las personas con dis-
capacidad.

Este afio se cumple el 20 ani-
versario del Dia Internacional de
las Personas con Discapacidad,
que se celebrd por primera vez en
1992, después de que la Asamblea
General de Naciones Unidas hicie-
se un llamamiento a los Estados
miembros para que destacasen su
celebracion con objeto de proteger
sus derechos y explicar los bene-
ficios que se derivan de la inclu-
sién en todos y cada uno de los
aspectos de la vida politica, social,
econdmica y cultural.
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Esta crisis esta siendo
devastadora con el sector de

la discapacidad”

érez Bueno afirmd, recorrien-
Pdo las calles de Madrid, que
“esta crisis esta siendo devas-
tadora con el sector de la discapa-
cidad” y “nos estd devolviendo a
unas catacumbas del pasado”.
Segun el presidente del Cermi,
“esta crisis estd afectando mucho
al sector de la discapacidad, que
es tan vulnerable. Ahora mismo
el 20% de las personas con dis-
capacidad, que tienen nombres,
apellidos y rostro y que son mas
de 150.000, pueden quedarse sin
la atencién basica para mantener
su dignidad. Y cuando digo aten-
cién basica digo la posibilidad
de poder asearse, comer y tener
un alojamiento. Es una atencion
primaria”.
“Siempre hemos estado mal
-somos cuatro millones de perso-
nas-, pero ahora estamos al borde

del colapso y queremos sacudir
las conciencias de los gobiernos,
de las autoridades, de los medios
de comunicacién y de la sociedad
para que esta situaciéon cambie
ya”, agrego.

Convocada en Madrid por
el movimiento social de la dis-
capacidad, la marcha «SOS
Discapacidad» conté con la pre-
sencia de 90.000 personas proce-
dentes de toda Espafia. El presi-
dente del Cermi subray6é que con
esta iniciativa se demuestra que
la discapacidad “se hace presente
pacificamente, pero con firmeza”,
agradeciendo la participaciéon en
la misma de las 7.000 organiza-
ciones que integra dicho comité
estatal.

“No vamos a tolerar los
retrocesos de nuestros derechos.
Decimos SOS Discapacidad por-
que no somos gente pasiva, sino
que decimos, con contundencia,
que no permitiremos retrocesos
de lo poco que hemos conseguido
estos anos”, indicé.

os ministros de Empleo
L de Iberoamérica quieren
que 2013 sea el Afio
Iberoamericano de la Inclusion
Laboral de las Personas
con Discapacidad y asi lo
plantearon en la XXII Cumbre
Iberoamericana de Jefes de
Estado y de Gobierno, que se
celebro en Cadiz los pasados 16
y 17 de noviembre y durante los
cuales se propuso la iniciativa.
La idea de dedicar 2013 a las
personas con discapacidad de
Iberoamérica se materializo
en un acuerdo firmado por la
vicepresidencia de Ecuador,
los ministros de Empleo de
Iberoamérica, la Secretaria
General Iberoamericana y la
Organizacion Iberoamericana de
Seguridad Social.
El acuerdo se rubrico en la |
Cumbre Iberoamericana para la
Inclusion Laboral de Personas
con Discapacidad, celebrada
del 24 al 26 de octubre en Islas
Galapagos (Ecuador), con la
participacion de doce paises,
entre ellos Espana.
Para avalar su peticion, la Segib
y la OISS tienen previsto avanzar
en Cadiz los resultados de un
estudio que describe la situacion
actual de las personas con
discapacidad en Iberoamérica y,
por tanto, los obstdculos a los
que se enfrentan para acceder a
un empleo.
Segtin cifras de la Organizacion
Mundial de la Salud, de los
aproximadamente mil millones
de personas que tienen
discapacidad en todo el mundo
(suponen alrededor del 15% de
la poblacioén), unos 90 millones
viven en Iberoamérica, donde
se calcula que el 80% de estos
ciudadanos que podrian trabajar
no lo hacen.
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Servicios
para
mayores

El proyecto Robocity2030
facilita la asistencia a los
mayores

El programa Robocity2030,
financiado por la Comunidad de
Madrid, persigue la creacién de un
robot que dara asistencia personal
a mayores y discapacitados de
cara a facilitar sus actividades coti-
dianas y fomentar su autonomia.
El proyecto viene desarrollando
sus actividades desde 2006 con la
participacion de las Universidades
Carlos 1II, Politécnica, Alcala, Rey
Juan Carlos y UNED, asi como el
CSIC, y cuenta con mas de 200
investigadores. Ademas, participan
hospitales como el de Getafe o el
Hospital Nacional de Parapléjicos
de Toledo, que colaboran en el
desarrollo de disefios especificos
para las per-
sonas con
discapaci-
dad.

Asibot
y Maggie
son los
dos robots
personales
que forman
parte  del
proyecto.
Diseflados y
construidos
en los labo-

- ratorios de la
El proyecto persigue  Universidad
incrementar la Carlos 10,

autonomia de .
mayores, personas Asibot es un

con discapacidad y robot para
cuidadores asistencia

de personas
con discapacidad, capaz de servir
comidas y bebidas, recoger obje-
tos del suelo o ayudar a afeitarse y
maquillarse, mientras que Maggie
es un robot social capaz de in-
teraccionar con personas, y de
reconocer voces y caras.
www.madrid.org

(pasa a la pdgina 74)

utonomia

ACCESIBILIDAD innovac:i_én_

GPS accesible en el movil

udiolayer es una aplicacion para iPhone desarrollada por la
AUniversidad de Huelva, que permite a los usuarios planificar

rutas, a pie o en coche, con la novedad de que si se alejan el
movil emite un aviso mediante sonidos o vibraciones. El programa
también informa sobre puntos de interés, proporciona herramientas
para compartir opiniones y recomendaciones con otros usuarios,
permite la creacion o importacion de ele-
mentos multimedia de otras fuentes, como
los puntos de interés de Google, posibilita
la grabacion de los trayectos recorridos para
utilizarlos en otro momento y permite al
usuario dar a conocer a su circulo de amis-
tades su Ultima posicion, algo muy Util para
personas que sufren Alzheimer.
Audiolayer nace a partir del analisis de las
funcionalidades que ofrecen las aplicaciones GPS a las personas con
discapacidad. Las conclusiones indican que estas incluyen prestacio-
nes que requieren habilidades y conocimientos sofisticados, y que
algunos productos de apoyo compatibles con este tipo de aplica-
ciones pueden ser intrusivos. Todas estas circunstancias impiden que
usuarios con necesidades especiales puedan utilizar los servicios
GPS comodamente. A raiz de estas observaciones, se ha desarrolla-
do Audiolayer, aln en fase de pruebas, pero mucho mas accesible,
menos intrusivo y con una interfaz sencilla que permite al usuario
personalizar la pantalla de manera que muestre la informacién grafi-
ca que desee.
www.uhu.es

Guia de ocio accesible desde el movil

(Predif) ha desarrollado, en colaboracidon con la Fundacion

Once y la Fundacion Vodafone Espafia, el proyecto “Espacios
y actividades de ocio y tiempo libre accesibles para todas las per-
sonas”. Se trata de una guia disponible a través del teléfono movil,
on line y en papel, que incorpora 182 nuevos
recursos de ocio accesible: teatros, pubs,
restaurantes, parques naturales, museos o
monumentos. La aplicacion desarrollada por
la Fundacion Vodafone para el movil permite
al usuario organizar sus viajes y encontrar
recursos proximos a su ubicacion gracias a
un geolocalizador. Como novedad, la guia
cuenta con informacién en lectura facil, accesible a personas con
discapacidad intelectual o con dificultad de comprension.
Con las nuevas alternativas incluidas, ya son mas de mil los recursos
disponibles. Predif cuenta con técnicos que visitan cada sitio para
comprobar su accesibilidad. En la actualidad, hay 80 millones de
personas con discapacidad en Europa, lo que convierte al turismo
accesible en un sector de negocio en alza.
www.fundaciononce.es — http://fundacion.vodafone.es —
www.prediforg

La Plataforma Representativa Estatal de Discapacitados Fisicos




Aprender jugando con la Fundacion Orange

de Autismo del Instituto de Robdtica de la Universidad

de Valencia y la Fundacion Orange. Dirigida a nifios y
adultos que padecen autismo, se trata de un conjunto de
videojuegos educativos que entrenan de forma ludica areas
clave en el desarrollo. Mediante un sistema de camara-
proyector, y a través del reconocimiento del movimiento, se
reproduce la imagen del propio jugador junto con una serie
de elementos graficos y musicales que guian su aprendizaje.
El programa es gratuito, compatible con ordenadores per-
sonales con el sistema operativo Windows 7 y requiere del

Pictogram Room es fruto de la colaboracién del Grupo

uso del sensor Kinect para
Xbox de Microsoft.
Actualmente se ofrecen dos
conjuntos de videojuegos
(40 actividades en total)
destinados a trabajar dos
aspectos del desarrollo de la
persona: el cuerpo y las pos-
turas. Los videojuegos son
personalizables y adaptables
a las preferencias del usua-

rio en términos de capacidades, ritmo de aprendizaje, colores y

canciones preferidas.
http://fundacionorange.es

e trata de un por-

tal, cofinanciado

por el Ministerio
de Industria, Turismo y
Comercio, dentro del Plan
Nacional de Investigacion
Cientifica, Desarrollo e
Innovacion Tecnologica
2008-2011, que ayuda a
las personas con discapaci-
dad a localizar dispositivos
moviles que se adaptan
a sus caracteristicas y a
sus preferencias de uso.
Amovil también ofrece
noticias sobre accesibilidad,
un blog especializado en
disefio de tecnologia movil
accesible y datos estadisti-
cos sobre accesibilidad de
dispositivos moviles.
www.amovil.es/es-ES/

utismo Espaiia esta

desarrollando la

campana “El autismo
te habla”, que pretende
difundir las sefales de esta
enfermedad fomentando
su deteccion en la infancia.
Con esta iniciativa se quie-
re concienciar a padres y
familiares para que estén
atentos a los sintomas que
indican la presencia del
autismo a fin de actuar
cuanto antes. La campafa
cuenta con la colaboracion
del Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e
Igualdad, Fundacién Once
y Fundacién Atlético de
Madrid.

Catedras Indra:

las TIC al servicio
de las personas con
discapacidad
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para
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BBK Auzolan Senior atiende
a personas mayores a través

de la television

El proyecto BBK Auzolan Senior
para el tratamiento de personas
mayores a través del televisor per-
sigue que los miembros de este
colectivo que viven en entornos
rurales puedan permanecer en su
domicilio. Esta tecnologia ya se ha
implantado, a modo de programa
piloto, en algunos domicilios ubi-
cados en el entorno la Fundacién
Orue, en la localidad vizcaina de
Amorebieta. Los participantes son
personas mayores que viven en su
domicilio y que cumplen criterios
de fragilidad como, por ejemplo,
padecer enfermedades cronicas,
tomar medicacion multiple o pre-
sentar ingresos hospitalarios con-
tinuados. Los usuarios cuentan
con un receptor de sefal acopla-
do a sus televisiones mediante
conexion telefonica que les envia
mensajes sobreimpresos relacio-
nados con su salud y seguridad.
Asimismo, permite establecer un
sistema de videoconferencia con
los hogares, para comunicarse con
ellos y, por ejemplo, detectar y
corregir un problema dentro del
domicilio.

