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JUSTIFICACION

En los ultimos afios se ha emprendido una movilizacién social que pugna por la
reivindicacibn humana e igualdad de oportunidades de las personas con retraso
mental que requieren ya sea de forma permanente o transitoria algun tipo de
apoyo (intermitente, limitado, extenso, generalizado) que les permita
desenvolverse en su entorno; la sociedad inmediata debe facilitar y proporcionar
aprendizajes y servicios acordes con las necesidades que presente la persona.
Es asi, como las concepciones que han surgido desde el nuevo paradigma en
1992, alrededor del retraso mental, dan la posibilidad de conocer, a través de su
evolucién, la definicion de dicho fenémeno, el cual se refiere no sélo a una
deficiencia mental sino también a una deficiencia en las habilidades adaptativas y

gue se presenta antes de los 18 afios.

Estas concepciones pretenden visualizar a la persona con retraso mental como un
ser humano que goce de las mismas condiciones al igual que los de su
comunidad, esto sustentado en el principio de normalizacién el cual busca darle
una vida lo mas normal posible, con oportunidades sociales, académicas y
ocupacionales que la lleven a asumir un rol activo y productivo en la sociedad,
atendiendo a las exigencias de ésta y contribuyendo asi al logro de una vida con

calidad.



Hablar de una vida con calidad en las personas con retraso mental , es hablar de
individuos con mayores posibilidades para actuar independientemente en el
entorno familiar y social, tomando decisiones que les permita asumir una posicion
autonoma en donde prevalezcan sus preferencias; por tanto, estas personas
necesitan estar inmersas en un entorno que les brinde los apoyos adecuados y

donde puedan generar acciones significativas en su desempefio.

Teniendo en cuenta el interés por mejorar la calidad de vida de las personas con
retraso mental, se encuentra la autodeterminacion como un elemento que abarca
habilidades de eleccion y posibilita a la persona ejercer control sobre sus
decisiones en aspectos que le son propios y lo implican en una vida social; es asi,
como la persona con retraso mental que posee una conducta autodeterminada

podra obtener beneficios del entorno, participando de su realizacién personal.

De esta forma, en la Corporacion Habilitemos, siguiendo un modelo pedagdgico-
humanistico y desde la interaccién con los alumnos, se implementaran estrategias
y actividades prevocacionales que incidan en el comportamiento de los jovenes y
adultos con retraso mental para la adquisicion de conductas autodeterminadas,
que generen en ellos interés por una terminacion adecuada del producto y su
proceso de elaboracion, desarrollando habilidades para elegir, tomar decisiones y

resolver problemas.



1. IDENTIFICACION

1.1. TITULO DEL PROYECTO

AUTODETERMINACION: ALTERNATIVA DE CALIDAD DE VIDA EN
JOVENES Y ADULTOS CON RETRASO MENTAL DE LA CORPORACION

HABILITEMOS

1.2. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La Corporacién Habilitemos, desde sus inicios, ha trabajado el desarrollo de
habilidades adaptativas en los nifios, jovenes y adultos con retraso mental, en
proyectos como La Granja, Educacion Fisica, Informatica y Habilidades Sociales,
entre otros; todos estos dirigidos hacia la potencializacion de sus capacidades.
Ademas, se han llevado a cabo talleres que tienen como objetivo central despertar
el interés por aprendizajes motrices y cognitivos que le permitan al joven
desempeiiarse adecuadamente en una actividad productiva. En el desarrollo de
dichos talleres, se evidencian dificultades en los jovenes y adultos en las areas
socio afectiva, motriz y cognitiva que afectan la calidad y autonomia de las
actividades realizadas, viéndose comprometidos los espacios de reconocimiento

en su entorno familiar y social.



En dichas areas se encuentran falencias en la atencion, motivacion, creatividad;
comprension de ordenes, seguimiento de instrucciones, organizacion del espacio
de trabajo y utilizacion de los materiales. Asi mismo, presentan poca velocidad y
agilidad en la realizacion de las tareas asignadas, baja tolerancia a la jornada y
descuido o poco reconocimiento del peligro; desconocimiento de la norma vy falta
de respeto por ella. Igualmente, se evidencian escasa disociacion digital y
estabilizacion de segmentos proximales. Algunos de ellos muestran dificultades
para la resolucién de problemas y la toma de decisiones en el desarrollo de las

actividades propuestas.

Los talleres se consolidan, como una propuesta curricular orientada al desempefio
prevocacional de los jévenes y adultos con retraso mental de la Corporacion
Habilitemos, con miras a fortalecer de manera holistica las dificultades

presentadas en las areas del desarrollo (socioafectiva, motriz y cognitiva).

1.3. FORMULACION DEL PROBLEMA

Las actividades productivas de costura, manualidades, papel artesanal y ecologia

posibilitan la adquisicion de la autodeterminacion como elemento de calidad de

vida en los jovenes y adultos con retraso mental de la Corporacién Habilitemos.
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1.4 OBJETIVOS

1.4.1. General

Determinar la incidencia de la Actividad Productiva en la adquisicion de la

autodeterminaciéon como alternativa de calidad de vida en los jovenes y adultos

con retraso mental de la Corporacién Habilitemos.

1.4.2. Especificos

1. Identificar el nivel de autodeterminacién en los jovenes y/o adultos con retraso

mental, en los talleres prevocacionales.

2. Describir la interaccion de los jévenes y adultos con retraso mental al realizar

actividades productivas.

3. Explicar la puesta en practica de conductas autodeterminadas que muestran los

jovenes y adultos con retraso mental en los talleres prevocacionales.

11



2. MARCO REFERENCIAL

2.1 REFERENTES TEORICOS

2.1.1 Retraso mental

A través del tiempo el concepto de retraso mental (RM) ha tenido varias
definiciones, desde concepciones peyorativas hasta concepciones humanistas
como las que se presentan en la actualidad. Haciendo un recorrido historico se

encuentra que:

Tredgold (1937) propuso el retraso mental como "un estado de desarrollo
incompleto de tipo y grado tales que imposibilitan al individuo para adaptarse al
entorno normal de sus semejantes y para mantener su existencia sin supervision,

control o apoyo externo"’.

Doll (1941-1953) plantea seis concepciones para definir el retraso mental: "(1)

incapacidad social (2) a consecuencia de una deficiencia mental, (3) ocasionada

' TREDGOLD, citado por WILLIAM L, Heward. Los alumnos con retardo mental. En : . Nifios

Excepcionales. 5 ed. Espafia : Prentice hall Internacional, 1997. p. 89.

12



por una interrupcion del desarrollo,(4) que persiste durante la madurez (5) que es

de origen constitucional y que (6) es totalmente incurable™.

A partir de 1959 la denominada Asociacion Americana sobre Deficiencia Mental
(AAMD) propone que, "el retraso mental esta relacionado con un funcionamiento
intelectual general por debajo de la media, que se origina en el periodo del
desarrollo, y se asocia con deficiencias en el comportamiento adaptativo"®,

integrando la ejecucion deficitaria en el funcionamiento intelectual y en la

adaptacion social.

En 1983 la AAMD publica una definicion con algunos cambios terminolégicos
donde "el retraso mental se refiere a un funcionamiento intelectual general
significativamente inferior a la media que resulta o va asociado con déficit
concurrentes en la conducta adaptativa y que se manifiesta durante el periodo de

desarrollo™.

% DOLL, ibid; p. 89.

® HEBER. Asociacién Americana de deficiencia mental, citado por VERDUGO, Miguel Angel et al.
Las personas con retraso mental. En: . Personas con discapacidad : perspectivas

psicolégicas y rehabilitadoras. Madrid, Espafia : Siglo XXI, 1995. p. 520.

* GOSSMAN. Asociacién Americana de deficiencia mental, citado por Ibid; p. 521.

13



Es asi como la historia del retraso mental ha presentado importantes cambios. En
primera instancia, el rendimiento intelectual se reduce al limite de las puntuaciones
del coeficiente intelectual (CI), en segundo lugar se incorpora el concepto de
conducta adaptativa, ademas, se prolonga el periodo de aparicion a los 18 afios y

por ultimo se elimina la nocién de permanencia a lo largo de toda la vida.

De esta forma el concepto de retraso mental se ha ido modificando y
reconstruyendo para dar paso a la actual definicibn propuesta por la Asociacién
Americana de Retraso Mental(AAMR) en 1992, definiéndolo como: El Retraso
Mental hace referencia a limitaciones sustanciales en el desempefio actual. Se
caracteriza por un funcionamiento intelectual significativamente inferior a la media
gue generalmente coexiste junto con limitaciones en dos o mas de las siguientes
areas de habilidades adaptativas: comunicacion, cuidado personal, vida en el
hogar, habilidades sociales, participacién en la comunidad, autodireccion, salud y

seguridad, habilidades académicas funcionales, tiempo libre y trabajo.

