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Retirando andamios.
Procesos de autonomia y personas

1sabel Toras | CON disminucion

Tot progrés necessita un risc.

Anna Vila, Els fills diferents

Es necesario descubrir que cualquier persona

tenga la discapacidad que tenga, es mas que dicha discapacidad.

Se deberia poner todo el interés posible, mds que en conocer lo que no
puede realizar la persona con minusvalia, en lo que ésta es capaz de hacer.

Armando, Pedro, Conchita, Juan y Carlos, No ser una silla

De sobreproteger a capacitar

Cada vez es mds habitual encontrar que personas con y sin disminucién com-
parten espacios y actividades. Actualmente ya no aparece raro coger el au-
tobis y coincidir con un chico con disminucién que se dirige solo hacia su
centro ocupacional; o pasear por zonas de la ciudad desprovistas de barre-
ras arquitecténicas y compartir el paseo con una persona en silla de ruedas;
o ir a la piscina a nadar y que en el carril de al lado haya un grupo de chi-
cos y chicas con discapacidad psiquica siguiendo un cursillo de natacién.
Afortunadamente estas situaciones son cada vez mds frecuentes y comunes.
A pesar de que queda mucho camino que recorrer para la plena normaliza-
cion de las condiciones de vida de las personas con discapacidad, no pode-
mos dejar de alegrarnos por los cambios que se han producido en nuestro
pais durante las ultimas décadas (y especialmente con la promulgacién en
1982 de la Ley de Integracion Social del Minusvalido, LISMI). Estos cam-
bios se han dado principalmente a dos grandes niveles:

m A nivel de la sociedad

Se ha pasado de considerar la existencia de personas con disminucién como
un problema particular, que tenia que ser resuelto por la familia mas cer-
cana al discapacitado, a considerar que las personas con disminucién perte-
necen a una sociedad y que, por lo mismo, todo el tejido social tienen que
involucrarse y hacerse responsable de la atencion de este colectivo (de la
misma manera que tiene el deber de hacer con todos los colectivos que la
constituyen). Es decir, reconocer los derechos individuales dentro de la di-
versidad social y poner las condiciones para que las personas con disminu-



Educacion Social 16 ) Intervencion socioeducativa y personas con disminucién

cién y sus familias puedan participar, como lo haria cualquier otra persona,
de los ambitos cercanos de vida habituales: educativos, laborales, de tiem-
po libre, etc.

m A nivel del individuo

Se ha pasado de poner el énfasis en las carencias de la persona a ponerlo en
sus capacidades. El individuo pasa de ser un sujeto pasivo, que tiene que
ser atendido y cuidado debido a sus déficits, a ser un sujeto activo que toma
decisiones sobre su propia vida en la medida que le permiten sus capacida-
des. Ello implica un cambio importante de perspectiva educativa, ya que, te-
niendo en cuenta este planteamiento, se trabajara para que la persona desa-
rrolle lo mdximo posible sus capacidades y no simplemente para paliar sus
carencias. Dicho de otra forma, la atencion a las personas con disminucién
ha ido evolucionando desde una posicion principalmente asistencialista, hacia
una posicion claramente educativa en la que se promueve, en la medida de
lo posible, la autonomia y la socializacién del individuo. El movimiento de
personas con disminucién llamado Vida Independiente, de caricter inter-
nacional, que lucha por esta participacion activa en el seno de la comuni-
dad, ejemplifica y alerta sobre el peligro del asistencialismo con el siguiente
esquema:

Hipétesis inicial Toma de control
La persona con disminucién no La soqledad, através fig sus
puede conducir su vida profesionales y especialistas, decide

qué es lo mejor para la persona con
disminucion, disefia soluciones a
necesidades y la tutela

Confirmacion de la hipotesis inicial Delegacion

Las personas con disminucién no La persona con disminucion se
pueden conducir su vida y necesitan acomoda y delega las decisiones a
el control de sus cuidadores tomar en sus cuidadores
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¢, De quién estamos hablando? ; Como plantear
la accion educativa?