El proyecto persigue
incrementar la autonomia de
las personas mayores

La iniciativa es fruto de la Obra
Social de BBK, que a través de
su red de proyectos socialmen-
te innovadores BBK Innova Sarea,
apoya este proyecto con mas de
120.000 euros, la Mancomunidad
del Valle de Arratia y la entidad sin
animo de lucro ITG Taldea.
http://innovasocialbbk.com.mia-
lias.net/index.php?cat=110
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Melovibe, nueva aplicacion accesible para
Android

elovibe es una aplicacion desarrollada por Orange que
permite a las personas con discapacidad auditiva aso-

ciar vibraciones personalizadas a sus contactos. De esta
manera, el usuario puede identificar quién llama o enviar un
mensaje sin necesidad de mirar el dispositivo.
Los usuarios también pueden crear sus propias melodias com-
binando tres niveles de intensidad y asignar un nombre a cada
una o bien utilizar las melodias predefinidas.
Se trata de un producto de utilizacion sencilla, con teclas
amplias y facilmente identificables. Ademas, las vibraciones
tienen suficiente intensidad para que una persona con discapa-
cidad auditiva las pueda distinguir sin problemas. La aplicacion
es gratuita y esta disponible para descarga en Google Play.
http://fundacionorange.es/

Multiples proyectos sobre discapacidad en
la Imagine Cup de Microsoft

La Imagine Cup de Microsoft,
celebrada en Sydney, es
mucho mas que una com-
peticion de software. En ella

% se dan cita los investigado-
res y emprendedores mas

| innovadores del sector, y las
aplicaciones que han podido
verse en su Ultima edicion
demuestran que los desarro-
En Imaginecup se dan cita llos en materia discapacidad
emprendedores e investigadores de estan en alza. Taiwan, uno de

todo el mundo en torno a la aplicacion 10s paises finalistas, presentd
de las nuevas tecnologias en diferentes un sensor corporal para el

sectores tratamiento de enfermedades;
desde Ucrania se mostraron unos guantes equipados con sensores
que ayudan a escribir a las personas con problemas en habla y/o
en la audicién a través de la lectura de sus gestos; mientras que los
neozelandeses han desarrollado una aplicacion mévil que ayuda a
desplazarse a los invidentes.

Uno de los proyectos mas interesantes ha procedido de la
Universidad de Beira de Portugal; se trata de wi-Go, un sistema

que utiliza la aplicacién de reconocimiento gestual de Microsoft,
Kinect, sobre un carrito de la compra con su correspondiente cesta,
construyendo de este modo un dispositivo autbnomo que sigue al
usuario y le ayuda a ir al supermercado. Con un gesto se activa y
con otro se desactiva, y cada persona puede personalizar los gestos
necesarios para adecuarlo a su discapacidad.

www.imaginecup.com



Zac Picto, el asistente
virtual para las
personas con autismo

ac Picto es un software

Z basado en pictogramas
dirigido a padres y pro-
fesionales del entorno de las
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Zac Picto se constituye como una
aplicacién “todo en uno” para
personas con autismo

personas con trastornos del espectro del autismo (TEA). Se trata
de una solucién multimedia que incorpora un organizador visual
para el aprendizaje y un amplio catalogo de pictogramas y demas
recursos para este colectivo, todo ello en el marco de una comuni-
dad on line en la que es posible compartir estos contenidos.

La aplicacién es obra de John LeSieur, creador de otras muchas
soluciones, como es el caso de Zac Browser, un navegador diri-
gido a niflos con autismo y que, en la actualidad, utilizan mas de
2,5 millones de personas. Zac Picto es compatible con Windows,
Mac OS y Linux y ha sido traducida al espafiol gracias a la

Fundacion Orange.
http://zacpicto.com

| programa Padrino

Tecnoldgico es una

iniciativa de la Catedra
para la Mejora de la
Autonomia Personal de
Telefonica en la Universidad
de Alcala de Henares
(CAPTA), que agrupa a
“padrinos” voluntarios que
dedican su tiempo a desa-
rrollar soluciones TIC para
nifios con afecciones moto-
ras y/o cognitivas elevadas.
Ademas, cuenta con la cola-
boracion de los estudiantes
de la universidad como
posibles emprendedores
que podrian aprovechar el
nicho de mercado existente
en torno a la discapacidad,
casi 1.000 millones de per-
sonas en el mundo.

a nueva Clasificacion
Internacional de
Funcionamiento
de la Discapacidad y la
Salud para la Infancia
y la Adolescencia (CIF-
IA) impulsada por la
Organizacién Mundial de
la Salud es fruto del tra-
bajo de 20 afios. El libro
contempla la discapacidad
Ccomo un concepto univer-
sal y nace ante la necesidad
de desarrollar una nueva
clasificacion que evalua-
ra la situacion de nifos y
jovenes con discapacidad,
de cara a dar respuesta a
sus necesidades. En Espafa
hay mas de 60.000 nifios
con discapacidad, de 0 a 5
anos, y alrededor de 75.000
de 16 a 24 afos.

Autonomia
personal
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Autorizado en Consejo de Ministros para cubrir
el aumento de beneficiarios

Aumento de 117 millones
en el nivel minimo

de financiacion de la
dependencia

El Consejo de Ministros
celebrado el 30 de
noviembre ha autorizado

la aplicacion del Fondo de
Contingencia para elevar

en 117 millones de euros el
nivel minimo de financiacion
de la Ley de Dependencia
estipulado para 2012.

MADRID/RAP

a decision se ha adoptado

para cumplir lo que establece

dicha norma, la garantia del

citado nivel minimo, y por-

que es firme compromiso del
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e Igualdad preservar este Sistema. Asi, el
crédito definitivo para el presente ejerci-
cio ascenderd a 1.405 millones de euros,
119 millones més que el de 2011.

La decision se ha producido a raiz
del aumento en el Sistema de personas
dependientes con prestacion reconoci-
da, exactamente 21.252. Al mismo tiem-
po, la lista de espera, que a comienzos de
ano se cifré en mas de 305.000 personas,
se ha rebajado en 74.087 dependientes.
Habida cuenta estas cifras, y comoquiera
que resulta prioritario preservar el mode-
lo de dependencia incluso en adversas
condiciones economicas, el Gobierno
cumple una ley en cuya defensa esta ple-
namente comprometido y eleva en 117
millones de euros este umbral.

La reforma del Ministerio de Sani-
dad, Servicios Sociales e Igualdad para
mejorar y hacer sostenible el Sistema de

utonomia



Autonomia Per-
sonal y de Aten-
cion a la Depen-
dencia estd mos-
trando ya algu-
nos resultados:
el ahorro para la
Administracion
General del Esta-
do se sitta en los
835 millones de
euros, cuantia
que proviene de la supresion del nivel
acordado de financiacién (305 millo-
nes), de la suspension de las cotizaciones
a la Seguridad Social de la prestacion
economica para cuidados familiares (330
millones de gasto en 2011) y de la bajada
de la prestacién para los no profesionales
que cuidan a personas dependientes
(220 millones de ahorro sobre el nivel
minimo).

Ninguna de estas medidas centradas
en la reduccion del gasto del Sistema de
Dependencia y orientadas a convertir
en sostenible un modelo acuciado por
la escasez de recursos ha evitado, sin
embargo, que este deje de funcionar. Al
contrario, han seguido entrando perso-
nas en el Sistema y se ha ido ajustando
la lista de espera. Ahora, debido a estos
dos factores, habra 117 millones mas
para que las comunidades auténomas
financien la dependencia.

La evolucion respecto al afio pasado
es ilustrativa: el crédito inicial en 2011
fue de 1.084 millones de euros, pero
también se ampli6 para cumplir la ley en
202 millones, hasta alcanzar la cuantia
de 1.286 millones de euros. Este afio,
aunque se suprimio el nivel acordado, el
Gobierno elevod el minimo de financia-
cién para dejarlo en 1.288 millones de
euros. Tras la ampliacion de crédito de
117 millones acordada hoy, la cantidad
asciende a 1.405 millones de euros,
concretamente 119 millones mas que
un afno antes.

La ampliacion del nivel minimo de
financiacion del Sistema de Dependencia
es una medida que beneficia especial-
mente al colectivo de las personas con
discapacidad, pues muchas de ellas son
dependientes en diferentes grados v,
como tales, se acogen a los recursos y
servicios del modelo.

Se rubrica, asi, la defensa que el
Gobierno hace de este colectivo, pues
no se trata de una decisién aislada, sino
de un elemento mas del listado que en
los ultimos meses ha ido completando el
Ejecutivo con el fin de trasladar a estas
personas un mensaje de seguridad y
COMPromiso.

Ya en la reforma sanitaria se incluye-
ron medidas para reducir la aportacién
al gasto farmacéutico que hacen las per-
sonas con discapacidad y mas adelante,
con la regulacion de la cartera de pro-
ductos ortoprotésicos, el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
igualo los precios en todo el territorio
y dejo fuera de cualquier aportacion al
pago a los ciudadanos de esta condicién
con inferior volumen de renta.

En el Real DecretoLey para la para-
lizacion durante dos afios de los desahu-
cios, el Gobierno manifesto su sensibili-
dad con las personas con discapacidad,
ya que incorporo al grupo de colectivos
protegidos a las familias con personas
con discapacidad a su cargo y a las pro-
pias personas con discapacidad.

Recientemente, el Boletin Oficial del
Estado publico la resolucion por la que
se repartia el total de mdis de 280 millo-
nes en concepto de subvenciones con
cargo al IRPF. Los programas, proyectos
e inversiones relacionados con la disca-
pacidad aglutinaron unos 47 millones
de euros, lo que convirtio a este colectivo
en el segundo mas beneficiado de la con-
vocatoria. En esta misma linea, la futura
Ley de Justicia Gratuita eximira del pago
de tasas, abogados y procuradores en
procesos civiles a estos ciudadanos.

Asimismo, los ministros de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, y de
Hacienda y Administraciones Publicas,
transmitieron a los miembros del Cermi
(Comité Espaiol de Representantes de
Personas con Discapacidad) esta misma
semana que el Gobierno, por medio
del Fondo de Liquidez Autonémica
(FLA), ha abonado ya unos 339,6 millo-
nes de euros para cubrir los pagos pen-
dientes con los proveedores de servicios
sociales. Las comunidades auténomas
se encargaran de la tramitacion de
dichos pagos.

El namero de personas beneficiarias
con prestaciones a fecha 1 de diciembre
de 2012 asciende a 770.949.

En el mes de noviembre se conti-
nua con el proceso de actualizacién
de los datos que figuran en el Sistema
para la Autonomia y Atencién a la
Dependencia. El nimero de nuevas
solicitudes presentadas en el Sistema ha
ascendido a un total de 19.001.