Esta nueva definicion trae consigo cambios sustanciales que modifican la vision
que se venia teniendo al respecto. Para determinar la condicion de retraso mental
deben tenerse en cuenta cuatro aspectos:

1. La influencia del contexto en el individuo.

2. El retraso mental no se considera un rasgo de la persona, sino un estado que
puede cambiar con el tiempo y es producto de la interaccidon entre la persona con

un funcionamiento intelectual limitado y su entorno.

14



3.La persona tiene que evaluarse multidimencionalmente atendiendo a su
interaccion en los contextos en que se desenvuelve.
4.Los tratamientos y servicios requeridos para determinar el tipo y la intensidad de

los apoyos parten de la evaluacion del individuo y el entorno.

FUNCIONAMIENTO

T

La AAMR argumenta que el retraso mental conlleva un compromiso natural para el

aprendizaje y desarrollo de algunas habilidades de la vida diaria. Las capacidades
conceptuales comprometidas son la inteligencia conceptual, la inteligencia practica
y la inteligencia social.

Dicha concepcion resalta la necesidad de interrelacionar tres aspectos que
determinan ésta condicibn como son el funcionamiento de la persona, las
capacidades que enmarcan tanto la inteligencia como las habilidades adaptativas

y la influencia del entorno donde se desenvuelve la persona con retraso mental.

15



El sistema de 1992 propone cuatro dimensiones que orientan el proceso de

definicion, clasificacion y sistemas de apoyos:

Dimension |: Funcionamiento intelectual y habilidades adaptativas.
Dimension Il: consideraciones psicologicas / emocionales.
Dimension lll: consideraciones fisicas / de salud / etioldgicas.

Dimension IV: consideraciones ambientales.

Este proceso contempla tres pasos:
1. Diagnostico ( dimension 1). Centrado en tres niveles: el funcionamiento actual, las

habilidades adaptativas y la edad cronolégica de aparicion.

2. Clasificacion y descripcion: Presenta en un primer momento las
consideraciones psicolégicas y emocionales; dimension Il: en esta dimensién es
necesario destacar que no todas las personas con RM tienen dificultad en la salud
mental, sin embargo al igual que en el resto de la sociedad es posible que dicha
dificultad se presente. ElI segundo momento; dimension Ill, se divide
fundamentalmente en dos aspectos: las consideraciones fisicas y sobre la salud y

las consideraciones etioldgicas.

El tema de la salud y las consideraciones fisicas en la persona con retraso mental
no difiere a grandes rasgos del resto de los individuos, las variaciones se
presentan en la forma como influyen en dicha persona debido a sus limitaciones

en algunas habilidades. Se destaca la importancia de las consideraciones
16



etiologicas para la clasificacion ya que estas pueden estar asociadas con otros

problemas de salud que influyan en el funcionamiento fisico.

3. Este ultimo paso; dimension 1V, esta constituido por las consideraciones
ambientales, puntualizando en el entorno de la persona y la intervencion

ambiental.

2.1.1.1 Intensidad de los apoyos necesarios. Los apoyos son todos aquellos
recursos y estrategias que promueven los intereses y las causas de individuos con
o sin discapacidad; que les capacitan para acceder a recursos, informacién y
relaciones en entornos de trabajo y de vida integrados, y que incrementan su
interdependencia / independencia, productividad, integracion en la comunidad y

satisfaccion.

Los apoyos son el modo mas efectivo de aumentar al maximo los servicios de
habilitacién en personas con discapacidad, afirmando que una implementacién
adecuada de estos mejorard las capacidades funcionales de una persona con
retraso mental. Los apoyos varian tanto en su intensidad como en la duracion de
acuerdo a la funcionalidad de la persona, situaciones y el momento de la vida, por
lo cual son clasificados por la AAMR como intermitentes, limitados, extensos y

generalizados:

e INTERMITENTE: "apoyo cuando sea necesario. Se caracteriza por Ssu

naturaleza episddica. Asi, la persona no siempre necesita el apoyo, o tan solo
17



requiere apoyo de corta duracion durante transiciones en el ciclo de vida. Los
apoyos intermitentes pueden ser, cuando se proporcionen, de alta o de baja

intensidad"®.

e LIMITADO: "apoyos intensivos caracterizados por su consistencia temporal,
por tiempo limitado pero no intermitente. Puede requerir un menor numero de
profesionales y menos costos que otros niveles de apoyo mas intensivos"®.

e EXTENSO: "apoyos caracterizados por una implicacion regular en al menos
algunos entornos y sin limitacién temporal"’.

e GENERALIZADO: “apoyos caracterizados por su constancia, elevada
intensidad; proporcionada en distintos entornos, con posibilidad de sustentar la
vida. Estos apoyos generalizados suelen requerir mas personal y mayor intrusion

que los apoyos extensivos o de tiempo limitado"®.

Los apoyos pueden provenir de diferentes fuentes tales como la persona en si,

otra persona, la tecnologia o los servicios.

El manual de la AAMR agrupa las fuentes y estrategias antes mencionadas en

siete funciones de apoyo: amistad, planificaciébn econémica, ayuda al empleado,

® LUCKASSON, R et al. Retraso Mental : definicion, clasificacion y sistemas de apoyo.
Washington : El autor, 1992. p. 52.
® Ibid; p. 52.

" Ibid; p. 52.

® Ibid; p. 52
18



apoyo conducta, ayuda en el hogar, acceso y utilizacion de la comunidad y

atencion sanitaria; con el fin de definir y fundamentar las actividades evaluativas.

Se espera que los apoyos ayuden a:

e Mejorar el nivel de habilidades adaptativas/capacidades funcionales.

e Maximizar las metas de habilitacion relacionadas con la salud, bienestar
fisico, psicoldgico o funcional.

e Fomentar las caracteristicas ambientales de la presencia en la comunidad,
eleccion, competencia, respeto, participacion en la comunidad.

e Contribuir al desarrollo personal, social y emocional.

e Fortalecer la autoestima y el sentimiento de valia personal.

e Ofrecer oportunidades para contribuir a la sociedad.

Los apoyos deben gozar de cinco caracteristicas en especial:

1.Los apoyos naturales han de ocurrir en entornos ordinarios e integrados.

2.Han de llevarse a cabo por individuos que trabajan, viven 0 juegan
habitualmente en ese entorno.

3.Han de ser individualizados.

4.Deben coordinarse a través de un responsable.

5. Los resultados obtenidos han de ser sometidos a una evaluacion.

De este modo, la nueva definicion presentada por la AAMR, donde se considera a

la persona con retraso mental como un individuo con capacidades y habilidades

19



propias que deben ser estimuladas y desarrollas desde el entorno, permite enfocar
la intervencion de la comunidad dentro de los procesos socializadores que lleven
al individuo a aumentar sus oportunidades de participacion e inclusiéon social; en la
gue los apoyos y el concepto de autodeterminacion son los ejes centrales en esa
basqueda por permitirle a la persona con retraso mental vivir sanamente, con
derecho a patrticipar, elegir y tomar decisiones al lado de sus familiares, amigos y
deméas miembros de la sociedad, ratificando el derecho a tener una calidad de

vida igual a los demas.

2.1.2 Calidad de vida

La calidad de vida es un término que hace referencia a la satisfaccion personal y
a las necesidades basicas para cada persona como son la salud, la alimentacién,

la educacion, la vivienda, el empleo, la recreacion.

Cuando se habla de personas con retraso mental, el término calidad de vida se
constituye en un constructo social en el cual, segin Shalock (1995), los apoyos
deben estar disponibles en busqueda de un incremento significativo en su Calidad

de Vida.

Por tanto, este concepto esta centrado en la persona y se sugiere como una
extension y superacion del principio de normalizacion, entendido como la amplia

necesidad de poner a disposicion de la poblacion con algun tipo de discapacidad
20



unas condiciones y formas de vida que se aproximen lo mas posible a las

circunstancias vigentes en cada modelo de la sociedad.

Segun Shalock y Kiernan, el concepto de normalizacién “implica ofrecer a las
personas con discapacidad la oportunidad de experimentar y participar en rutinas
diarias culturalmente normativas, desarrollarse, expresar derechos humanos

basicos, vivir, trabajar y divertirse en contextos integrados”.’

En definitiva, la normalizacién no significa que la persona con retraso mental se
pueda considerar “normal”’ o se pretenda que lo sea; lo que se quiere es que tenga
unas condiciones de vida tanto en la escuela como en la comunidad que le
permitan actuar sin muchas dificultades, donde se le ofrezcan los recursos
adecuados para su desarrollo y la oportunidad de compartir con otros actividades

de la vida diaria.

En este sentido, “la calidad de vida como concepto global abarca no solo todos
los aspectos de la vida social, fisica, emocional y espiritual, sino también,

necesidades, deseos, experiencias, y aspiraciones de todos los individuos™*°.