Como siempre sucede cuando se etiqueta a un grupo social con un epiteto
mas o menos afortunado, se acaba reduciendo la diversidad de un conjunto
de personas a una sola caracteristica que las identifica como grupo. Hablar
de personas con disminucién implica meter en el mismo saco a personas
con caracteristicas muy diferentes que solo comparten el hecho de tener una
disminucién. Incluso podriamos cuestionar si sufrir una disminucién es pro-
pio solo de un colectivo, o si todos, en uno u otro momento de la vida, nos
encontramos en una situacion de desventaja ante el mundo y, por lo mismo,
podemos pasar a ser disminuidos. No tenemos que olvidar que la OMS de-
fine la disminucién como las perturbaciones en la interaccion del individuo
con su entorno y que, por lo tanto, esta disminucion depende en gran medi-
da del entorno cultural y social: una misma persona puede ser considerada
como disminuida en un grupo, pero en cambio no serlo en otro. Como dice
Gracia (1998) “aceptar la diferencia, aceptar las propias limitaciones, acep-
tar que nadie es perfecto, son los primeros pasos para borrar la calificaciéon
de los ciudadanos en dos grupos: normales y disminuidos. Todos somos nor-
males y, en cierta medida, también disminuidos.”

Partiendo de esta premisa, también es licito reconocer y aceptar que hay per-
sonas para las que esta situacion de desventaja tendrd un cardcter mas o me-
nos permanente y, por lo tanto, ellos y su familia requerirdn de un soporte
en las diferentes etapas del ciclo vital (infancia, adolescencia, juventud y
adultez) y en los diferentes entornos (educativo, laboral, de tiempo libre y
de vida cotidiana). También cabe diferenciar este soporte en funcién del tipo
y grado de disminucién, del momento de aparicién de la deficiencia, de las
capacidades y caracteristicas personales, de la situacion familiar, etc. Esta
idea de ofrecer el apoyo adecuado a la persona con disminucién en funcién
de sus capacidades y del entorno en que se mueve, es también la base de a
que partié la American Association on Mental Retardation en 1992 para ela-
borar el nuevo marco conceptual con relacion al retraso mental, que ha te-
nido un importante eco en la intervencion en este colectivo.

De acuerdo con lo apuntado anteriormente, la atencion a las personas con
disminucion tiene que regirse siempre por dos ejes fundamentales: la auto-
nomia y la socializacién. La autonomia entendida como la potenciacién de
todas las capacidades y recursos propios, de manera que, a pesar de la ne-
cesidad de apoyo y ayuda, la persona tenga la posibilidad de realizar el ma-
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yor niimero de cosas por si sola y, en la medida de lo posible, tenga opcién
de decidir sobre aquello que le atafie directamente. Y la socializacion en-
tendida como favorecer el acceso de un rol social: hay que facilitar el des-
pliegue de los recursos personales y sociales suficientes para poder partici-
par lo mds plenamente posible dentro de los entornos habituales, adecuados
a la edad, condicion y caracteristicas de la persona con disminucion.

Autonomia personal y social

Aunque acabamos de decir que la autonomia y la socializacion son los ejes
fundamentales de la intervencion con personas con disminuciones, si nos
paramos a pensar, veremos que en realidad son las finalidades tltimas de
cualquier relacién educativa. la educacidn, sea en el dmbito que sea, siem-
pre tiene que buscar que el educando logre la maxima autonomia personal
y social, convirtiéndolo en protagonista de su propio proceso educativo. esto
también nos da pie a decir que toda intervencion en el ambito de las dismi-
nuciones tendrd que regirse siempre y en primera instancia por el sentido
comun, aplicando los mismos pardmetros que aplicariamos para el conjun-
to de la poblacién y contando con los deseos de la propia persona.