En relacion con la gestién llevada
a cabo por las comunidades auténo-
mas, se aprecia como un 52,11% de
las nuevas resoluciones incorporadas al
Sistema se refieren a revisiones del reco-
nocimiento del grado de dependencia.

En cuanto al nimero de personas
con prestacion reconocida, ascienden
a un total de 5.171 nuevas personas
beneficiarias, en relacién con el mes
anterior.

Destacar, asimismo, que casi un
94% de las solicitudes presentadas ya
han sido valoradas, porcentaje muy
similar al existente en el mismo mes del
pasado afo, lo que indica que se man-
tiene la agilidad en la gestion.

Asimismo, el nimero de personas
que se encontraban a la espera del
reconocimiento de su correspondiente
prestacion ha disminuido en un total
de 1.651 personas en relacién con el
mes anterior.

Autonomia
personal
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El Imserso y el Centro de
Supercomputacion de Castilla y Leon
firman un convenio de colaboracion

El director general del Instituto de Mayores

y Servicios Sociales, César Antén Beltrdn,

y el presidente de la Fundacién Centro

de Supercomputacion de Castilla y Ledn,
consejero de Fomento y Medio Ambiente,
Antonio Silvdn, han firmado un convenio
marco de colaboracién por el que el Centro de
Supercomputacion colabora y presta apoyo al
Imserso, en el asesoramiento, uso y apoyo en la
prestacion de servicios y procesamiento de datos.
Ledn/RAP

y Ledn (Caléndula), ubicado en el CRAI TIC

de la Universidad de Ledn, desarrollara en
los proximos meses el nuevo sistema de infor-
macion para la dependencia, que atendera a
todo el territorio nacional. Asi lo anuncio el 16
de noviembre en Ledn el director general del
Instituto de Mayores y Servicios Sociales, César
Anton Beltran.

El director general del Imserso destacé que
el actual sistema de gestion de los servicios de
la dependencia tiene como fecha de caducidad
el préximo verano, y que para entonces los ser-
vicios de la Universidad de Leon habran desa-
rrollado una nueva plataforma tecnoldgica que
gestionara estas prestaciones “con una mejora
cualitativa”. Antén Beltran hizo hincapié en que
con este convenio se consigue amortizar y ren-
tabilizar grandes inversiones publicas, como es
el caso del supercomputador de la Comunidad
(el segundo con mayor capacidad del pais).

Este acuerdo permitira la colaboracion de
ambas instituciones en la mejora y apoyo
mutuo en proyectos de desarrollo e innova-
cion tecnologica.

Mediante esta iniciativa se pretende agilizar
los proyectos de colaboracion entre ambas
instituciones para el desarrollo cientifico, tec-
noldgico y socioecondmico y la adaptacion de
tecnologias emergentes de la informacion y de
las comunicaciones en las materias propias de
cada institucion, asi como en otros aspectos
que en el futuro pudieran ser considerados.

EI Centro de Supercomputacion de Castilla

Autonomia

personal

Hermida, Anton Beltran, Silvan y Gutiérrez,
tras la firma del convenio

El Centro de Supercomputacion prestara
asesoramiento, su unidad de procesamientos
de datos, los servidores de almacenamiento,
asi como apoyo en el despliegue de servicios
y la externalizacién y automatizacion de las
copias de seguridad, de forma que se man-
tenga una copia actualizada en instalaciones
externas al Imserso.

Supercomputador Caléndula

Anton Beltran recordd que el Imserso nece-
sita nuevas instalaciones y desarrollos informa-
ticos para desarrollar su actividad, y que “en
este momento la precariedad presupuestaria
nos impide planificar nuevos gastos”. Una cir-
cunstancia que ha llevado al Gobierno a acu-
dir al supercomputador Caléndula. El director
general sefiald que el presupuesto de los nue-
vos servicios informaticos que exigia su depar-
tamento superaba el millon de euros, mientras
que el "supercomputador era una inversion ya
realizada por las administraciones publicas y
que debe ser rentabilizado”.

Ambas instituciones se comprometen a
colaborar mutuamente en proyectos de mejo-
ra de la gestion informatica y en el desarrollo
de proyectos de desarrollo e innovacion tec-
nologica.




Premios “Informacion sobre el Envejecimiento y las Relaciones
Intergeneracionales”

Un reportaje publicado en la revista
60YMAS obtiene el tercer premio de
Periodismo en la categoria de prensa escrita

En el marco del Aiio Europeo del Envejecimiento Activo y de la
Solidaridad Intergeneracional, la Comisién Europea ha querido
distinguir el trabajo y la sensibilidad que personas, empresas e
iniciativas han tenido en el dmbito del envejecimiento activo y de la
solidaridad intergeneracional durante este afio 2012.

la categoria de Periodismo escrito por el reportaje publicado en
la revista 60YMAS (Imserso) “Volver a casa de los padres por la
puerta de atras”.

EI periodista espafol, Miguel Nufez, obtuvo el tercer premio en

Miguel Ninez, Juan Manuel Moreno y César Antén Beltran

El pasado 13 de noviembre se entregaron en la sede de la
Comisiéon Europea en Bruselas los premios en las categorias de
Emprendedores Sociales, Puestos de Trabajo para Todas las Edades,
Hacia Entornos Adaptados a las Personas Mayores, generations@
school, Concurso de Relatos de Vida y Premio Periodistico —prensa
escrita— y Premio Periodistico —-medios audiovisuales—.

En la categoria de Periodismo escrito, el tercer premio fue
para el periodista espafiol Miguel Nufiez por el reportaje publi-
cado en la revista 60YMAS del Imserso: “Volver a casa de los
padres por la puerta de atras”, un reflejo de la dificil situacion
econdmica y social que padecen muchas familias espafiolas y
que demuestra la solidaridad intergeneracional que existe entre
padres e hijos para convivir bajo un mismo colchon familiar ante
las adversidades.

En el marco del Dia de los Derechos
Humanos, 10 de diciembre

César Anton Beltran:
“El activismo 2.0

del Cermi supone
un avance en

los derechos de

las personas con
discapacidad”

ara el director general del
PImserso, César Anton Beltran,
los proyectos “Activismo 2.0
en favor de las personas con dis-
capacidad” y “;Conoces tus dere-
chos? Defiéndelos”, promovidos
por el Cermi, suponen una aplica-
cion "acertada y real” y un "avance”
en la igualdad de oportunidades.
Asi lo ha manifestado duran-
te la celebracion en la agencia
Servimedia de la sesién «Las TIC al
servicio de las personas», celebrada
en el marco del Dia de los Derechos
Humanos, para presentar dos ini-
ciativas del Cermi para promover
el activismo 2.0 entre las personas
con discapacidad y sus organiza-
ciones representativas y lograr asi
mejores y mas eficaces dispositivos
de defensa de los derechos de esta
parte de la poblacion.

Autonomia
personal
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Exoesqueletos que permiten acoplar robots

a nuestro cuerpo para buscar una mejor

rehabilitacion restaurando habilidades

funcionales; neuroprotesis, dispositivos que

por Marisa Dominguez estimulan eléctricamente una parte del cuerpo

Fotos: M.? Angeles Tirado/ humano; o rehabilitar las facultades del paciente a
Archivo través de un mundo virtual. Parecen conceptos del

futuro, sin embargo, son ya una realidad gracias

a las investigaciones en neurorrehabilitacion,

robotica y realidad virtual.
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a ciencia también se ins-
pira en la ficcién, ;o es
a la inversa! Los robots
# han poblado nuestro
universo en la panta-
lla con peliculas como
Robocop, La guerra de las
galaxias, Terminator o los
ultimos Transformers.

Los robots de estas peliculas estin
aun lejos de ser una realidad pero, gra-
cias a la tecnologia, al menos podemos
acoplar uno al cuerpo de una persona
con problemas de movilidad, ya sea en
brazos o piernas.

La interconexién entre el sistema
nervioso humano vy los sistemas meca-
trénicos, es decir, combinar la ingenie-
ria mecinica, la electrénica y la infor-
madtica para restaurar las capacidades
neuromotoras, ya no es solo un tema
de la ciencia ficcion. Los avances en
la investigacion atin no han llegado a
restaurar la capacidad motora pero, al
menos, han conseguido rehabilitarla.

La Fundacion del Lesionado
Medular (FLM) presenté el pasado
septiembre en Madrid el “EksoBio-
nics”, un dispositivo electromecanico
o exosqueleto. El aparato permite rea-
lizar bipedestacion y marcha con ayuda

\ de muletas o andador a personas que
j i 8 presentan problemas en las extremida-
des inferiores, a consecuencia de alte-
raciones neuroldgicas como la lesion
medular, el dafo cerebral o la esclero-
sis multiple.

Los exoesqueletos son armazones
mecanicos que se colocan sobre los
brazos, piernas y espalda de una per-
sona con la idea de ayudarla a realizar
ciertos movimientos o a soportar pesa-
das cargas, una aplicacién practica de
la robotica.

En el caso del “EksoBionics”, fun-

ciona con un motor eléctrico con

ores que permite a las personas con
discapacidad ponerse de pie y andar.
@ su utilizacion, sin embargo, la
palona siempre debe estar asistida
por fisioterapeuta que es quien lo
a\,h ya que NO es un aparato para
realiza¥giarcha cotidiana o convencio-
nal, sindfue se debe utilizar para la
rehabilita®on.
Durantela presentacion del exoes-
queleto, que ha sido desarrollado por
la empresa americana Ekso Bionics,

%

en Colalboralci()l‘\é con instituciones
como la Universidad de Berkeley y el

——— - Departamento de De nsa de EE.UU.,,




Natacha Leon, jefa del Servicio Médico
de la FLM, sefalé que para las perso-
nas con lesién medular “es imprescin-
dible ponerse de pie por los beneficios
que tiene a nivel general, como la
regulacion del transito intestinal, las
mejoras del riego sanguineo, la mejoria
de la densidad 6sea, la posiciéon de las
articulaciones, sin olvidar, ademas, el
componente psicologico”.

Un estudio publicado por el grupo
de investigadores de Educacion Fisica
y Deportes del Instituto Guttmann
de Barcelona también corrobora los
beneficios de la rehabilitacion con este
tipo de dispositivos. En el caso de las
lesiones medulares incompletas, las
personas afectadas conservan intacta
una porcién de las proyecciones cor-
ticoespinales, pudiendo recuperar en
algunos casos un grado variable de
funcion motora a través de programas
de rehabilitacion intensiva, de poten-
ciacion de la musculatura atrofiada
por el desuso y la reinstauracion del
control motor voluntario.

Asi lo piensa también el profe-
sor Volker Dietz, que durante la 1.2
Conferencia Internacional en Neuro-
rrehabilitacion que reunié el pasado
noviembre en Toledo a investigadores

y estudiantes de los campos de la reha-
bilitacion clinica, la neurofisiologia apli-
cada y la ingenieria biomédica, subrayd
que “la realidad virtual y la robotica
aplicadas a la rehabilitacién tienen un
creciente interés en la investigacion
para el entrenamiento y la terapia fisica
en personas con déficits funcionales”.