Como cualquier concepto, la calidad de vida es un término que ha evolucionado y

ha sido construido por diversos autores: “Brawn(1988), afirma que la calidad de

° KOBER, Ralph; RYAN; Justine y ROBERSTON, Sue. Impacto del empleo sobre la calidad de vida de
personas con discapacidad intelectual. En: Siglo Cero. N°: 188, Vol. 31, Abril — Marzo, 2000. Pag. 14

9 1bid. P.15
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vida no es algo que pueda medirse en un momento dado sino mas bien un
concepto holistico; Borthwick-Duffy(1992), la definen con un significado abstracto
y Dennis y otros(1994), como un concepto esencialmente subjetivo, que hace

referencia de forma sumativa a diferentes aspectos de la vida de cada persona”*.

Al respecto, Shalock (1990) plantea que la Calidad de Vida es “un concepto que
refleja las condiciones de vida deseadas por una persona Yy relacionadas con la
vida en el hogar y la comunidad, el empleo y la salud. Como tal es un fenémeno
subjetivo basado en la percepcion de las personas sobre varios aspectos de

experiencias de la vida y la percepcion de otros significativos”.*?

En las personas con retraso mental la Calidad de Vida esta sujeta a determinar las
condiciones de vida necesarias para el desarrollo, potencializacion vy
mantenimiento de las capacidades y habilidades en busqueda de una mejor
interaccion del individuo con su entorno y que es establecida por cada comunidad,

por lo que no puede hablarse de una calidad de vida estandarizada.

En la atencién a personas con algun tipo de discapacidad la calidad de vida es

definida en gran medida por las personas que estan estrechamente vinculadas a

' VERDUGO ALONSO, Miguel Angel. El papel de la psicologia de la rehabilitacién en la
integracion de personas con discapacidad y en el logro de la calidad de vida. En: Siglo Cero, Vol.
25(6). SIN 0210-1696. Pag. 33-39

2 Ibid.,p.39
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ellas y que le son en definitiva significativas. En esta direccion Fernandez Garcia
en 1990, expone que el principio de normalizacion debe centrarse en unos matices
de satisfaccion y desarrollo personal que posibiliten su bienestar social,
garantizando en la medida de lo posible, una vida mas humana. Por ello las
actitudes de quienes rodean a la persona con retraso mental deben

fundamentarse en dicho principio.

Si bien lo dice Shalock en 1995, los ambientes positivos fomentan el crecimiento,
desarrollo y bienestar de la persona y aumentan su calidad de vida. En estos
ambientes la persona con retraso mental puede adquirir una mayor independencia
y autonomia que posibilite su inclusién en la vida en comunidad. Dichos ambientes

son el entorno, la familia, la sociedad y los servicios:

- El entorno, “se refiere a los sitios donde se desenvuelve la persona, aprende, se
socializa y relaciona, pasa su tiempo libre y labora, el cual marca notablemente el
desarrollo, crecimiento y estabilidad de la persona” (Edgerton, 1988; Garber, 1988;

Landersman y Vietze, 1987)".%3

Un entorno apropiado para la persona con discapacidad manifiesta tres
caracteristicas principales, Schalock y Kiernan (1990):

1. Proporciona oportunidades para satisfacer las necesidades de la persona.

¥ LUCKASSON, R et al. Retraso Mental : definicién, clasificacién y sistemas de apoyo.
Washington : El autor, 1992. p. 29
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2. Fomenta el bienestar de la persona en cuanto a la vida fisica, social,
material y cognitivas.
3. Promueve la vision personal de estabilidad tanto como el de "previsibilidad"

y autodominio.

- La familia, es el lugar de socializacion, donde se transmiten las costumbres, los
valores y en general todo lo que se conoce por intermedio de la cultura, es a ella a
quien se le brindan los apoyos requeridos por la persona con retraso mental,
partiendo de asesoramientos, relaciones con otras familias, atencion profesional,
entre otras. lgualmente, debe reconocerse el entorno familiar como la mejor
referencia para interpretar la demanda a la que da respuesta el individuo en cada

momento.

- La sociedad esta constituida por las amistades, la vecindad, el pueblo, el
barrio, la ciudad, como parte de un entorno global de caracter activo frente a las
necesidades requeridas por las personas con discapacidad; siendo éste el lugar
donde la persona crece y se desenvuelve cotidianamente y regida por unas leyes
tiene la obligacién de velar por que se brinden unas condiciones 6ptimas de vida a

la persona con retraso mental.

- Los servicios, son punto de referencia prioritario para cualquier persona, en estos
se encuentran la vivienda, la salud, la recreacion, la formacion, los centros
laborales y sitios culturales. los cuales, si es necesario, deben adaptarse y hacer

las reestructuraciones correspondientes permitiendo que la persona con retraso
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mental pueda desenvolverse lo mejor posible. Los servicios deben partir desde la
atencion en el hogar; donde familia, Estado y comunidad, son los responsables de

hacer valer el derecho que la persona con retraso mental tiene de utilizarlos.

La calidad de vida para personas con retraso mental conduce al conocimiento de
los factores anteriores, ya que es alli donde la persona vive, se socializa, aprende

e interactla para convertirse en ser activo y perteneciente a la sociedad.

Shalock, Keith y Hoffman, (1990); Cummis, (1993) ; Ovellette-Kuntz y McCreaty,
(1996), afirman que el cambio en la conceptualizacién del retraso mental y la
importancia de la adopcion de sus propias decisiones en torno a su vida, hacen
pensar en una medida de la calidad de vida que identifique las preferencias
individuales de estas personas, donde se reconozcan la aceptacion de sus
caracteristicas como multidimensional y la necesidad de aproximacién a aspectos
tanto objetivos como subjetivos para evaluarlas que conduzcan al disefio de
nuevos instrumentos de medida de la calidad de vida para personas con retraso

mental que incorporan esta nueva perspectiva.

Respecto a esto, Arostegui, I. (1998), realiza una investigacion enfocada a la
evaluacion del concepto de calidad de vida en personas con retraso mental y el
resto de los ciudadanos donde se buscaba medir la opinion de las personas con
respecto de la vida experimentada y de sus condiciones de vida objetivas. Dicha
investigacion arroj6 como resultados mas significativos que variables como el

territorio de residencia , la edad, la situacion laboral y el grado de retraso inciden
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en las condiciones de vida de la poblacion. Asi mismo, se encontré que la
percepcion subjetiva de la calidad de vida es mas alta en las personas con retraso

mental que en el resto de la poblacion.

Por otro lado, destaca el perfil social de la poblacion con retraso mental de
acuerdo con los resultados de la investigacion:

Donde se observo escasa participacion en la actividad productiva y falta de mayor
atencion desde los servicios. Siendo mayor el porcentaje de personas que realizan
actividades en el ambito de los centro ocupacionales; donde la presencia en
actividades productivas, formativas y ocupacionales es menor en el caso de

personas con un mayor grado de discapacidad.

Lo anterior permite concretar la definiciébn de calidad de vida como un término que
concibe a la persona con o sin retraso mental como un ser que tiene la posibilidad
de desenvolverse en su medio, disfrutando de condiciones béasicas necesarias
(vivienda, salud, recreacion, empleo) facilitadas por el entorno y que le permite
ejercer control sobre si mismo. Por ende, la calidad de vida est4 determinada por
factores sociales, econdmicos, politicos y personales donde es necesario que la

persona aprenda a asumir con autonomia y responsabilidad sus actos.
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2.1.3 Autodeterminacion

La expresion de autodeterminacion, se encuentra histéricamente definida desde
dos corrientes, una personal y otra politica, nacional o corporativa; de donde la
personal expresa cuestiones de causalidad y control en la conducta y accion
humana de cada individuo. La segunda corriente se refiere al derecho de un

pueblo a gozar de autonomia y autogobierno.
El término de autodeterminacion tiene sus origenes cuando aparece la sicologia

de la personalidad y evoluciona al ser aplicado a los servicios para discapacitados

y a la educacion.
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Angyal (1941), define autodeterminacion como ‘la determinacién del destino
propio de uno mismo o del curso de accién sin coaccion”.** Propone ademas, que
una caracteristica esencial de un organismo vivo es su autonomia, entendiéndose
ésta como la capacidad de autogobernarse desde el interior. Es asi, como en su
estudio resalta la autonomia dentro de un proceso totalmente bioldgico, y
argumenta que la ciencia de la personalidad es fundamentalmente la investigacion
de dos componentes: la determinacidbn autonoma (autodeterminacion) o la

determinacién heterénoma (determinacién por otro).

Posteriormente el concepto es aplicable al campo de la sicologia motivacional, del
cual se destaca el trabajo de Deci y sus colaboradores (1985) quienes se basan
en la propuesta de White (1959) para plantear una teoria de motivacién intrinseca
que “incorpora un papel central para la autodeterminacion sobre una fuente

energética, intrinseca e innata™®

siendo la motivacion intrinseca y la
autodeterminacion,, conceptos para ellos necesarios en una teoria organismica.