Esta voluntad de lograr el mdximo grado de autonomia personal y social,
no obstante, tendrd un cariz diferente si hablamos de disminuciones senso-
riales y fisico-motrices, que si hablamos de disminuciones psiquicas. Cuan-
do la intervencion se dirija a personas con disminucién sensorial o fisico-
motriz que no presenten otros tipos de alteraciones, el logro de la finalidad
citada llegard mayoritariamente condicionada por los soportes y ayudas téc-
nicas que pueda utilizar la persona para su autonomia tanto a nivel personal
como social. La mayoria de las veces, con el apoyo y las ayudas técnicas
correspondientes, la persona puede desarrollar sus actividades habituales en
centros ordinarios (escolares, de tiempo libre, de trabajo, de vivienda...). Solo
en los casos de disminuciones fisico-motrices con un alto grado de afecta-
cién requerirdn de servicios especificos. Cuando la intervencion se dirija a
personas con disminucién psiquica, debido al propio déficit, el logro de
la autonomia personal y social no vendra tan condicionada a las ayudas téc-
nicas propiamente dichas, como al apoyo educativo y al aprendizaje de unos
determinados hdbitos y habilidades sociales. En ambos casos, la supresion
de barreras arquitecténicas e ideoldgicas es un requisito indispensable para
la plena participacién social. Las barreras arquitecténicas, en la medida que
son fisicas y visibles, se pueden detectar y superar mds facilmente. Por el
contrario, las barreras ideolégicas (tanto de la persona con disminucion,

La supresion de
barreras arqui-

tectonicas e

ideoldgicas es

un requisito
indispensable
para la plena
participacion
social
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como de su entorno), es decir, los miedos, los prejuicios, el rechazo, la des-
confianza, el paternalismo, la infravaloracién, la indiferencia, etc. son mu-
cho mas dificiles de combatir, en la medida de que se trata de actitudes muy
enraizadas que requieren de un trabajo educativo y de sensibilizaci6n, pa-
ciente y constante, para poco a poco hacerlas desaparecer.

La aceptacion del riesgo

Una vez la sociedad ha hecho suyo este cambio de planteamiento en la in-
tervencion (pasar del asistencialismo al trabajo educativo para la autonomia
de la persona), tiene también que asumir el riesgo que ello implica. Cuando
un nifio empieza a andar, tiene un mayor riesgo de caer y hacerse dafio: cuan-
do aprende a comer solo, tiene mds riesgo de ensuciarse; cuando aprende a
ir solo por la calle, tiene mds riesgo de perderse; cuando un joven se saca el
carné de conducir, tiene mas riesgo de sufrir un accidente; cuando un adul-
to aprende a cocinar, tiene mds riesgo de quemarse; y asi podriamos ir se-
flalando riesgos que van asociados al desarrollo humano. Y, a pesar de estos
riesgos, seguimos deseando que el nifo, el joven o el adulto vaya haciendo
aprendizajes que le lleven a ser mds independiente y auténomo. Si somos
capaces de entender y asumir estos riesgos, también tenemos que ser capa-
ces de aceptar y entender, como parte del proceso educativo, los riesgos que
van asociados al logro de la autonomia de las personas con disminucién.
Cuando trabajamos el habito de vestirse solo, la persona puede ponerse pren-
das de ropa al revés o que no combinen; cuando trabajamos la autonomia
para ir al centro educativo o laboral, tenemos que pensar que alguna vez pue-
de perderse; cuando trabajamos el conocimiento y uso del dinero, existe la
posibilidad que algin dia lo pierda o lo malgaste. Insistimos en que todas
estas situaciones tienen que ser entendidas como parte necesaria del proce-
so educativo que tiene que permitir ir ajustando los objetivos a conseguir y
las metodologias a utilizar