El Lokomat es una especie de
exoesqueleto disefado por Dietz y su
equipo en Zurich para el entrenamien-
to robotico de la marcha humana.

Para el profesor Dietz, “ante un
dafio del sistema nervioso, es necesario
optimizar su reactivacion, asi como
preservatlo lo mejor posible, para ello
el entrenamiento y la repeticion rei-
terada de un movimiento complejo,
como es el caso de la marcha, es impor-
tante para la recuperacién y permite
estandarizar el entrenamiento de la
manera mds precisa adaptindolo a las
necesidades del paciente”.

APLICACIONES MILITARES

Los exoesqueletos no son nuevos.
Se empezd a trabajar en ellos en los
anos sesenta del siglo XX pensando en
aplicaciones militares, promocionadas
por el Departamento de Defensa de
los Estados Unidos. En la actualidad,
varios proyectos americanos intentan
conseguir no solo el incrementar la
fuerza y la velocidad de los soldados,
sino también permitirles cargar con
armas mas grandes, proporcionarles
un mayor nivel de proteccién contra el
fuego enemigo o los ataques quimicos.

En paises como Japon o Francia,
también se desarrollan proyectos pare-
cidos. En este ultimo, se esta llevando
a cabo un programa para disefiar un
exoesqueleto mecanico que ofrece una
estructura dorsal capaz de soportar una
carga de cien kilos de peso sin que ello
suponga un esfuerzo para el soldado.

Sin embargo, en los ultimos afios,
la investigacion de los exoesqueletos
se ha centrado mas en el terreno de la
rehabilitacion.

En Espana, se estan configurando
grupos de investigacion, que trabajan
en diversos dmbitos cientificos rela-

Telerrehabilitacion: re

a se estan lle-

vando a cabo

proyectos de
telerrehabilitacion,
es decir, continuar
la rehabilitacion uti-
lizando la realidad
virtual en casa del
propio paciente, con
buenos resultados. Es
el caso del proyecto
Tehera, plataforma
integral de telerre-
habilitacion motora,
cognitiva y asistencia
psicolégica, mediante

El Consejo de
Administracién

del Centro para

el Desarrollo
Tecnolégico Industrial
(CDTI), organismo
dependiente del
Ministerio de Ciencia
e Innovacion, aprobd
el pasado octubre
este consorcio for-
mado por las
empresas

Everis,

Bienetec,

Hospital

el uso de tecnologias
e interfaces naturales
para pacientes de
dafio cerebral.

cionados con el desarrollo de neuro-
protesis y neurorrobots. En este sen-
tido, destaca el proyecto Hyper, que
coordinan desde el Departamento de
Bioingenieria del Consejo Superior
de Investigaciones Cientificas (CSIC).

Ademias del Hospital Nacional
de Parapléjicos de Toledo, el pro-
yecto cuenta con la participacion de
otros centros dedicados a la investi-
gacion cientifico-tecnologica y médi-
ca: el Fatronik-Tecnalia, las universi-
dades de Zaragoza, Rey Juan Carlos y
Carlos 111, el Instituto de Bioingenie-
ria de Cataluna (IBEC), el Centro de
Investigacion Cooperativa CIC nano-
GUNE, el Centro Tecnologico 1K4-
CIDETEC vy el Centro de Tecnolo-
gias de Interaccion Visual y Comuni-

caciones (VICOMTECH).

Los avances en la investigacion ain no
motora, pero estan consiguiendo rehab




Valencia al Mary
Sevilla Aljarafe, Previ e
Inscanner.

La plataforma consta
de tres fases, rehabilita-
cién motora, cognitiva
y psicologica. Los dos

tacion virtual ba

habilidades y ca

La platafo
psico
va

a

La principal novedad de Hyper con-
siste en que, por primera vez, se investi-
gara el uso combinado e integrado de
neurorrobots y neuroprotesis para desa-
rrollar sistemas hibridos, lo que permiti-
ra una interaccién méas natural entre los
sistemas humanos y las maquinas para
la rehabilitacion y compensacion de la
discapacidad motora.

Esta combinacién de tecnologias
supone un salto con respecto a los
exoesqueletos, las protesis o la elec-
troestimulacién funcional, es decir, la
aplicacion de corriente eléctrica capaz
de despolarizar la membrana muscular
o nerviosa y producir su excitacion.

El Hospital de Parapléjicos se
encarga de identificar a los usuarios
potenciales que se beneficiaran, las
caracteristicas y las necesidades que

primeros van dirigidos
al paciente y utilizan
sistemas de rehabili-

sados

en sencillos juegos que
ayudan a mejorar las

pacida-

des del paciente.

rma

alidad virtual también en casa

paciente, dandoles
apoyo con intervencion
psicoldgica y pautas de
tratamiento con ayuda
del facultativo.

El sistema incluye un
ordenador portatil

que el paciente puede
conectar a su televi-

|6gica sién, una cdmara de
dirigida  profundidad y una pla-
los taforma de captacién
familia- de movimiento, en la
resyal  que realiza los ejercicios

programados por los
terapeutas diariamente.

El proyecto, financia-
do por la Comunidad
Europea, tiene como
objetivo continuar el
tratamiento en casa y
evitar desplazamientos
innecesarios a los cen-

utiliza la teleasistencia
mediante videoconfe-
rencia, correo electré-
nico y entorno de apli-
caciones compartidas
para interactuar el equi-
po con la familia, facili-

tienen. A partir del tercer o cuarto
ano del proyecto, el hospital contara
con neurorobots y neuroprotesis para
empezar a hacer rehabilitacion y susti-
tucién motora que se llevard a cabo en
el Hospital Nacional de Parapléjicos,
en el caso de las personas con lesion
medular, y en la Fundacion Alcorcon,
en el caso de los pacientes con proble-
mas cerebrovasculares.

NEUROPROTESIS Y
NEURORROBOTS

Pese a todos estos avances, la aplica-
cién de la robdtica al terreno de la neu-
rorrehabilitacion debe atn tener un
mayor desarrollo. En la actualidad se
avanza para que los robots y los huma-
nos interactien mejor, es decir, que

han llegado a restaurar la capacidad
litarla

tros especializados en
este tipo de lesiones. Se

tando el seguimiento
del paciente.

haya un mejor entendimiento entre la
maquina y el hombre, mejorando las
acciones motoras y haciéndolas mds
seguras.

Para el profesor Jos¢ Luis Pons
Rovira, investigador del Grupo de
Bioingenieria del CSIC, la utilizacion
de estos exoesqueletos debe ir mas
alla de su aplicacion en el campo de la
rehabilitacion y, como explico reciente-
mente en una entrevista concedida para
la revista Infomédula, “en la actualidad la
neurorrobdtica se puede plantear como
una ayuda a la fisioterapia convencional
que se realiza en los hospitales 0 como
algo que va mis all4”.

La intencion de este equipo de
investigadores del que forma parte
Pons, es desarrollar ayudas que per-
mitan al afectado prolongar la fase de
la rehabilitacién en su casa y, si no es
posible, al menos buscar soluciones
para sustituir la funcion motora que
ha perdido la persona afectada.
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Las neuroprotesis son dispositivos
que eléctricamente estimulan una
parte del cuerpo humano. Es el caso,
por ejemplo, de un marcapasos. Las
neuroprdtesis motoras son las que
estimulan el sistema musculo-esquelé-
tico rehabilitando la funcién motora,
situacion que es mds complicada de
resolver.

Los neurrobots son robots que han
establecido una interfaz con la persona
mediante la cual esta es capaz de gene-
rar informacién para “gobernar” al
robot y este es capaz de generar infor-
macion para transmitir a la persona.

Se estd avanzando mucho en
el mundo de las interfaces, que
permiten conectar a la persona con
una maquina mediante la deteccién
de sefales nerviosas que pueden
partir del cerebro o de los nervios
periféricos.

Segtin el profesor Pons, ingenie-
ro mecinico, la restitucion de las
funciones motoras humanas a través
de neuroprotesis y neurorrobots atin
presenta multiples retos cientificos.
Su intencién es que la persona afecta-
da por problemas de movilidad sienta
esta protesis como parte de su cuerpo.

En un reciente seminario sobre
bioingenieria que tuvo lugar en la
Universidad Carlos III de Madrid,
advertia que “en primer lugar no se
conoce suficientemente qué mecanis-
mos de control neuromotor integra-
mos los humanos para realizar fun-
ciones de la vida diaria, por ejemplo
caminar.

En segundo lugar, cuando se
emplean neuroprdtesis y neurorro-
bots para rehabilitar o compensar
funciones perdidas, nos interesa ser
capaces de determinar cudl es la
intencién del paciente para asi poder
compensarla”.

Sin embargo, “descodificar estas
intenciones a partir de la interpre-
tacion de sefiales bioeléctricas, por
ejemplo electroencefalografia o electro-
miografia, es un reto fenomenal”.

Existen ya aplicaciones clinicas
y terapéuticas tanto de la neurorro-
botica como de la neuroprotésis.
Recientemente la firma islandesa
Ossur lanzo al mercado la protesis
inteligente de pierna “Proprio Foot” o

de rodilla “Rheo Knne”.

utonomia

REALIDAD VIRTUAL

Otro aspecto importante para la
neurorrehabilitacién es la aplicacion
de la realidad virtual. El proyecto Toyra
(Terapia Objetiva y Rehabilitacion
Audiovisual), en el que estan implica-
dos la Fundacién Rafael del Pino, el
Hospital Nacional de Parapléjicos de
Toledo y la empresa espafiola Indra,
tiene como objetivo disefar platafor-
mas terapéuticas de base tecnologica,
es decir, realizar una rehabilitacién de
las facultades del paciente con lesion
medular a través de un mundo virtual
y dinamicas de juego, que ayude a su
motivacion en el proceso de la reha-
bilitacion.

Esta motivacién tiene dos enfo-
ques, el primero desde la terapia ladica,
donde la rehabilitacion es parte de un
juego clinico. Se muestra al “avatar”,
que es la representacion del paciente
y la recreacion de sus movimientos
en el mundo virtual, entendiendo por
realidad virtual un software que genera
entornos sintéticos en tiempo real,
representacion de los objetos y la rea-
lidad a través de medios electrénicos.

En la actualldad 5@ 6]11—;]]}23
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Es decir, que es una realidad que existe
solo dentro del ordenador.

El segundo enfoque consiste en
la realizacion de los ejercicios, propo-
niendo objetos segun la clasificacion
funcional del paciente, es decir, perso-
nalizada y adaptada a sus capacidades.

En el informe “Aplicaciones de la
realidad virtual en la rehabilitacion
de pacientes con esclerosis multiple”,
publicado en la Revista espariola de
Esclerosis Muiltiple, el equipo de inves-
tigadores de Biomecanica y Ayudas
Técnicas del Hospital Nacional de
Parapléjicos explica las ventajas que
ofrece esta aplicacion subrayando el
aumento de la atencion médica y fisio-
terapéutica a los pacientes, ya que per-
mite mejorar el seguimiento del lesio-
nado medular haciendo m4s atractivos
los diferentes dispositivos o juegos que
emplea la terapia ocupacional.