Su conceptualizacion evoluciona y sé amplia dando paso a la teoria de la
autodeterminacion, que para Deci (1992) es la distincibn en las dinamicas
motivacionales subyacentes a las actividades que las personas realizan libremente
y actividades en las que se sienten obligadas o presionadas a hacer. Es asi, que

actuar con autodeterminacion significa actuar con deseo, eleccion y aprobacion

personal; es poseer la capacidad de elegir y de realizar estas elecciones en lugar

Y ANGYAL. Citado por WEHMEYER, Michael. Autodeterminacion : una visién de conjunto. En :
JORNADAS CIENTIFICAS DE INVESTIGACION SOBRE PERSONAS CON DISCAPACIDAD.
(2001 : salamanca). Acta de las IV jornadas cientificas de investigacién sobre personas con
discapacidad. Salamanca : Amaru, 2001. p. 116.
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de tomar posibilidades de refuerzo, controles o cualquier otro tipo de fuerzas o

presiones como los determinantes de las acciones personales.

La autodeterminacion como concepto aplicable a la persona no solamente es
trabajada desde la psicologia y la educacion. En afios recientes los sistemas de
provision de servicios aparecen también en el campo del trabajo y bienestar social
y se amplia a los servicios de ayuda familiar, comunitario, profesional y educaciéon
especializada para personas con retraso mental. El trabajo social es dirigido a los
derechos de los individuos y a su participacion en la eleccién y toma de decisiones
conformando una vida autonoma. En la literatura sobre educacion especializada
Martin y Marshall (1995), hablan de la autodeterminacion partiendo de la
descripcion de los individuos que saben cOmo elegir, qué quieren y como

conseguirlo.

Para realizar una conceptualizacion aplicada a las personas con retraso mental es
necesario remontarse al desarrollo de los grandes paises, que buscan en las
personas con retraso mental la independencia, toma de conciencia y autocontrol
para el mejoramiento de su calidad de vida.

Wehmeyer en 1996, expresa que la autodeterminacion se refiere a las
capacidades y actitudes requeridas para que la persona actue como el principal
agente causal en su vida, asi como para realizar elecciones con respecto a las

propias acciones, libre de interferencias o influencias externas indebidas. Esto

> DECl et al. Ibid; p. 16.
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implica la capacidad de realizar elecciones significativas, saber lo que se quiere y
lo que es bueno para si mismo, tomar decisiones relevantes, planificar futuros y

metas personales, resolver problemas, entre otros.

De este modo, segun Wehmeyer, la autodeterminacion sugiere en las personas
una conducta autodeterminada, que le permita realizar funciones relacionadas
directamente con la edad adulta, siendo ésta una etapa de decisién y de logro de
una personalidad estructurada. La conducta autodeterminada refleja cuatro
caracteristicas principales: Autonomia, Autorregulacion, Capacitacion psicoldgica
Y Autorrealizacion; las cuales surgen a medida que las personas adquieren los
elementos componentes de la autodeterminacion, entre los cuales estan la
eleccion y la toma de decisiones, la resolucién de problemas, el establecimiento
de metas y la adquisicion de habilidades, la auto-observacién, evaluacién y
autorrefuerzo, el locus de control interno (el lugar del control interno), la
autoeficacia positiva, y las expectativas de resultado, el autoconocimiento y la

comprension.

La autonomia como una de las caracteristicas de la conducta autodeterminada,

que segun Sigafoos(1988) “busca una independencia del individuo, que implica

de éste una progresion desde la dependencia de otros sobre el cuidado y
”16

orientacién propios”™. Es un proceso en donde se observa la influencia de

variables del contexto, de la cultura y la sociedad, definiendo en cada persona un

'® SIGAFOOS et al. Ibid; p. 122.
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nivel de interferencia que de la posibilidad de desarrollo positivo o por el contrario

obstaculizante.

La autorregulacion, permite que las personas analicen sus ambientes, para lo
cual, de acuerdo a la vision de Whitman(1990), necesitan de un “sistema de
respuestas complejo que le posibiliten examinar sus entornos y sus repertorios de
respuestas para adaptarse al contexto, para tomar decisiones acerca de coémo
actuar y evaluar la conveniencia de la accién y revisar sus planes si fuera

necesario”’.

Ademas, la conducta autorreguladora sugiere en las personas la
inclusion de estrategias de autogestion, como lo son el autocontrol, la
autoensefanza, la autoevaluacién y el autorrefuerzo, al igual que las conductas de

fijacion y logros de objetivos, las conductas de resolucion de problemas y las

estrategias de aprendizaje de observacion.

Para Zimmerman(1990) “La capacitacion psicologica se encuentra relacionada con
multiples dimensiones de control percibido, el cual lleva incluido en su

conceptualizacién dominios de tipo cognitivo, de personalidad y motivacional”®.

Esto se refiere a un conjunto de creencias que la persona posee para actuar con
un control sobre las circunstancias de importancia, para lograr los resultados
deseados y para suponer si el logro de éstos podrian darse al aplicar

determinadas actitudes.

" WHITMAN. Ibid; p. 123.
'® ZIMMERMAN. Ibid; p. 123.
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Finalmente, la autorrealizacion segun Wehmeyer (1996), comprende un
conocimiento razonable de si mismo; cualidades y limitaciones que permitiran la
actuacion provechosa partiendo de dicho conocimiento. Una conducta que da
cuenta de autorrealizacion depende de la experiencia e interpretacion que la

persona le dé a su propio entorno.

para saber que
decisiones tomar
como actuar,

compresivo y
razonable
de si mismo.

circunstancias
importantes de vida

SICOLOGICA

De ésta manera, la conducta autodeterminada define a la persona con conciencia
de si misma, la cual se vale del conocimiento que tiene sobre ella; un
conocimiento dado a través de la experiencia con el ambiente. “Una persona es
autodeterminada cuando posee claridad en cuanto al propésito o funcion de su

acto” ( Wehmeyer y otros, 1997).%

' |bid; p. 121.
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En la poblacion con retraso mental, la autodeterminacién dirige su objetivo a una
autonomia vy libre participacion en la sociedad, con derechos que le permitan a
éstas personas desarrollarse como individuos capacitados para responder a las
exigencias sociales, en cuanto a un comportamiento individual; no obstante, sin
obviar la necesidad de apoyo que la comunidad puede suministrar para el logro de

dicha participacion.

La autodeterminacion considerada como un proceso perteneciente a todo
individuo, varia segun los requisitos y necesidades de éste, en pro de un
desarrollo 6ptimo en comunidad. Asi, la autodeterminacion como proceso, lleva
consigo el derecho que toda persona posee para encargarse de su vida, el cual le
brinda la posibilidad de decidir donde y con quien vive, que servicios necesita y
quien los provea ademas, la toma de decisiones en cuanto a la forma como
pasard el dia e incluso el tipo de oportunidades educacionales o vocacionales que

le den acceso al desarrollo y mantenimiento de conexiones con otros.

La autodeterminacion siguiendo con la concepcion anterior, sugiere a la persona
responder a cuatro fundamentos que propicia su participacibn en sociedad,
definidos asi:

e Lalibertad como la habilidad que posee todo individuo para planear su vida
sin tener la necesidad de acceder a un programa planeado y rigido para el
desarrollo de ésta.

e La autoridad, un fundamento dirigido a la posesion y manejo del dinero, el

cual podra ser utilizado en la compra de servicios que necesite el individuo.
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e La autonomia, como la habilidad dirigida a acomodar los recursos de la
comunidad, posibilitandole a la persona vivir una vida llena y en interaccion
con éstay,

e La responsabilidad definiendo la apropiacion del individuo de un papel util

en la comunidad.

De igual forma, la autodeterminacion contempla los valores de respeto, eleccion,
auto direccién, apoyo y oportunidad, los cuales desde su contenido tratan de
determinar en el individuo la capacidad de obtener de su entorno lo que necesita,
desarrollar la habilidad de participacion en sus ambientes y proporcionar control y

poder sobre si mismo.

La autodeterminacion se constituye entonces, en un concepto central del trabajo
con personas con retraso mental. Shalock, lo considera como un factor primordial
de la intervencion para la provision de apoyos a las personas con discapacidad
intelectual y/o del desarrollo; comprendiendo la autodeterminacion no tanto como
una habilidad a ensefiar sino mas bien como una dimensidbn a promover y
alimentar a través de una estructura compleja de apoyos, donde la persona pueda

elegir, tomar decisiones y resolver problemas.

Partiendo de la inquietud en cuanto a las pocas oportunidades que se le brindan a
las personas con retraso mental para desarrollar la habilidad de eleccion, Miriam
Martinez y Maria José Goiii realizan una investigacion que tiene como proposito,

estudiar, analizar y poner en marcha una serie de posibles soluciones para
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permitirle el acceso a la eleccion a las personas con retraso mental en actividades
qgue ellos participan; soluciones que surgen a partir de encuestas y de ideas, de
las cuales se resaltan el aumento de contenidos y frecuencia de actividades de
ocio dentro y fuera del hogar, el aumento de oportunidades de eleccion en
actividades de ocio y, la optimizacion de los recursos del personal encargado en

la realizacion de actividades de ocio y tiempo libre en fines de semana.