Transicion a la edad adulta

Pero esta asuncion del riesgo va mas alla. Si la sociedad reconoce el dere-
cho de las personas con disminucion (y, por lo mismo, también de las per-
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sonas con disminucién psiquica) a participar de los diferentes entornos en
la medida que sus capacidades les permite; es decir, si se les reconoce el de-
recho a educarse, a poder tener un trabajo o una ocupacién laboral remune-
rada (que son los dos entornos en los que se ha trabajado mds por la nor-
malizacidn de este colectivo), también habria que reconocer la necesidad de
acceder a la adultez y proporcionar los recursos materiales y educativos para
que los eternos niiios (que hoy en dia han estudiado y han tenido acceso al
mercado de trabajo) puedan realizar la transicién a la edad adulta como el
resto de la poblacion. Esta necesidad se hace especialmente manifiesta en
los dmbitos de la vida cotidiana y del tiempo libre; pudiendo contemplar la
posibilidad de emanciparse del hogar familiar y establecer lazos afectivos de
amistad o de pareja; considerando el tema de la sexualidad como un aspecto
educativo importante a abordar; pudiendo disfrutar del ocio de una forma en-
riquecedora a través de programas de tiempo libre pensados para adultos, etc.

Siguiendo el planteamiento de Montobbio (1995), como miembros de la co-
munidad educativa, tenemos el deber de animar y ayudar a la sociedad a asu-
mir este riesgo. Llegar a la normalizacion en todos los ambitos sociales im-
plica un proceso en el que todos estamos implicados puesto que, mas que
medidas concretas a adoptar, normalizar significa tomar una actitud perso-
nal y social hacia las diferencias, hacer una apuesta por la diversidad.

El educador como acompanante de los
procesos educativos

Hemos visto que el acceso de la persona con disminucion (especialmente
de la persona con disminucién psiquica) a la autonomia personal y social
pasa necesariamente por el hecho de que los educadores establezcan accio-
nes educativas que faciliten la relacién entre la persona con disminucién y
su entorno. A pesar de que esta accion educativa ha recibido nombres muy
diferentes (mediacion, acompanamiento, relacién de ayuda, educatividad,
proceso de equilibracion, zona de desarrollo préximo), responde siempre a
un mismo significado: proporcionar las condiciones adecuadas para que el
educando pueda interaccionar con el entorno de una forma significativa y
positiva, hecho que le permitird desarrollar lo maximo sus capacidades.
Como dice Fernandez (1993) “el educador debe ser entendido como vincu-
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e insustituible
del proceso
educativo

lo de ayuda, de interaccion, de mediacion entre su situacion actual
deficitaria y la adquisicion de niveles superiores de desarrollo, por muy bd-
sicos que estos sean”. En el ambito de las personas con disminucion con fre-
cuencia se ejemplariza este concepto, con la siguiente imagen: cuando cons-
truimos un edificio dentro de un barrio, también construimos paralelamente
un andamio que permite que la construccion se vaya haciendo de forma pau-
latina y segura. Una vez el edificio ya estd terminado, el andamio se retira,
dado que ya ha cumplido con su funcién y deja de ser necesario. Solo en
las situaciones en que el edificio requiere alguna reparacion, los andamios
vuelven a aparecer, para retirarse de nuevo cuando la reforma ha finaliza-
do. De la misma manera, el educador actiia como un andamio que ayuda a
la persona con disminucién a formarse y construir su propio yo dentro de
la comunidad en la que vive; pero siempre teniendo presente que tendrd que
irse retirando en la medida de lo posible (a pesar de que también cabe pre-
cisar que habrd casos en los que el andamio no podrd acabar de retirarse nun-
ca del todo). Este andamio seguramente serd mds necesario en determina-
dos momentos del ciclo vital en los que se produce una situacion de crisis o
de cambio. Por ejemplo, en el acceso al mundo laboral, lo mismo si se trata
de una empresa ordinaria como en un trabajo protegido, es importante la fi-
gura del educador que acompaia el proceso, que hace de mediador, no solo
entre la persona con disminucién y la tarea a realizar, sino también con los
compaiieros de trabajo y con el entorno (en este dmbito es lo que conoce-
mos por trabajo con soporte). Otro ejemplo lo encontrariamos en el mo-
mento en que la persona accede a una vivienda diferente de la del hogar fa-
miliar; o cuando se incorpora a actividades de tiempo libre; o cuando se
considera que tiene que adquirir habilidades que le ayudardn en su vida de
adulto. En todas estas situaciones, y en muchas otras, el educador es pieza
clave e insustituible del proceso educativo.