Para el equipo del proyecto Toyra,
en el caso concreto de la esclerosis
multiple, “la aplicacion de la reali-
dad virtual ha sido muy reciente, y
la mayoria de las experiencias datan
de los ultimos cinco afios. Aun asi,
los resultados obtenidos son muy
prometedores”.

APRENDIZAJE POR
IMITACION

El entorno de imagenes digitales
interactivas es una forma de motiva-
cién con un feedback que recuerda
a los videojuegos o puede basarse
en ellos. Para poder manipular los
objetos virtuales es necesario cap-
turar el movimiento del paciente,
algo que puede hacerse con diversos
instrumentos, como por ejemplo, el
mando de la Wii.

Seguin datos extraidos del informe
antes mencionado, la mayoria de los
casos en los que se ha aplicado la reali-
dad virtual a esta terapia, son personas
que han sufrido un ictus, patologia
con una incidencia alta y que presenta
secuelas susceptibles de ser rehabili-
tadas, aunque también existen expe-
riencias con otras patologias, como la
lesion medular o la enfermedad de
Parkinson.

El Instituto Tecnoldgico de
Massachusetts fue el pionero a fina-
les de los noventa en la aplicacion
de la realidad virtual a la neurorre-
habilitacién de pacientes con ictus.
El sistema, basado en el concepto de
“aprendizaje por imitaciéon”, consis-
tia en mostrar a un profesor virtual,
que era el que realizaba los movi-
mientos, para que posteriormente
los imitase el paciente.
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El Museo del Prado
presenta hasta el 3 de
marzo una de las mayores
exposiciones de Van Dyck
(1599-1641) en el mundo

y Ia primera que se celebra
en Espafia dedicada a su
pintura y dibujos. Centrada
exclusivamente en su obra
de juventud, la muestra del
Prado abarca a través de
mdas de noventa pinturas

y dibujos el periodo
comprendido entre 1615,

aproximadamente, cuando
Van Dyck contaba 15 afios

de edad, hasta su marcha de

Amberes a Italia en 1621.

Autorretrato. Van Dyck, 6leo sobre lienzo

EL JOVEN VAN DYCK,

MADRID/Museo del Prado y C.F.

Durante estos seis

afos de produccién

temprana, el inquie-

to y extraordinaria-

mente prolifico Van

yck habia pintado

ya unos 160 cuadros, muchos de
ellos obras de gran tamafno y ambi-
cion creativa, de los que el Prado
posee el conjunto mas importante.
Dar sentido a la evolucion del joven
y a menudo contradictorio pintor,
ademis de poner de manifiesto la
extraordinaria calidad de su obra ya
en este periodo, es el propésito de
esta exposicion que incluye cincuen-
ta y dos pinturas y cuarenta dibu-
jos, un conjunto que evidenciara
su precocidad, manifestada no solo
en su gran productividad, sino en la
calidad de sus obras. Incluso de no
haber pintado mas que los cuadros

utonomia
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de esta etapa temprana, Van Dyck
ocuparia también su sitio como uno
de los pintores mas importantes del
siglo XVIL

Antonio Van Dyck forma parte
del exiguo numero de artistas que a
lo largo de la historia han demostra-
do un sorprendente talento precoz.
La exposicion arranca con un auto-
rretrato suyo fechado hacia 1615,
cuando contaba solamente 15 o 16
afios, y abarca hasta octubre de 1621,
fecha en la que se trasladara de
Amberes, su ciudad natal, a Italia.
Durante estos seis afos aproxima-
damente de su periodo en Amberes,
hasta la edad de veintidés, Van Dyck
habia pintado mas de 160 cuadros,
incluidos retratos y obras de media-
no tamafno, pero también mis de
una treintena de ambiciosas compo-
siciones de gran formato. Su estrecha
relacion con Rubens, al que sirvid
como ayudante, plantea algunos de
los interrogantes mas atractivos de

Sansén y Dalila. Van Dyck, 6leo sobre lienzo



esta etapa: ;Por qué Van Dyck cred
obras intentando parecerse lo mas
posible a su maestro y, sin embargo,
se distancié tanto en otras, otorgando
a sus figuras un caricter naturalista
alejado de la idealizacion de Rubens?

Los comisarios de la exposi-
cion son Alejandro Vergara, jefe de
Conservacion de Pintura Flamenca
y Escuelas del Norte (hasta 1700)
del Museo Nacional del Prado, y
Friso Lammertse, conservador del
Boijmans van Beuningen Museum
de Roterdam, Paises Bajos.

UN SELLO PERSONAL

Esta es una de las mayores exposi-
ciones que se han dedicado al arte de
Van Dyck, la primera que se dedica
a su pintura en Espafia, y que se
centra en su obra de juventud desde
la celebrada en la National Gallery
of Canada, en Ottawa, en 1980. El
Prado posee la coleccién mas impor-
tante que existe de obra temprana de
Van Dyck, aportando cinco pinturas
a la exposicion. Al margen del Museo
del Prado, las colecciones mas impor-
tantes de cuadros del joven Van Dyck
se encuentran en la Gemildegalerie
de Dresde y el Museo del Hermitage
de San Petersburgo. Ambos museos

han apoyado el proyecto expositivo
con el préstamo de obras (cuatro por
parte del museo aleman y dos en el
caso del museo ruso). El que fuera el
mejor discipulo de Rubens luchaba
ya al comienzo de su carrera por
definir su estilo, un concepto que era
nuevo en su época, el de la concien-
cia por crear un sello personal.

INFLUENCIAS EN SUS OBRAS
En sus primeras composiciones
se muestra un tanto vacilante en el
tratamiento de las anatomias, expe-
rimenta con ellas, como ocurre en
las obras del comienzo de la exposi-
cion: La entrada de Cristo en Jerusalén
(Indianapolis Museum of Art), La
Lamentacién (Ashmolean Museum de
Oxford) o el Sileno ebrio mostraran su
faceta de pintor experimental con una
fuerte personalidad que busca nuevos
recursos para aumentar el impacto de
sus cuadros en los espectadores. En
cambio, en cuadros como La corona-
cion de espinas (Museo del Prado), Van
Dyck refleja la abrumadora influencia
que le dejo el tiempo que trabajé para
Rubens (1577-1640), y se traduce en
esta obra en que las figuras estin muy
proximas a su mentor, sin impedir, sin
embargo, apreciar nitidamente como
lucha una vez mas
por definir un estilo
propio. Por ejem-
plo, el gusto de Van
Dyck por las textu-
ras y unos fisicos tos-
cos y muy realistas
se aleja de la belleza
idealizada con la que
retrataba Rubens a
sus personajes.
Desde al menos
1617 hasta 1621,
Van Dyck colabo-
16 en el taller del
flamenco, destacan-
do sobre los demas
ayudantes, como
evidencia que fue al
unico al que mencio-
nd por su nombre
entre sus discipulos
en un contrato que
firmo el artista fla-
menco, estipulando
que diversas obras

debian de ser realizadas por él mismo
y por “Van Dyck junto con otros
discipulos”. Es de resaltar que, a pesar
de haberse acercado tanto al estilo
de Rubens, llegase a pintar de una
forma tan personal como demuestran
notables ejemplos de obras maestras
de gran originalidad presentes en la
muestra, como el San Jerénimo en el
desierto (Gemaldegalerie de Dresde)
o El Prendimiento (Museo del Prado),
probablemente una de sus ultimas
composiciones antes de partir rumbo
a Italia en otono de 1621 y la de
mayor tamafio que pintd Van Dyck
durante su juventud.

La muestra acaba con el retra-
to que le pintd a la primera espo-
sa de Rubens, Isabella Brant, en
1621 (National Gallery of Art de
Washington), que segun los cronistas
de la época le regald a su maestro
antes de marchar a Italia. En este y
otros retratos de esta época se aprecia
un estilo muy personal, definido por
la fluidez y estilizacién de las formas y
la elegancia de las posturas, caracteris-
ticas que le convertirian mds tarde en
uno de los retratistas mas influyentes
de la historia del arte europeo.

CATALOGO

El catilogo que acompana a la
muestra se ha realizado bajo la direc-
cion de Friso Lammertse y Alejandro
Vergara, y cuenta ademas con la
colaboracion especial de Anne-Marie
Logan, especialista en dibujo flamen-
co, y de otros especialistas. Los prin-
cipales asuntos que han ocupado
a los autores son la extraordinaria
precocidad del talento de Van Dyck,
su enorme productividad, las sor-
prendentes fluctuaciones de su estilo
pictorico y su relacion con Rubens,
su maestro y mentor. El catilogo
incluye también una seccién técnica
en la que se muestran los resultados
de los estudios de la obra de Van
Dyck llevados a cabo en el Gabinete
Técnico del Museo del Prado. Esta
publicacion es el resultado de un
ambicioso proyecto de investigacion
que situa al departamento de pintura
flamenca del Museo del Prado como
uno de los principales centros de
investigacion en esta materia a nivel
mundial.
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Que se la llevaron! Goya, grabado

Con 102 estampas, Ia
exposicion presenta las series
completas de los Caprichos
(80 grabados, 3.2 edicion de
1868) y de los Disparates

(22 grabados, 18 de ellos

de Ia sexta edicion, de

1916, y 4 adicionales de Ia
primera edicion, de 1877),
pertenecientes a la coleccion
de obra grafica del pintor de
Ia Fundacion Juan March, en
el Museo de Arte Abstracto
Espaniol de Cuenca del 30 de
octubre el 10 de febrero.
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CUENCA/Fundaciéon Juan March

y Cristina Farifas

os Caprichos fue la
primera coleccion
de grabados prepara-
da por Goya para ser
vendida como conjun-
to. Probablemente su
génesis fue lenta y ha de verse
ligada a la crisis de su enfermedad
desde 1792, que le hizo refugiarse
en si mismo y dar libertad al capri-
cho y a la invencién. En estos gra-
bados, la realidad queda atrapada
en lo que tiene de mas singular,

de mas incisivo, de mas irracional,
de més dificilmente reductible a
razén o a arquetipo. El contenido
de las estampas, tan particular, se
considerd6 mordiente y peligroso
en su tiempo. Debajo de estas
generalizaciones abstractas, sus
contemporaneos veian, probable-
mente con razon, acusaciones mas
concretas, doblemente sospechosas
en los afos en la que en la vecina
Francia se vivian las conmociones
de la Revolucion.