Las soluciones presentadas son puestas en marcha en actividades de ocio-
recreativas durante 2 afos, las cuales dejan ver una conclusion final : las
actividades de ocio que las personas con retraso mental desarrollan en la
comunidad, arrojan resultados mas positivos en cuanto a habilidades de eleccion,
siendo las mas frecuentes el dar paseos, visitar una cafeteria y hacer deporte.
Igualmente, se resalta que en los dltimos periodos de las aplicacion aumenta la
frecuencia con la que estas personas eligen actividades en cada momento del dia,
cabe anotar que para dicho aspecto se hizo necesario buscar un equilibrio entre
las preferencias de estas personas, sus necesidades de salud, sus limitaciones y
los recursos existentes en el ambiente. Por ultimo, pudieron pudo notarse que a
las personas que se les da la oportunidad de elegir responden satisfactoriamente,

coincidiendo con los que ya poseen la habilidad de eleccion.

Al obtener dichos resultados los autores puntualizan, que al igual que en las
actividades de ocio, las posibilidades de elegir para la persona con retraso mental

también deben darse dentro de otros ambientes como son: la comida, la ropa 'y
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sus pertenencias, teniendo en cuenta las preferencias de cada una de las

personas.

En este sentido, la autodeterminacion puede ser entendida no solo en el campo
personal, social y académico, sino también en actividades de caracter
ocupacional que promuevan la necesidad de independencia y autonomia frente a
diversos aspectos que le conciernen a la persona con retraso mental como ser

humano.

2.1.4 Actividad productiva

Para hablar de actividad productiva es necesario remitirse al origen de dicho
concepto: “El ser humano se ha visto en la necesidad de involucrar en su tiempo
acciones que le generen una ocupacion en la que se sienta bien ya sea por gusto
o por necesidad”.?°

Por tanto, la ocupacibn humana es un proceso realizado con una finalidad
conciente y cuyo objetivo es satisfacer las necesidades propias incluyendo el
ejercicio del pensamiento y la valoracion de destrezas y habilidades, desde el
punto de vista particular conjugado con el ser social el cual busca comunicarse

con otros, en las diversas formas de vida comunitaria.

Dado el punto de vista social la ocupacion humana apunta a tres fines:

0 KIELHOFTHER, Gary, Asociacién Colombiana de Terapia Ocupacional.1992
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e Comprender la naturaleza ocupacional del ser humano.

e Explicar el valor intrinseco de la ocupaciébn para conservar y promover
bienestar y calidad de vida.

e Sustentar valor de las ocupaciones en la restauracion de las funciones
biopsicosociales disminuidas por estrés, deprivacion o por causas particulares

de enfermedad biopsicoldgica 6 sociocultural.

Kielhofther (1.995), habla de la ejecucion ocupacional como:

La habilidad del individuo para desempefiar sus roles en la sociedad a
través de tres actividades principales de autocuidado, productividad vy
tiempo libre, concibiendo al individuo como un ser integral que interactia
en la comunidad. Las actividades de autocuidado se definen como el
conjunto de habitos, costumbres y creencias aprendidas para responder a

la capacidad de supervivencia. %

De tal forma se referencia la atencion de la salud a nivel personal, familiar y
comunitario a través de comportamientos basicos tales como: actitud fisica
regular, practicas adecuadas nutricionales, higiene y manejo del estrés, al igual
gue habilidades para establecer buenas relaciones interpersonales y seguir

recomendaciones.

2 Ibid.
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Todas estas actividades deben estar encaminadas a que la persona con retraso
mental pueda ser adaptada al medio en el que se desenvuelve para continuar en
su proceso como ser humano percibido en dos dimensiones: individual y social;
por medio de una accién rehabilitadora que sea integral con respecto a todas las
fases del desarrollo del individuo a lo largo de su vida y posibilite su realizacion

con los demas.

La productividad es tomada como la expresién de vida necesaria y fundamental
del hombre que significa crear, transformar y producir por medio del trabajo,
fomentando la actuacion para que el individuo desarrolle actividades por iniciativa
propia. Esta no solo es concebida en el campo laboral dentro de un sistema

econdémico, sino también en el ambito de la satisfaccion personal.

La escuela juega un papel importante dentro de la accion rehabilitadora, facilitando
la adaptacion al medio de la persona con retraso mental, por ser esta el espacio
que centra al individuo en una interaccion normativa y social con sus iguales
generando expectativas en su comunicacion, planificacion de proyectos y
relaciones sociales, teniendo en cuenta su capacidad de eleccion y satisfaccion,
en programas con un fin prevocacional donde se desarrollen las habilidades y
aptitudes para la preparacion hacia una ocupaciéon o empleo protegido y, que
estén disefados teniendo en cuenta las necesidades individuales, con objetivos
claramente diferenciados teniendo como propdsito la mision de formar para la

democracia, la productividad, la auto confianza y la participacion.
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El ingreso y la inclusibn de las personas con retraso mental en centros
prevocacionales ofrece la oportunidad de valorar la diversidad de sus
contribuciones individuales, ya que estos le brindan a la persona con discapacidad
la posibilidad de explorar y apoyar sus capacidades basados en planes y
programas con apoyos individuales que hagan énfasis en el mejoramiento de su
calidad de vida, marcando la transicion entre la adquisicion de habilidades y la
creacion de metas personales que le signifiguen prepararse para un fin
determinado. Cuando se habla de integracion prevocacional se relaciona
directamente con la integracion laboral lo que permite encontrar como objetivo
principal que la persona con discapacidad aumente su grado de independencia y

autodeterminaciéon desde lo que aprende y elige hacer.
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INDEPENDENCIA / AUTODETERMINACION

El tiempo libre es entendido como un conjunto de ocupaciones a las que se
entrega un individuo por voluntad propia, bien sea para descansar, divertirse o

desarrollar su creatividad.

Referente a la ejecucidon ocupacional, dentro de la productividad; una actividad
productiva es entendida como “el proceso en el que se involucran ocupaciones
gue arrojan una ganancia no necesariamente econémica, también ganancia en el
afianzamiento de habilidades, satisfaccion personal, el mejoramiento de la

confianza en si mismos y en sus propias capacidades, teniendo en cuenta que
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una actividad productiva esta organizada en acciones cotidianas de la vida diaria,
de juego, de utilizacion de tiempo libre y de ocio”.?? Toda actividad productiva
debe ser estructurada y planificada comenzando desde lo sencillo para llegar a lo
complejo, con un orden, una duracién y unos objetivos claros que les estimulen 'y

les permita satisfaccion personal y autovaloracion de lo que se hace.

Puede afirmarse que ésta, posee una amplia gama de espacios entre ellos el
hogar, la escuela, la comunidad. Al respecto la UNESCO en 1.980 ratifica la
necesidad de introducir trabajos manuales-productivos, para que los individuos
participen en los establecimientos de ensefianza; esto implica hacer de la escuela
un espacio que da paso a la produccion mediante la formacion de talleres en los
cuales los alumnos realizan actividades que transforman la interaccion escolar en
una socializacion permanente de sus trabajos poniendo en practica diferentes

habilidades de acuerdo a sus capacidades individuales.

Los talleres son considerados como “un lugar donde se hace, se construye o se
repara algo”,?® este concepto a evolucionado y se ha extendido hasta el campo de
la educacion, definiéendose como “el lugar donde varias personas trabajan

cooperativamente para hacer o reparar algo; lugar donde se aprende haciendo

junto a otros”.?* Dicho espacio ha motivado la bisqueda de métodos activos en el

2 KIELHOFTHER, Op. cit
2 BETANCOUR MAYA, Arnobio. Taller Educativo. Santa Fe de Bogota : Aula Abierta,1996. p. 89.

2 KISNERMAN. lbid: P. 79.
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desarrollo de éste, surgiendo todo tipo de talleres, de expresion, pedagogicos,

curriculares, supervisado y amparado, protegido, entre otros.

Kisnerman (1977) al respecto plantea que “los talleres son unidades productivas
de conocimiento a partir de una realidad concreta para ser transferidos a esa
realidad a fin de transformarla, donde los participantes trabajan haciendo
converger teoria y practica”.?®> En el taller el individuo es el motor, la parte activa
gue al actuar cooperativamente con intereses comunes puede moldear la materia
real que pasa por sus manos convirtiéndola en algo Util para si mismo y para su

entorno.

Este concepto trae consigo un elemento nuevo que esclarece cada vez mas el
camino para unificar una definicibn que provee de satisfaccién a la hora de
aplicarse a personas con retraso mental, en ella se destacan varios elementos
importantes como son: la préctica, la teoria, resultados, docente/alumno como
persona activa; unidos son la base del taller al cual se le otorga un espacio donde

se materializa un resultado del trabajo en conjunto.