Posicionamiento y actitudes del educador

El educador, como cualquier profesional que trabaja con personas, no solo
tienen que poner en juego sus habilidades profesionales, sino que también
tiene que posicionarse actitudinalmente. En lo que ataiie a las actitudes, des-
tacariamos el trabajo desde el respeto y la confianza: creer realmente en las
capacidades del otro y ser capaces de reconocerlas y potenciarlas, a pesar
de las limitaciones reales que puedan existir. Si se adopta una postura de pro-
teccion, satisfaciendo las necesidades de la persona con disminucién antes
que ella las reconozca como tales y sin darle la posibilidad de buscar por
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ella misma la forma de resolverlas, estamos provocando que la persona aten-
dida adopte una actitud pasiva y de total dependencia hacia el educador. In-
sistimos en que la accién educativa tiene que partir de la conviccién de que
la persona con disminucién posee unas capacidades a desarrollar, por redu-
cidas que estas sean en algunos casos; y que esta actitud, respetuosa y con-
fiada hacia la persona, al mismo tiempo que rigurosa y tenaz hacia los apren-
dizajes, es fundamental para el logro de los objetivos educativos que se vayan
marcando. Parafraseando Donlon y Fulton-Burton (1989), “Hay que creer
que se pueden conseguir objetivos concretos y continuar trabajando por los
mismos sin jamas rendirse. Siempre existe una forma de llegar...”.

Funciones que hay que desarrollar

Partiendo del supuesto antes mencionado, segiin el cual toda intervencién
en el dmbito de las disminuciones se guiard siempre por el sentido comin
y, teniendo como referencia los criterios de funcionalidad del prestigioso pro-
fesor y pensador americano Lou Brown (1989), Tena (1997) establece, en
primer lugar, las funciones a desarrollar por el educador que trabaja con per-
sonas con disminucion (principalmente disminucién psiquica); en segundo
lugar, concreta los elementos a tener en cuenta en el establecimiento de la
relacion educador-educando y, finalmente, reflexiona sobre los objetivos
y las actividades a proponer:

Capacidad del educador
En lo que atane a las funciones, el educador tendria que ser capaz de:

» Aportar y facilitar aquellos estimulos, experiencias, relaciones y con-
textos que ofrece el entorno mds inmediato, a los que la persona con dismi-
nucion no puede acceder por si sola o le resulta muy dificil.

* Dar significacion a situaciones, hechos o acontecimientos que la per-
sona con disminuciéon no comprenda o le sean nuevos: ayudar a dar senti-
do, a entender lo que sucede en el entorno y qué le ocurre a ella.

* Promover la comunicacion; tnica via para relacionarse con los de-
mas y para entender el entorno. En esta linea, habria que potenciar los re-
cursos comunicativos existentes y/o aportar los apoyos que posibiliten el es-
tablecimiento de una comunicacion, por reducida que ésta sea (sistemas
alternativos: bimodal, Bliss...).
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Qué hay que tener en cuenta en la relacion

En su relacion con la persona con disminucidn, el educador tendria que te-
ner en cuenta:

 La utilizacién del lenguaje, aunque parezca que la persona no oye su-
ficientemente o que no nos entiende del todo. El lenguaje tiene que servir para:

— entrar en contacto: trasmitir que uno se interesa por el otro y quie-
re iniciar la comunicacion.

— explicar, poner palabras a las acciones y a las actividades: para
anticiparlas, para pedir aquello que se espera, para especificar
aquello que se estd haciendo y darle un sentido.

— utilizar un vocabulario y una construccién adecuada a su com-
prension: en el caso de personas con un nivel de comprension
que estimamos reducido, se tendrdn que utilizar frases cortas y
simples, con un vocabulario lo mds pr6ximo a su espacio vital
(el ambito habitual y conocido por la persona).