Los Proverbios, Disparates o
Suefios constituyen la serie de gra-
bados mas dificil de interpretar.
Obra de la vejez del maestro, pare-
ce ser inmediatamente posterior



a la Tauromaquia, de un ambiente
espiritual proximo al de las Pinturas
Negras y, como estas, cabe fecharlas
en torno a 1819-1823. Algunas
pruebas llevan inscripciones auto-
grafas, segun parece del mismo
Goya, que las titulaba Disparates, lo
que ha permitido generalizar esta
denominacién, adecuada a aquello
que se suele presentar como extre-
madamente absurdo e irracional.
Desde la atmosfera de cerrado pesi-
mismo que vive el viejo Goya en los
anos de la restauracion absolutista,
parece evidente que una interpreta-
cién general de la serie ha de inten-
tarse por la via del tema clasico del
absurdo de la existencia, de lo feroz
de las fuerzas del mal, del reinado
de la hipocresia o del fatal triunfo
de la vejez, el dolor y la muerte
sobre la vida humana.
Considerado como el punto de
partida hacia el arte de la moderni-
dad, como precursor de algunas de
las manifestaciones artisticas mas
singulares del siglo XX, Goya fue
un referente, entre otros, de autores
tales como Saura, Viola, Millares y
Canogar, del grupo El Paso, repre-
sentantes de la vanguardia espanola
de posguerra (cuyas obras pueden
verse en la coleccion permanen-
te del museo); asi como también
del propio Fernando Zoébel, crea-
dor del Museo de Arte Abstracto
Espaniol, de Cuenca. Algunos de los

Caballo raptor. Goya, grabado

Al Conde Palatino. Goya, grabado

Cuadernos de Apuntes de Zobel con-
tienen dibujos que hacen referencia
a los grabados de Goya, que podran
verse también en esta exposicion.

Francisco de Goya (Fuendeto-
dos (Zaragoza), 1746 - Burdeos,
1828) comienza su carrera artistica
como pintor de encargos de frescos
religiosos y cartones para tapices.
En 1789 es nombrado pintor de
camara de Carlos IV. Sus retratos
de la familia de este monarca espa-
fol, asi como de otras figuras de
la nobleza, o sus Majas -desnuda
y vestida—, son bien conocidos. La

guerra contra los franceses en 1808
y su condicién de liberal perseguido
por el absolutismo monarquico de
Fernando VII, junto a su temprana
enfermedad, que le sumira en la
sordera total, marcaran decisiva-
mente su obra. Los Fusilamientos del
3 de mayo, la Carga de los mamelucos
o la serie Pinturas Negras, son otras
de las obras de Goya universalmen-
te conocidas. En 1823 se exilia a
Francia.

En el conjunto de la abundante
y magistral producciéon de Goya, el
gran poder de difusion del graba-
do brindo al artista un cauce més
amplio para la labor de critica, de
regeneracién moral y de estimulo
al pensamiento que proponian sus
coetaneos, los ilustrados. El arte
de Goya en sus grabados posee un
valor testimonial, una fuerza que
supera la caricatura para convertir-
se en reportaje grafico de la Espafia
de su tiempo.

Goya provoca en el arte occi-
dental un cambio sustancial de
las pautas artisticas, tanto en sus
aspectos técnicos como tematicos,
anunciando el paso de los esque-
mas clasicos hacia la modernidad.
Goya transmite la libertad creadora
de su arte, y es considerado por
muchos como el punto de partida
del impresionismo, expresionismo,
surrealismo y otras manifestacio-
nes. Como comentaba Alfonso
Emilio Pérez Sanchez, el que fuera
director honorario del Museo del
Prado, “Goya estd ahi mismo, y la
fuerza terrible de sus imagenes, la
amplitud y, a la vez, profunda uni-
dad de su obra, la crisis que vivio,
le mantienen dolorosamente entre
nosotros. A caballo entre dos siglos,
longevo vy lleno de vitalidad, Goya
se nos presenta como la suma de
muchos artistas juntos; el ‘maestro
de los tapices’, el ‘maestro de las
pinturas negras’, el ‘maestro de los
retratos burgueses’. La tension emo-
cional, distinta en cada momento,
encontré en Goya, en cada ocasion,
un lenguaje y una forma aparen-
temente diversos pero con unas
constantes que han actuado como
detonador de su sensibilidad”.
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DEPORTISTA CON DISCAPACIDAD CON MAS MEDALLAS D

Teresa Perales

E LA HISTORIA

Madrid/Cristina Farifas

1 Consejo de Ministros, en su

sesion del 2 de noviembre de

2012, decidio6 otorgar a esta nada-

dora la maxima distincién que

puede tener un deportista en

Espafa, la Gran Cruz de la Real
Orden del Mérito Deportivo, por su palmarés
y por su capacidad de superacion y esfuerzo.

Tras esta distincion, Teresa Perales viajo
a la India, donde visitd algunos de los
proyectos que alli desarrolla la Fundacion
Vicente Ferrer, y regresd a Espafa el 6 de
noviembre.

En las Paralimpiadas de Londres 2012 ha
conseguido muchos éxitos. ;Cuantas meda-
llas en total? ;Cudl ha sido la prueba mas
dificil, y por qué?

En total consegui seis metales en Londres:
un oro, tres platas y dos bronces. La verdad
es que todas eran dificiles porque el nivel era
muy alto, pero creo que los 50 metros libre,
por ser la primera prueba de toda la competi-
cién, fue la mas dificil.

Llegué a Londres en un buen estado
de forma, pero algo cansada y me costd
mucho meterme en la competicion.
Afortunadamente soy una deportista con
mucha cabeza y tengo que reconocer que
la mayoria de las pruebas las gané gracias
a mi mentalidad competitiva. Incluso en
los momentos en los que parecia que ya no
podia mas, como en la ultima prueba, el
100 metros libre, cuando gané el oro, y sin
embargo horas antes parecia que no podria
meterme ni en puesto de medalla.

“Londres ha supuesto un cambio en la

historia del deporte paralimpico internacional”

Teresa Perales tiene una wvida profesional
y familiar plena vy llena de satisfacciones.
Ha conseguido seis metales en los Juegos
Paralimpicos de Londres 2012: un oro, tres
platas y dos bronces en natacién paralimpica
de alto nivel, y hoy es la deportista con disca-
pacidad con mds medallas de la historia: 22,
tantas como Michael Phelps.
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({Qué éxitos esperaba conseguir en
Londres 20127 ;Sus suefios se han cumplido
en esta paralimpiada?

Un afo antes de la cita paralimpica, des-
pués del campeonato de Europa, mi entrena-
dor y yo decidimos qué pruebas queriamos que
nadase yo en Londres. A lo largo del afio habia
que hacer las marcas minimas que me dieran
esa oportunidad y consegui hacer minima en
todas ellas. Durante los tltimos meses antes de
los Juegos, se iba actualizando el ranking mun-
dial y todo hacia presagiar que podria meterme
en medalla en las seis pruebas. Y asi fue como
me creé expectativas y fui a por ellas.

Siempre quieres mejorar marcas y puestos,
pero creo que tengo que estar orgullosa del resul-




tado. Mejoré marcas personales en tres pruebas
y consegui revalidar el titulo de campeona
paralimpica en el 100 libre, y todo ello después
de haber estado retirada de la alta competicion
durante casi dos afios por maternidad.

MEDALLAS EN UNA ESTANTERIA

{Cémo se ha sentido personalmente des-
pués de tantos éxitos?

Muy bien. Es bonito poder cumplir objeti-
vos y que ademas la gente te felicite por ello.
Aunque también tengo que reconocer que
me he sentido abrumada porque no esperaba
tantos reconocimientos. Es un momento muy
dulce.

{Qué piensa hacer con las medallas?

Bueno, lo que he hecho siempre. Guardar-
las. Aunque esta vez he tenido que comprar
una nueva estanteria para ello y atin no he teni-
do tiempo de hacerlo, porque no han parado
de hacerme entrevistas y siempre me piden que
las lleve. Antes las tenia en una caja debajo de
la cama, pero desde 2008 mi marido insisti¢ en
que habia que ponerlas en una estanteria y asi
lo hicimos. Y quedan muy bonitas.

;Cual es su opinion sobre el desarrollo
de los Juegos Paralimpicos de Londres 20127

Londres ha supuesto un cambio en la
historia del deporte paralimpico internacional.
Ahora hablamos de un deporte muy profesio-
nal, donde se hace practicamente imposible
poder compaginar entrenamientos y compe-
ticiones con vida laboral. Londres ha trans-
formado la forma en que el mundo mira el
movimiento paralimpico. Nunca antes hubo
tantas horas de retransmision televisiva ni tanto
seguimiento medidtico en general, ni se habian
equiparado medallas olimpicas con paralimpi-
cas, y no me refiero a lo econdmico, que en eso
distamos mucho, sino al reconocimiento social.

DEPORTE Y ESPIRITU DE
SUPERACION

La discapacidad para desarrollar la activi-
dad deportiva ;ha sido un gran handicap?

No. Al contrario. Al fin y al cabo yo he des-
tacado en el deporte después de tener mi disca-
pacidad. Antes habia hecho otros deportes que
no tenfan nada que ver con la natacion, pero
nunca ninguno se me habia dado muy bien. En
el deporte paralimpico lo que importa no es la
discapacidad que tienes, sino las capacidades.

El deporte v el espiritu de superacion
(como la ayuda a ser més feliz?

Es mi filosofia de vida. Con el deporte se
aprenden muchas cosas, como que tienes que
esforzarte y sacrificarte para conseguir lo que
deseas. Te pones objetivos y vas a por ellos. A

veces no salen, pero lo sigues intentando. Al
final, aunque sea después de mucho esfuerzo,
tienes la recompensa y eso es maravilloso.
:Qué es lo que recuerda con més carifio
de los comienzos de su vida deportiva?
Recuerdo con mucho carifio los primeros
dias de entrenamiento y esa sensacion de que
cada dia lo hacia mejor y mejor. Y recuerdo
el primer campeonato de Espafa, en el que
gané mi primera medalla. Estaba toda la fami-
lia y fue un momento imborrable.

“Recuerdo con mucho carifo los primeros
dias de entrenamiento y esa sensacion de
que cada dia lo hacia mejor”
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PALMARES
DE TERESA
PERALES

- Juegos
Paralimpicos
(Sidney 2000, Atenas
2004, Pekin 2008 y
Londres 2012), 22
medallas (6 oros, 6
platas, 10 bronces)

- Mundiales (1998,
2002 y 2006), 6
récords del mundo
(2 en piscina larga

y 4 en corta), 11
medallas (6 platas, 5
bronces)

- Campeonatos de
Europa (1999, 2001,
2003 y 2011), 22
medallas (2 oros, 14
platas, 6 bronces)

- 5 récords del
mundo y 7 récords
de Espaiia

VIDA POLITICA Y FAMILIAR

De su trayectoria politica y familiar, ;qué
destacaria?

Lo mejor de mi vida, en todos los senti-
dos, es mi hijo. Es lo mejor que me ha pasado
y lo mejor que he hecho. No hay nada compa-
rable y es de lo que mas orgullosa me siento.

De la politica, lo que puedo decir con
orgullo es que lo hice lo mejor que pude y lo
mejor que supe.

La crisis, ;como esté afectando al deporte
paralimpico?

Bueno, eso lo veremos mds adelan-
te cuando se firme el proximo plan ADO
Paralimpico. De momento no sabemos nada
los deportistas. Habra que esperar a ver el
resultado final de los presupuestos.

Algo que afadir para nuestra revista en
relacién al futuro del deporte paralimpico...