En cuanto al desempefio de las personas con retraso mental dentro de los talleres,
debe tenerse en cuenta la relacion directa que se plantea entre educacion vy
trabajo, que hace referencia al proceso en el cual la educacion especial aporta la

metodologia, los conocimientos tecnolégicos y los procesos para formar al joven

% |bid; p. 80.
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y adulto segun sus destrezas, habilidades y oportunidades contribuyendo
finalmente al posible desempefio socio- laboral. Dicho proceso se inicia en la
familia y continla en la escuela, o que permite una mayor disponibilidad a la

ocupacion, reflejandose esta en la relacién con otras personas.

El Grupo de Rehabilitacion Profesional (GLARP), concibe la existencia de
personas con limitaciones tan severas que en ocasiones no se les brinda la
posibilidad de integrarse activamente en el mundo laboral, dificultad que ha sido
planteada y estudiada en el Centro para la Educacion Especial y Rehabilitacion
“‘Alberto Restrepo” (CEDER) donde como fin ultimo de la rehabilitacion se ha
desarrollado la alternativa de desinstitucionalizacion de ubicacion familiar
productiva en el programa Clubes Familiares al cual se integran aquellas
personas con limitacibn severa y sin potencial laboral competitivo. Este centro
maneja el concepto de ubicacion familiar productiva entendida como una
alternativa de educacién para que empleen en forma adecuada su tiempo,
realizando trabajos sencillos y poniendo en practica los conocimientos y habitos

laborales adquiridos durante el proceso de rehabilitacion.

Hasta 1983 existia en la institucion un grupo de alumnos con retraso mental
severo, con edades comprendidas entre 14 y 35 afios, ubicados en un programa
de capacitacion denominado taller de ensamble. El trabajo productivo con ellos
consistia en realizar actividades sencillas de subcontratos, especialmente el

armado y pegado de cajetillas de fosforos. El ritmo de produccion de este grupo
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fue deficiente debido al bajo potencial motriz de los alumnos y a la manifestacion
de diversas conductas desadaptativas que no les permitia ubicarse laboralmente
en forma competitiva. Se presentd entonces desmotivacion por parte de las
familias y preocupacion del equipo de rehabilitacion por no tener claridad respecto

al objetivo final que se pretendia con el trabajo.

Para solucionar la anterior dificultad se cred el programa de mantenimiento de
habilidades sociales con el fin de preparar a los alumnos y sus familias para una
futura ubicacion familiar productiva y en 1984 se inici6 el trabajo en grupo con el
objetivo de reforzar, adquirir y mantener los conocimientos y habilidades que les
permitiera una adecuada integracién social y familiar, a través de actividades
culturales, recreativas y deportivas. Paralelamente a lo anterior, se inicié la
capacitacién y formacion de los padres para asumir estas actividades, y asi en un
futuro, una vez ubicados productivamente en sus familias, pudieran continuar el
trabajo con sus hijos. Ya en 1985, después de evaluar los alumnos en los
aspectos de independencia personal, integracion social y actividades de la vida
diaria y encontrar grandes resultados, se inicia en este afio una capacitacion
especifica para las familias que conformarian los primeros Clubes Familiares,
pretendiendo involucrarlas en el manejo de los contenidos desarrollados en el
programa de mantenimiento de habilidades sociales, los cuales estaban basados
en la estructura curricular para la persona con retraso mental vigente en CEDER
en ese momento. Se enfatiza en las subareas de integracion social, conocimiento
del ambiente familiar y comunal, adiestramiento manual y mantenimiento de

conocimientos académicos basicos. Con esta formacion se intentaba que los
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alumnos, al salir de la institucion, conservaran los habitos de trabajo adquiridos y
las familias estuvieran en capacidad de reforzar permanentemente dichas

actividades.

En la actualidad se encuentran funcionando cuatro Clubes Familiares con la
participacion de 16 alumnos y sus familias. Este trabajo los ha beneficiado
directamente ya que se observa satisfaccibn para ambas partes, se ha logrado
un compromiso de la familia al involucrarse con el proceso de su hijo y cambia la
actitud de ésta frente a la persona con discapacidad, ya que mejora Su

autoestima y sus relaciones sociales al sentirse (util.

Para el centro de Educaciéon Especial y Rehabilitacion, La poblacién con retraso
mental debe ser orientada a una programacion institucionalizada, con unidades
integradas con un fin prevocacional y cuyo proceso pueda evaluarse finalmente
para determinar de acuerdo a los objetivos planteados cual serd la actividad

ocupacional acorde a sus ( habilidades).

El trabajo estd organizado por é&reas del desarrollo humano y enfocado hacia los
requerimientos especificos del mercado, teniendo en cuenta el area sensorio-
motriz (percepcion, coordinacion motora gruesa y fina), el area socio emocional
(independencia personal, integracion social, conocimiento del ambiente familiar,
comunal y laboral, expresion corporal plastica y musical) y el area cognitiva
(matematicas, lenguaje y conocimiento de la naturaleza, legislacion laboral y

gestion empresarial).
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Este programa, ha brindado aportes significativos a las personas con RM debido
a que las actividades son desarrolladas en forma practica con el propésito de
dinamizar el aprendizaje, vigilando constantemente el nivel de motivacion de los
alumnos, a la par que se les aumenta de manera gradual los contenidos de

acuerdo a sus logros.

Los resultados han brindado, ademas de lo anterior, una visibn mas global de
todo lo que un centro prevocacional puede ofrecerse a las personas con
discapacidad que requieren de otros espacios fuera de su familia para interactuar,

contribuyendo de este modo a la satisfaccion personal.

Un trabajo enfocado hacia actividades productivas hace aportes a la formacion
prevocacional de jévenes y adultos con retraso mental mejorando su interaccion
entre la sociedad y éste, dando a la rehabilitacion un sentido global en el aspecto
médico, pedagdgico, psicolégico y social enmarcado en una prestacién general

de los servicios que la persona con discapacidad requiere.

2.1.4.1 Talleres implementados en la Corporacion Habilitemos

e Papel artesanal: La elaboracién del papel artesanal surge como una necesidad
vista por los ecologistas, hace aproximadamente 30 afos, de reutilizar el papel
para la fabricacién de nuevo papel, tomando mas auge en Japon en los afios 80 y

90. Este se hizo cada vez mas necesario para la comunicacion impresa (libros,
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revistas y periddicos entre otros) imprescindible para el desarrollo de la educacion,

la ciencia y la cultura.

El papel artesanal es un tipo de papel de origen no maderable que puede ser
implementado en oleos, acrilicos, serigrafia, imprenta e impresora de inyeccion.
Dicho papel puede ser ademas utilizado en la creacion de objetos artesanales
como cajas de regalo, diarios personales, sobres, carpetas, lamparas,
portarretratos, libretas, recordatorios e infinidad de objetos que surjan de la

creatividad de las personas.

Elaboracion del papel artesanal

Materiales:

= Licuadora industrial. De no contar con una de éstas se puede utilizar la
licuadora doméstica.

= Un recipiente o lavaplatos con buen tamafio.

= Lugar de trabajo asequible al agua.

= Secadores de tela toalla o esponja.

2 Marco de madera con malla de tipo mosquitero (bastidor).

> Tela de algodon o muselina de un tamafio mayor que el bastidor.

Se recomienda para la elaboracion
> Delantal plastico.
> Delantal de tela.

= Guantes de hule.
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= Ropa comoda.

Proceso de fabricacion

> se selecciona papel usado, preferiblemente blanco y limpio, puede ser de
cuadernos, hojas sueltas, sobres, sobrantes de papel que quedan en
litografias, entre otros

> Este papel se pica pequefio y se pone a remojar en un balde con suficiente
agua, por lo menos de un dia para otro

= Se licua el papel remojado para obtener la pulpa de papel.

= Esta pulpa se vacia en un recipiente o poceta y se le agrega agua (ésta
determina el grueso del papel)

= A la pulpa se le agrega hilo, lana, semillas, hojas, pétalos, etc, ademas el color
deseado.

= Ser agrega una pizca de C.M.C, licuado en un poco de agua y un pedazo de
penca sabila sin céscara, licuada y colada. Estos dos productos le daran el
sonido y le servira de aglutinante al papel.

= Se introduce el bastidor en la pulpa. Se saca lentamente para que la pulpa
quede suspendida en la malla.

= Con un secador de tela se quita el exceso de agua, por debajo del bastidor.

> Luego, se extiende la muselina por encima del bastidor donde esta la pulpa
sosteniendo con las dos manos el bastidor y la tela, se voltea éste sobre una
mesa.

= Con el secador se presiona nuevamente, para acabarle de quitar los restos de

agua.
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= Con un pequefio golpe del bastidor en la mesa, tratamos de despegar el papel
del bastidor para que quede pegado en la tela.

= Sostenemos la tela y la colocamos sobre una superficie plana para fi8jar la
hoja de la superficie donde terminara de secarse.

= Para poner color al papel se utilizan tintes quimicos para tejidos, este color

debe agregarse a la pulpa licuada.

Para decorar y crear efectos
> Paja de arroz.

> Aserrin.

> Papel de color.

> Cafeé.

= Musgo.

=2 Ristra de ajo.

= Lana picada.

> Cabuya.

2> Aleluya.

> Papeletas de aromética y té.
2> Arena.

= Pedreria.

> Semillas.

= Pulpa de jugos.

= Helecho.

= Escarcha.
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= Pasto seco.

e Taller ecoldgico: El problema ambiental ha sido consubstancial a la presencia
de la especie humana sobre el planeta. La primera condicién que ha determinado

gue el hombre influya en la calidad ambiental es su propia presencia biolégica.

Todo ser vivo deteriora algo del medio en la misma medida en que contribuye a su
mantenimiento. El ser humano, para sobrevivir, primeramente ha debido predar de
su entorno, como cualquier otra especie viviente; luego, para adaptarse a él, ha
debido utilizar una plataforma tecnolégica, en cuya evolucion se han ido
acumulando posibilidades de generar dafio al ambiente, dado que asi ha podido

escapar de la leyes naturales que mantienen el equilibrio de los ecosistemas.

La acumulacién de conocimiento sobre la naturaleza le permiti6 al hombre al
hombre inaugurar la creatividad y procurar una mejor adecuacién del ambiente a
sus necesidades y de muchas de sus necesidades a lo que la naturaleza permitia
darle. Sus relaciones de produccion social se encargaron de exacerbar la

diversificacion de sus gustos y necesidades por otros bienes naturales, los cuales
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les aseguraban la satisfaccion de otras necesidades primarias, y adecuo, lo mas

gue pudo, estos bienes al limite de sus requerimientos biolégicos y sociales.

Este flujo y reflujo de adecuaciones determind, desde un comienzo t a través del
tiempo, la creacion y perfeccionamiento de una serie de instrumentos simbdlicos y
sociales, lo que hizo que el ser humano pudiese caracterizar su hacer cultural. Asi,
se encontraron las bases de conformacion y manifestacion de una serie de
comportamientos sociales. Muchos de éstos, con el tiempo y gracias a los factores
de crecimiento acumulativo de la ciencia, el conocimiento y la cultura, ha generado
también un proceso acumulativo del deterioro ambiental, el cual se ha convertido
en una amenaza para las leyes ecosistémicas que garantizan la produccion
bioldgica de la vida. Por tal motivo, se ha dado comienzo a uno de los procesos de
movilizacion de la conciencia social mas trascendentales y masivos de la historia.
Se espera que ello conduzca, en un futuro no muy lejano, a cambios radicales en
los patrones de conducta de la humanidad frente a la vida material y espiritual, y
que ello modifique las actuales tendencias de uso irracional de los bienes
naturales; evitando la sobreexplotacion de los recursos naturales y por medio de la
conversion de los desechos soélidos y organicos en materia prima para la
elaboracion de nuevos productos o la reutilizacion de éstos en la produccion de

abono.

Es asi como el taller ecolégico se encuentra dividido en cuatro areas
fundamentales. La primera; es el reciclaje, donde los desechos se convierten en

materia prima para la elaboracion de nuevos productos, teniendo como fin ultimo
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la reduccién de las basuras y la reutilizacion de éstas. La segunda; es el
compostaje, donde se produce abono natural por medio de la descomposicion de
los desechos organicos. La tercera; es la huerta e hidroponia, como despensa de
alimentos que trae beneficios no solo en la economia sino también a nivel
alimenticio. Por udltimo; la cuarta area, se encuentra dirigida a la preservacion
ambiental, donde el fin es implementar recursos que mejoren y hagan mas

agradable el entorno de las personas.
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e Taller de manualidades: El joven con retraso mental se desarrolla en un
ambiente familiar, escolar y social que le proveen un bagaje de habitos para
determinadas situaciones de la vida, dichas situaciones deben estar supeditadas
desde la exigencia de su discapacidad a la hora de realizar un trabajo manual o

artistico.

Las artes plasticas tienen la propiedad de ser un instrumento educativo y cultural
que facilita logros en la educacion sensorial y la observacién. Asi mismo,
proporciona agilidad motriz y estimula la imaginacion creadora,; ayudando también
a la adquisicibn de buenos héabitos como orden, colaboracion, aprender a
reconocer el trabajo del otro y proyectarse en los diferentes ambientes a los que

pertenece desde una formacion prevocacional.

De este modo, cabe resaltar que dentro del taller de manualidades se trabajan tres
técnicas diferentes como son: dibujo y pintura, modelado y manualidades.

El dibujo comprende cuatro etapas fundamentales:

1. Etapa del garabato: son los dibujos del nifio entre los 2 y 4 afios de edad
gue inician con un manejo incontrolable del lapiz pero que poco a poco el
niio descubre que los puede controlar.

2. Etapa de transicion: hacia los cuatro afios el nifio pasa por una etapa que
se denomina “fase de los objetos volando” y se le llama asi porque sus
representaciones parecen en el aire y no tienen ubicacion espacial. Los

garabatos dejan de ser tales para irse convirtiendo poco a poco en
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representaciones reales, ya es capaz de crear concientemente una forma

representativa de la imagen que tiene en su pensamiento.

Etapa preesquematica: va desde los cinco hasta los siete afos. Es la
activacion y evolucion del conocimiento que tiene de si mismo, sus
semejantes y de su actividad. Lo dibujado es combinado en escena
dandole valor narrativo (flores sembradas en la tierra). El dibujo de la figura
humana es simplificada y se inicia la organizacion de los objetos. No hay
relacion entre el objeto y el color real, ya que en el nifio prevalecen a la

hora de pintar sus colores preferidos.

Etapa esquematica: el nifio de 8 a 10 afios descubre que puede dibujar las
cosas casi como las ve. El esquema es una sintesis del objeto real y

muestra el conocimiento que el nifio tiene del objeto.

Esta técnica trabaja la coordinacion, precision, prension, habilidades basicas que

deben ser estimuladas desde la actividad productiva con los jévenes y adultos con

retraso mental.

El modelado, es un medio didactico en el trabajo de la psicomotricidad,

concretamente en la independencia brazo- hombro, manos — brazo y todos entre

si. Algunos de los materiales utilizados para el modelado son: la arcilla, el yeso, la

pasta de papel, la plastilina. Aunque es de reconocer que las cualidades del barro

son indiscutibles por ser un material asequible, maleable, econémico y agradable
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al trabajar.

En la utilizacion de esta técnica es importante que el educador tenga presente las

siguientes sugerencias:

= Lograr que se descubra por parte del nifio el material a trabajar con todos sus
aspectos: origen, posibilidades, aplicaciones, etc.

= No pensar en la técnica y en la productividad, sino en la expresiéon, en la
educacién y en definitiva en la terapia.

> Respetar el ritmo del alumno.

= No fijar un programa rigido.

= Estimular el sentido del orden y la limpieza.

Las manualidades son una técnica de gran importancia en la educacion especial,
por cuanto estd comprobado que esta actitud manual, medio de expresion en
donde se combinan varias técnicas, conduce al esfuerzo y participa activamente
en la educacion del gusto, la atencién, la perseverancia y la voluntad, favoreciendo

el crecimiento mental y su desarrollo armonico.

Al planear trabajos manuales para personas con discapacidad, se debe recordar la
necesidad de no pedir al nifio una realizacion que ya de antemano se sepa que le
es dificil o que bien para él pudiera ser demasiado larga. Esto conducira no
solamente a no despertar el interés sino que se crearia un desanimo e inactividad

en el alumno.
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Todo trabajo manual exige sea acompafado de una explicacion simple y concreta
de lo que se ha de realizar para facilitarle la comprension de que cada técnica y
cada material tiene cualidades y exigencias determinadas de cuyo

aprovechamiento dependera el valor educativo de la actividad productiva.

El desarrollo de las actividades en el taller de manualidades tiene en cuenta las
técnicas y materiales correspondientes para trabajar en el area de las artes
plasticas visualizando los aportes que ofrece a las areas del desarrollo (motriz,
cognitiva y socio afectiva). Cabe reconocer que en el trabajo de artes plasticas la
persona con discapacidad tiende a la pasividad y falta de iniciativa, por lo que el
educador debe crear constantes variaciones, dinamismo y recursividad a la hora
de plantear las actividades, reconociendo la individualidad de cada alumno
buscando la satisfaccion personal de los educandos. Crear actividades
individuales proporcionara de este modo mayor estimulacion por la creacién de
trabajos con iniciativa, pero, de igual forma es necesario plantear actividades
grupales en las que se desarrollen habitos sociales que autodisciplina y dan

responsabilidad y respeto frente al otro.