Solo que espero que este cambio y reco-
nocimiento social que se ha producido en
los Juegos Paralimpicos de Londres siga avan-
zando y dentro de poco podamos hablar de
que el deporte paralimpico tiene las mismas
condiciones que el olimpico.
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Coordinacion: Cristina Farinas

LOS CUIDADORES
DE PERSONAS
CON DEMENCIA
Y SU MALESTAR
PSICOLOGICO

rrolla un
“cuestionario
de pensa-
mientos dis-
funcionales,
instrumento
de evalua-
cioén dirigido a identificar a
los cuidadores con mayor
riesgo de sufrir consecuen-
cias negativas por el cui-
dado. Ademas proporciona
claves relevantes para el
desarrollo de una adecuada
atencion a los cuidadores y
el disefio de lineas apropia-
das de intervencion de este
colectivo.
No hay duda de que cuidar
de una persona que padece
demencia es muy deman-
dante, pero también es
evidente que estas deman-
das provocan un mayor o
menor numero de conse-
cuencias negativas para los
cuidadores dependiendo de

Autonomia
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un buen nimero de deter-
minantes relacionados con
caracteristicas del cuidador,
la persona que recibe los
cuidados y del propio con-
texto en el que se llevan a
cabo los cuidados.

EL BIENESTAR DE
LAS FAMILIAS
CUIDADORAS

DE PERSONAS
MAYORES EN EL
HOGAR

| libro
analiza las
caracteris-

ticas, proble-
mas y necesi-
2" dades de los
cuidadores
de mayores
depend|entes para elaborar
y evaluar un programa de
intervencién psicoterapéu-
tica, dirigido a mejorar la
calidad de vida de los cui-
dadores e, indirectamente,
la de los mayores a los que
prestan apoyo.

El cuidado informal con-
tribuye a rellenar lagunas

y carencias de las redes
sociosanitarias de servicios,
y por otra parte es el eje
fundamental de la politicas
sociales de atencion a las
personas mayores en los
paises desarrollados, las

cuales se plantean como
objetivo prioritario “el
envejecimiento en casa”.
De hecho, hoy por hoy,

en nuestros pais la mayor
parte de los mayores resi-
den en su hogar, y cuando
muestran algun grado de
dependencia, y especial-
mente cuando esta se hace
mas acuciante, suele recu-
rrirse a los cuidados y aten-
cion por parte de alguna
persona cercana.

ENVEJECIMIENTO Y
SUBJETIVIDAD

sta investigacion se
Econstituye en torno a

dos partes diferencia-
das: conocer el grado de
influencia del género, el
habitat y el capital cultural
sobre las representaciones,
percepciones y actitudes de
las personas mayores ante
sus procesos de envejeci-
miento como fendbmeno
subjetivo y, sobre todo,
comprender y explicar cua-
les son las experiencias que
definen a estas y al concep-
to de enve-
jecimiento
como feno-
meno subje-
tivo. Trata de
= dilucidar en
qué consiste
envejecer y
observa cua-



les son los determinantes que
condicionan las probabilidades
de un envejecimiento satisfac-
torio.

El lector apreciara el extrema-
do cuidado con el que se han
obtenido las experiencias de
las personas mayores —algunas
muy mayores— que, en muchas
ocasiones, han dispuesto las
oportunidades limitadas para
reflexionar y responder a cues-
tiones sobre si mismas. La
organizacion de todas ellas y la
interpretacion que se hace de
la misma muestran un trabajo
riguroso y respetuoso, sobre
todo con la informacion aporta-
da por los protagonistas.

PERSONAS MAYORES
Y ASPECTOS
ECONOMICOS

- a imagen
asentada en
- la sociedad

= espafola de que
" el colectivo de
personas mayo-
res es receptor
' | neto de recursos
et W
publicos se ve
contrastada a través de este
estudio por el peso cada vez
mayor que tienen sus variadas
aportaciones al sistema econé-
mico espafol.
Los objetivos de este trabajo
son:
« Conocer y cuantificar el
importe de las principa-
les fuentes de ingresos de
las personas mayores en
Espafia, con especial refe-
rencia al procedimiento de
actualizacion de las presta-

ciones a través de indicado-
res de precios.

« Delimitar y cuantificar el
perfil de preferencias de
consumo de las personas
mayores y su financiacién;
determinar los bienes y
derechos que componen
el activo patrimonial de las
personas mayores (inver-
sion) y, en particular, estu-
diar la vivienda como activo
inmobiliario.

« Conocer y estimar, en térmi-
nos monetarios, el empleo
del tiempo por parte de las
personas mayores institu-
cionalizadas en centros resi-
denciales.

» Medir la incidencia de la
pobreza en el colectivo
de personas mayores en
Espana.

ACTIVISTAS CON
DISCAPACIDAD

| lector encontrara respues-
Etas sobre el devenir de la

discapacidad organizada,
la coyuntura econdmica que
ahoga al sector y autocriticas
avaladas por afios de esfuerzo,
de entrega sin limite a la tarea
de mejorar la calidad de vida
de las personas con discapaci-
dad y hacer valer sus derechos
intrinsecos como seres huma-
nos.
Pero hay mas. Posiblemente,
la parte mas atractiva del libro
sea ese ramillete de biografias
personales, los recuerdos de
la infancia y el forjado como
adultos de cada uno de los
protagonistas de la publicacion.
Asdmense sin miedo, con

curiosidad facul-
tativa, a la radio-
grafia colectiva
de una época
dificil y adversa,
colmada de difi-
memmgees,  Cultades y desa-
fios para quienes
no respondian a los canones de
la normalidad.
“Un lienzo impreso sobre el
que trazar el perfil mas intimo
y desconocido de hombres y
mujeres que nunca rindieron
las naves y se lanzaron a la
conquista de sus suefos, a la
postre los triunfos de muchos
de nosotros”.
Activistas es el tercero y ulti-
mo de los libros editados
por el Comité Espafiol de
Representantes de Personas
con Discapacidad (Cermi) para
documentar los quince afios de
historia de la organizacion.
Le preceden En opinion del
Cermi, edicion a cargo de la
periodista Blanca Abella, y Hoy
empieza todo. Breve aproxima-
cién histérica al Cermi como
motor de cambio social (1997-
2012), escrito por Esther Pefias.
Activistas es la excusa perfec-
ta para rendir homenaje a un
grupo hombres y mujeres que
hicieron bandera de la disca-
pacidad, que volcaron su vida
en la defensa de los derechos
mas elementales de millones
de espanoles discriminados,
ignorados y apartados de la
vida social.

(1]
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La 1ll Semana del Deporte
Inclusivo, celebrada en
Madrid entre el 22 y el

28 de octubre, conto con
la participacion de varios
representantes del equipo
paralimpico espariol,

entre ellos la nadadora
Teresa Perales, que fue la
encargada de presidir el acto
de clausura en el Parque
del Retiro el 28 de octubre.
Esta iniciativa, promovida
por la Fundacion Sanitas
y el Centro de Estudios de
Deporte Inclusivo (CEDI),
se celebro bajo el lema

“El deporte inclusivo en la
calle”.

a III Semana del Deporte

Inclusivo conté con un

programa completo de

jornadas académicas en el

INEF, con presencia de

destacados expertos en el
deporte inclusivo a nivel nacional
e internacional como David Legg,
presidente del Comité Paralimpico
de Canada.

Uno de los momentos mas espe-
rados fue el encuentro entre el
atleta brasilenio Alan Oliveira, que
arrebato el oro en los 200 metros
a Oscar Pistorius, y los ciudadanos
de la capital. En un acto celebrado
en el vestibulo de la estacion de

utonomia

Los madrilefios pudieron compartir sus vivencias en la Il Semana del

Deporte Inclusivo

Nuevos Ministerios, los madrile-
fos pudieron compartir sus viven-
cias en los Juegos Paralimpicos de
Londres 2012. Adema4s, gracias a

Esta iniciativa es una de las actividades
Fundacion Sanitas promueve dentro de

Deportistas paralimpicos
participaron en la IIl Semana del
Deporte Inclusivo

g—

una pantalla gigante, los pasillos
de la estacién se transformaron en
una improvisada pista de atletismo
en la que el publico pudo retarse

Estratégica por el Deporte Inclusivo



con Oliveira y conocer cuil es su
marca personal.

ALIANZA ESTRATEGICA
POR EL DEPORTE
INCLUSIVO

También participaron en la
mesa redonda sobre los Juegos de
Londres 2012 los deportistas para-
limpicos Marta Arce (judo), Javier
Lopez (baloncesto en silla de rue-
das), Eduardo Cuesta (tenis de
mesa) y Jorge Orejon.

Otra de las exhibiciones de la
Semana la protagonizaron los pilo-
tos de rally Isidre Esteve, segundo
clasificado en el Campeonato de
Espafia de raids todoterreno, y
Albert Llovera, tercer clasificado
en la categoria absoluta de rallies
en tierra de Espafia.

Ademads, durante toda la sema-
na permanecieron abiertos dos
puntos de deporte inclusivo en la
calle, situados en la plaza de Felipe
Iy en el Parque del Retiro, donde
el publico pudo practicar deportes
inclusivos como futbol, baloncesto,
rugby y tenis de mesa, asi como
algunas disciplinas paralimpicas
como goalball o véleibol sentado.

Esta iniciativa es una de las
actividades que la Fundacién
Sanitas promueve dentro de la
Alianza Estratégica por el Deporte
Inclusivo, creada en 2010 junto
con socios como el Consejo Supe-
rior de Deportes, el Ayuntamiento
de Madrid, el Comité Paralimpico
Espafiol, la Fundacion ONCE,
Telemadrid, la Fundacién Real
Madrid, el Comité Espaiol de
Representantes de Personas con
Discapacidad (Cermi), la Funda-
cion También, la Fundacién SM y
Liberty Seguros.

que la
la Alianza

Foto de familia en el Dia del Deporte Paralimpico en Sevilla

estas exhibiciones asis-
tio también una repre-
sentacion de medallistas
del equipo paralimpico
espafiol, junto con los
presidentes de Persin
y Fundacion Persin, Jos¢ Moya y
Concepcion  Yoldi, respectivamen-
te; el secretario general del Comité
Paralimpico Espaniol, Miguel Sagarra;
el delegado de la ONCE en Andalucia
y presidente de la Federacion Andaluza

de Deportes de Ciegos, Patricio
Carceles, y la delegada de Deporte,
Cultura y Juventud del Ayuntamiento
de Sevilla, Maria del Mar Sanchez
Estrella.

Tanto Patricio Carceles como
Miguel Sagarra agradecieron a Persan
la iniciativa que, por segunda edicion,
ha acercado el deporte paralimpico a
cientos de nifios sevillanos, mientras
que Concepcion Yoldi afirmo sentirse
“orgullosa de apoyar al equipo paralim-
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pico espanol y a los valores que repre-
senta”, asi como de ser los promotores

de esta jornada.

DISFRUTANDO DE LAS
EXHIBICIONES

Los cerca de 500 alumnos de 9
y 10 afos provenian de los colegios
sevillanos Angel Ganivet, Principe de
Asturias, Carlos V, Hispalis, Highlands,
Alemin y San Francisco de Paula. A
lo largo de la jornada, los escolares
pudieron disfrutar de las exhibiciones
protagonizadas por deportistas con dis-
capacidad y, a continuacién, pudieron
practicar y experimentar deportes para-
limpicos como el baloncesto en silla de
ruedas, el futbol de ciegos, el goalball, la
boccia y el eslalon.