Siempre que el alumno se manifiesta 0 expresa artisticamente esta construyendo
su mundo siendo éste el punto de partida de su verdadera autenticidad, tratando
de que mediante la expresion plastica dé su propia respuesta creativa a los
conocimientos que va adquiriendo en su nivel de desarrollo y de salida a sus

emociones, sentimientos y problemas.
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e Taller de costura: Las personas con retraso mental que alcanzan la edad
adulta necesitan vincularse a una actividad prevocacional, dichas actividades
buscan estimular las habilidades que poseen para desarrollar determinado oficio,
donde se coloquen a prueba sus deseos, capacidades e intereses para lograr
llegar a la realizacion de un producto con calidad. El taller de costura tiene como
objetivo afianzar los movimientos motrices requeridos para el manejo adecuado de
los materiales y las técnicas. La combinacion de colores, y texturas y, la
identificacion de las falencias que observan en el trabajo propio y el de sus
comparferos asumiendo una posicion critica y reflexiva sobre el que hacer y como

hacerlo.

2.2 MARCO LEGAL

Las personas con retraso mental que no son susceptibles de integracién escolar
necesitan el mismo apoyo gubernamental, que las personas con esta posibilidad,

para su integracion social.
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La integracion escolar se apoya en disposiciones legales y en acciones socio-
politicas. De la misma manera existen declaraciones, acciones y derechos que
respaldan a la persona con discapacidad en cuanto a la equiparacion de
oportunidades, rehabilitacion, educacién y empleo, en concordancia con su

integracion social.

Es asi, como el 20 de Diciembre de 1971 se crea a nivel mundial la Declaracion de
los Derechos de la Persona con Retraso Mental, donde se especifica en el
numeral 3, los derechos a la seguridad econémica y a un nivel de vida decoroso;
el derecho a desempefiarse en un empleo en la medida de sus posibilidades, o
alguna otra ocupacién atil. En La Declaracién de los Derechos de los Impedidos
proclamada el 9 de Diciembre de 1975 en Asamblea General de las Naciones
Unidas se promulgd en el numeral 5 el Derecho a las medidas destinadas a
permitirle lograr la mayor autonomia posible a la persona con algin impedimento.
El numeral 7 se remite a la seguridad social y econdmica, el Derecho a obtener y
conservar un empleo a las medidas de sus posibilidades, a ejercer una ocupacion

atil, remunerativa y productiva, y a formar parte de organizaciones sindicales.

Estas declaraciones suponen la integracion social como principio de
normalizacion, que propicia ambientes de acuerdo a las necesidades y desarrolla
las potencialidades del individuo proporcionando condiciones que permitan
acceder a la formacion, de modo que la familia, la escuela y la sociedad se

acomoden a ellos.
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Iniciando la década de los 80" aparece en el plano internacional Las Primeras
Politicas de Rehabilitacion para las Personas con Discapacidad, catalogada en
esa época como minusvalia. En 1981 se cre6 un comité de expertos para la
revision y puesta en marcha de las disposiciones referentes a la Rehabilitacion de
la persona con discapacidad, se elabora entonces un manifiesto llamado “Una
Politica Coherente para la Rehabilitacion” realizada en Stransburgo en el aino de
1984 con la participacion de veintiin estados miembros, entre ellos Bélgica,
Austria, Espafia, Chipre, Dinamarca, ltalia y Francia, se presentan las medidas
practicas y disposiciones dentro de las cuales se encuentran la Formacion y
Rehabilitacion Profesional, se establecen ademéas, modelos destinados a facilitar a
las personas con alguna discapacidad el acceso a una actividad profesional

mediante una formacién adecuada que posibilite la insercién al ambito social.

En el afio 1982, la Asamblea General de las Naciones Unidas crea El Programa
de Accion Mundial para los Impedidos, con el objetivo de promover medidas
eficaces para la prevencién de la incapacidad, la rehabilitacion y la realizacién de
los objetivos de “participacion plena” de los “impedidos” en la vida social y el
desarrollo de la “igualdad”, esto significa oportunidades iguales a los de la

poblacion en general.

Un afo después, el 22 de Junio 1983 la Organizacion Internacional del Trabajo
(OIT) en Ginebra, acuerda el convenio 159, en su parte Il de los principios de
politica de readaptacion profesional y del empleo para personas “invalidas”,

basado en el principio de igualdad, garantiza oportunidades a estas personas y a
59



los trabajadores en general. En su parte lll, llamada “medidas a escala nacional
para el desarrollo de servicios de readaptacion profesional y el empleo para

personas invalidas”.?®

En la actualidad, en el sistema de atencién a las personas con Necesidades
Educativas Especiales a nivel mundial, en defensa de la igualdad, se encuentran
en primera instancia los principios para la proteccion de los enfermos mentales y
el mejoramiento a la atencidbn mental, resueltos en la asamblea general de las
Naciones Unidas el 17 de diciembre de 1991, enmarca en ellos “la vida en
comunidad” (numeral 3) derecho a que toda persona con deficiencia mental

pueda vivir y trabajar, en la medida de lo posible, en comunidad.

En las Normas Uniformes Sobre la Igualdad de Oportunidades para las Personas
con Discapacidad, realizada el 20 de diciembre de 1993 en la asamblea general
de las Naciones Unidas, se dispuso en el articulo 3 de la rehabilitacion, que los
estados deben asegurar la prestacion de servicios de rehabilitacion para las
personas con discapacidad, a fin de que logren alcanzar y mantener un nivel
optimo de autonomia y movilidad, entre estas disposiciones el estado facilitara
programas que incluyen actividades para la capacitacion destinada a mejorar la

rehabilitacion. El articulo 4 habla del servicio de apoyo y auxilio de recursos. El

* CONSEJO DE EUROPA. Una politica coherente de la rehabilitacion de las personas
minusvalidas : Resolucién AP (8A) 3, adaptada por el comité de ministros el 17 de septiembre, de
Estrasburgo. Madrid, Espafia. 1984. 41 p.
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articulo 7, incurre en el empleo apoyando al discapacitado con programas y
estrategias en pro del desenvolvimiento vocacional y profesional.

La panordmica se amplia en 1994 con la Declaracion de Salamanca, donde los
delegados de 92 gobiernos respaldaron el compromiso de impartir ensefianza a
todos los nifios y jovenes con necesidades educativas especiales dentro del
sistema comun de educacion, apelando a todos los gobiernos a dar la mas alta
prioridad politica presupuestaria al mejoramiento de sus sistemas educativos.
Dentro del marco de accion de esta declaracidon, se enuncia que las escuelas
especiales pueden seguir ofreciendo ensefianza a los alumnos no susceptibles de
integracion escolar, incluidos aqui las personas con retraso mental asociado o no
a sindromes y pardlisis cerebral. A estos alumnos que bajo el principio de
normalizacion como eje socializado se les otorga llevar una vida similar a la

normal, lo que implica un cambio social y educativo.

El factor principal de esta socializacion es el principio de individualizacion, el cual
toma al alumno como ser activo e independiente del colectivo “el principio de
individualizacién consiste en tener en cuenta las caracteristicas del alumno,
enfocando positivamente su educacion, tratando de desarrollar al maximo su
personalidad, sus potencialidades y ofreciendo adecuaciones curriculares que

respondan a sus necesidades”’

*’ CARDONA, Estella; CHOPERENA, Ana Luz y PALACIO, Olga Luz. Capacitacion en la

Construccion Ldgica-Matematica a Maestros que Integran Nifios con Sindrome de Down al Aula
Regular. Medellin, 1997. Trabajo de grado (Educador Especial) Universidad de Antioquia.
Facultad de Educacion. P. 39.
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En este proceso de integracion, Colombia posee acciones educativas, legislativas
y socio-politicas basadas en disposiciones mundiales que han abierto espacios
socializadores benéficos no solo para los alumnos con Necesidades Educativas
Especiales no susceptibles de integracién escolar, sino también, para la evolucion
formativa y educativa del pais, gracias a las entidades de educacion
gubernamental y no gubernamental creadas basicamente por la necesidad de
integrar a la persona discapacitada en la sociedad, otorgandole una educacion
apropiada con proyeccion de caracter primario y secundario (autocuidado y

ocupacién prevocacional y ocupacional).

La Constitucién Politica Nacional de 1991, cobija con varios articulos a las
personas con limitaciones fisicas, mentales y sensoriales, los cuales se enuncian

a continuacion:

Articulo 13; de los derechos fundamentales. Toda persona nace libre e iguales
ante la ley, recibiran la misma proteccion y trato de las autoridades y gozaran de

los mismos derechos, libertades y oportunidades.

Articulo 16; de los derechos fundamentales. Toda persona tiene el mismo derecho

al libre desarrollo de su personalidad sin mas limitaciones que las que imponen los

derechos de los demas y el orden juri