VISITA A LA SEDE DE PERSAN

Con motivo del Dia Paralimpico
en Sevilla, destacados deportistas para-
limpicos visitaron la sede de Persdn,
Unica empresa andaluza patrocinadora
del equipo paralimpico espafiol, para
agradecerle su apoyo en la preparacion
de los Juegos de Londres 2012.

Los campeones paralimpicos anda-
luces Carmen Herrera (judo) y Alfonso
Cabello (ciclismo) estuvieron acompa-
nados por otros destacados deportistas
como Alvaro Valera (doble medallista
de plata en tenis de mesa), Miguel
Luque (plata en natacién), Marta
Arce y Moénica Merenciano (bronce
en judo), Alfredo Cuadrado, Antonio
Martin Gaitan y Marcelo Rosado
(miembros del equipo de futbol-5 para
ciegos que conquisté el bronce), Diego
de Paz (baloncesto en silla de ruedas), y
José Manuel Rodriguez (boccia).

Durante la visita, Carmen Herrera
y Diego de Paz hicieron entrega de un
objeto conmemorativo y agradecieron
a Persan, en nombre de todos los
deportistas, su apoyo como patrocina-
dor del Plan ADO Paralimpico, que
les hizo posible disponer de los mejo-
res medios para preparar los Juegos
Paralimpicos de Londres 2012.

personal

Concluye con éxito el II Ti
Iberdrola de vela paralimj

El I Trofeo Internacional
Iberdrola de Vela
Paralimpica reunié en
Valencia, entre el 24 y el
27 de octubre, a cerca

de treinta deportistas
paralimpicos de cinco
paises que ya empiezan a
prepararse para los Juegos
de Rio 2016. La regata,
consolidada ya dentro del
calendario de la clase 2.4mR,
fue un éxito organizativo y
de convocatoria.

| finlandés Niko Salomaa

alcanzé la ultima jornada

de competiciéon como lider

de la clasificacion de la clase

2.4mR, en la que compiten

embarcaciones individuales
de poco mis de 4 metros de eslora,
adaptadas en funcién de la discapa-
cidad del deportista, de forma que
pueda tener todos los instrumentos al
alcance de la mano.

Salomaa afrontaba tranquilo la
ultima jornada, con una comoda ven-
taja sobre el resto de la flota, pero una
averfa al inicio le complicé las cosas.
“En la primera manga he tenido que
arreglar la rotura durante la regata, lo
que me ha relegado al séptimo puesto,
y luego en la segunda prueba, que ha
terminado en el interior de la darsena
del puerto, no he navegado bien y he
sumado un sexto”, explico el joven
deportista nordico. Con la suma de
estos parciales, el finlandés logro llevar-
se el triunfo final pero con un tnico
punto de ventaja sobre el segundo

clasificado, el checo Daniel Bina. “En
las salidas no he estado muy fino, pero
luego he ido recuperando”, ha comen-
tado Bina, que destacd el hecho de
que la clasificaciéon haya quedado tan
ajustada.

RIO 2016, EL SUENO DE TODOS

Al tercer cajon del podio subio
Paco Llobet, componente del equipo
paralimpico espafiol Iberdrola y repre-
sentante en los Juegos de Londres
2012. “Estoy muy contento por este
podio -dijo el regatista catalan, que



-ofeo Internacional

°
JICa = R hesido un

éxito organizativo y

de convocatoria

navega por el Club Nautic Arenys de El re pa rto de

Mar-, las condiciones de viento han
sido maravillosas y en la base Iberdrola f P4
Team hemos estado muy bien, como tr ojeos eCh o
siempre. Es una satisfaccion ver como

el nivel de la vela paralimpica espafiola el telon a la

estd subiendo cada dia mas, y creo que

podemos llegar a Rio 2016, que es el Seg und ae d cion
suefio de todos nosotros, con aspira-

ciones de obtener diploma en todas d el Tl" Ofe (o]

las clases, si no mas, porque tenemos

cuatro afios por delante que, con el l nter nac iona l

inestimable apoyo de Iberdrola, pue-

den dar para mucho”. l ber dr Ola

El italiano Antonio Squizzato fue
el mejor regatista en la ultima jornada,
lo que le permitié escalar un puesto
en el podio vy finalizar en cuarta posi-
cion, a solo un punto del bronce.
En una meritoria quinta plaza, justo
por delante del oro de Londres 2012
Mischa Rossen, finalizo el alicantino
Rafa Andarias (CN Javea).

El tercer espafiol y séptimo en
la clasificacion fue el andaluz
Javier Contreras, del Real Club
Mediterraneo, mientras que el cin-
tabro Emilio Ferniandez (RCM
Santander) concluyé el octavo, tras
pinchar en las dos mangas de la dltima
jornada.

REPARTO DE TROFEOS

El reparto de trofeos echo el
telon a la segunda edicion del Trofeo
Internacional Iberdrola, un acto que
presidieron el presidente de la Real
Federacion Espafiola de Vela, Gerardo
Pombo; el director gerente del Comité
Paralimpico Espanol, Alberto Jofre; el
presidente del Real Club Nautico de
Valencia, Manuel Pons, y el director
general del Consorcio Valencia 2007,
Pablo Landecho, ademas de Alfonso
Menoyo, Julidan Bolinches y Elena
Otaola en representacion de Iberdrola.

Durante la ceremonia de entre-
ga de premios, los organizadores del
Trofeo Internacional Iberdrola apro-
vecharon para homenajear a Carolina
Lopez y Fernando Alvarez, la tripula-
cion de Skud 18 artifice en Londres
2012 del primer diploma de la vela
paralimpica espafiola.
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aniversario a
todos los que
formamos
parte de este
grupo humano
que es el CAMF
de Pozoblanco!

m

Aniversario del CAMF del Imserso en Pozoblanco

25 anos salvando barreras

ste afo 2012 es una fecha muy especial

para el Centro de Atencién a Personas con

Discapacidad Fisica (CAMF) del Imserso en

Pozoblanco (Cérdoba), pues celebramos sus
mas de 25 afos de vida.

El CAMF es un centro de ambito estatal, gestionado
por el Imserso, destinado a la atencion integral de
personas con grave discapacidad fisica que, care-
ciendo de posibilidades razonables de recuperacién
profesional, a consecuencia de la gravedad de su
discapacidad, encuentran serias dificultades para
conseguir su integracion laboral o atender en su
entorno familiar o domiciliario las necesidades basi-
cas de la vida diaria. Entre sus objetivos cabe sefialar
la conservacién y potenciacion de sus capacidades
utilizando las técnicas adecuadas, la habilitacion
personal y social para el autocuidado, el desarrollo
de las diferentes capacidades mediante actividades
ocupacionales y el fomento de
relaciones personales y sociales a

. Fel iZ través del ocio y tiempo libre.

: . Alguien podria pensar que 25
afios no son nada, pero, mirando
hacia atras, no podemos dejar de
reconocer que han significado
mucho, pues muchas han sido las
experiencias vividas, el esfuerzo,
las alegrias, las celebraciones, los
sufrimientos, las adversidades.
Han sido 25 afios de respeto, de
dedicacion, de sinsabores, pero en
eso consiste la vida misma.

Tras el proceso de construccion el

dia 12 de febrero de 1986, se pro-

cedio a la apertura y comienzo de
la actividad para poner en marcha el centro; asi se
incorporaba el primer grupo de doce trabajadores.

Es justo reconocer que este servicio publico ha
sido llevado por grandes profesionales, que han
mostrado paciencia, serenidad y templanza en
momentos dificiles, que han sido muchas y valiosas
las aportaciones e iniciativas mostradas para mejo-
rar la calidad de vida de nuestros residentes.

Todos han contribuido a insuflar optimismo, alegria
e independencia a las personas con discapacidad
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Juan Jiménez Canas
Director-Gerente CAMF Pozoblanco

fisica, vivenciando que a veces las “barreras” estan
en la mente, no en el entorno. Han aportado una

visién normalizada del mundo de la discapacidad,
participando de forma activa, voluntaria y altruista
en actividades culturales, deportivas y de ocio.

El centro debe tener como objetivo prioritario la
normalizacién de las personas que atendemos.

Es fundamental mejorar la calidad de vida de los
usuarios, proponiendo un cambio conceptual,
basado en pasar de la mera asistencia a la calidad
en la gestion centrada en la persona.

El nivel de exigencia en el trabajo es muy alto, a
veces excesivo, pero ellos (los usuarios) mas que
nadie necesitan de nuestra ayuda, aunque sea
minima. Cada cosa que se consigue, incluso una
minucia, redunda en su calidad de vida, y eso debe
de ser suficiente para intentar dar lo mejor de
nosotros.

Son de mencionar los reconocimientos que han
sido concedidos al CAMF de Pozoblanco desde
diferentes instituciones por la labor realizada en
nuestro centro y la dedicacion a nuestros usua-
rios. El Ultimo a mencionar, el de la Delegacién del
Gobierno de Espafia en Andalucia, que otorga el
premio “Plaza de la Constitucion 2012".

Queremos que este afio tan intenso de celebracién
no solo quede en la memoria de todos los que
somos parte de este centro, sino que quede cons-
tancia de ello, para que podamos sentirnos orgu-
llosos de formar parte de esta organizacion viva.
Agradeceros a todos, residentes y trabajadores/as,
el esfuerzo, la voluntariedad, la alegria y la emoti-
vidad con la que habéis afrontado la multitud de
actos de conmemoracién de vuestro 25 aniversa-
rio. Creo que ha sido un lujo contar con tan mag-
nificos colaboradores, de ahi que hoy ya podamos
decir que ha sido todo un éxito.

Finalmente, mi agradecimiento a los mas de 500
usuarios que han estado en el CAMF: sois ejem-
plo de superacién y constancia, sin vosotros no
existiria este centro, sois el verdadero leit-motiv
de todos nosotros. Cada uno de ellos ocupa una
parte muy importante de nuestro corazon, y
seguiremos esforzandonos para que consideren
esta como su casa.
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Especializada

La OFICINA PERMANENTE ESPECIALIZADA (OPE), 6rgano
permanente del Consejo Nacional de la Discapacidad, promueve la
igualdad de oportunidades, no discriminacion y accesibilidad
universal de las personas con discapacidad; principios inspiradores
de la Ley 51/2003, de 2 de diciembre, LIONDAU.

IGUALDAD DE “

OPORTUNIDADES

| ACCESIBILIDAD
UNIVERSAL

VISITA NUESTRA WEB: http://www.oficinape.msssi.gob.es
PICTOGRAMAS DEL PORTAL ARASAAC



2012 - Un afio europeo para empezar a construir
una sociedad mejor para mayores y jovenes

Nunca es
tarde para...

[
Afio Europeo del Envejecimiento Activo ' ;
y de la SallrEarldan Intergejneracinnal 2002 i)( www.active- agEIng-zﬂlz .eu



	AF_054-057_INVESTIGACION.pdf
	Sin título