— ser lo mds directo posible a la hora de dar consignas o pequenas
ordenes, para garantizar que llegan. Verificar si lo que se ha di-
cho se ha comprendido. Si no queda muy claro, volverlo a in-
tentar con otra férmula, hasta que tengamos la constancia de que
se ha comprendido.

* La utilizacion del tono de voz para diferenciar diversas modalida-
des de comunicacién: serio y directo para las érdenes, suave para las con-
versaciones de intercambio, etc.

» La proximidad fisica, de forma que sea la adecuada para garantizar
la comunicacion.

* La mirada; siempre que nos dirigimos a alguien hay que dirigirle la
mirada, puesto que ésta acompaiia a la verbalizacion, le da soporte e indica
de forma muy directa que nos estamos dirigiendo a alguien en concreto.

* El contacto fisico tiene que servir para apoyar lo que queremos tras-
mitir, respetando siempre la intimidad y limitdndolo a contactos que sirvan
para reforzar la comunicacion.

* La aclaracién y explicitacion del tipo de relacién: qué lugar ocupa
cada uno dentro de la relaciéon. No hay que confundir una relacién profe-
sional con otros tipos de relacion: el profesional no es ni sustituye al padre
o0 a la madre, al amigo o a la amiga. Definir el tipo de relacién ayuda a sa-
ber qué se puede esperar del otro y a aceptar los limites y las posibilidades
que esta relacion ofrece. El tipo de relacién tiene que seguir los mismos
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pardmetros que tendria con cualquier otra persona sin discapacidad en la
misma circunstancia. Solo hay que tener en cuenta las particularidades que
comporta su discapacidad para adecuarnos a ella.

Planteamiento de objetivos

En lo referente al planteamiento de objetivos a trabajar, hay que tener pre-
sente que:

* tienen que estar en relacion directa con las necesidades de la persona
* tienen que ser adecuados a las posibilidades reales de la persona

* hay que priorizar aquellos que son mds fundamentales

* no tienen que ser excesivamente ambiciosos

* tienen que ser bien definidos

* tienen que ser facilmente evaluables

Actividades propuestas

Y en cuanto a las actividades propuestas, aparte de que mantengan coherencia
con los objetivos propuestos, con los recursos disponibles, con las caracte-
risticas del grupo de personas atendidas y con las posibilidades del equipo
educativo, hay que poner el acento en:

* que tengan cardcter globalizador: no tiene sentido plantear una ac-
tividad concreta para cada objetivo. sino que hay que buscar un tipo
de actividad a partir de la que cual se puedan trabajar diversos ob-
jetivos.

* que se adecuen a la edad cronoldgica y a los intereses de las perso-
nas atendidas

* que estén vinculadas a la vida cotidiana: hay que poder ver su uti-
lidad y su significacion en su entorno mds inmediato.

* que posibiliten la delegacion de responsabilidades, por pequeiias que
sean, a cada una de las personas atendidas.

* que tengan una finalidad clara y proxima que la persona con dis-
minucién pueda reconocer y apreciar. El sentido de la actividad tiene
que ser evidente, sin que sean necesarias muchas justificaciones.

* que favorezcan, en la medida de lo posible, la participacion de las
propias personas con disminucién, fomentando su expresion y la
capacidad de tomar ciertas decisiones.
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Hay que tener en cuenta que, mds alld de la atencién concreta a la persona
con disminucion, habra que incluir siempre y de forma ineludible a la fa-
milia. Es importante partir de la idea de que la familia, profesionales y cen-
tros tienen que trabajar conjuntamente por el bienestar de la persona aten-
dida y que esto conlleva una relacion de estrecha colaboracion.

Conclusiones

Es erroni pensar que les persones amb disminucio necessiten ser

tractades de manera diferent, que cal estar-hi d’'una “altra manera”, que
necessiten un model de relacio diferent, perqué amb aquest tracte diferent és
quan els fem diferents com a col-lectiu, i a poc a poc es configuren unes actituds
diferents i una relacid dificil de sintonitzar amb la societat, i és quan

fomentem que siguin més diferents del que la deficiéncia en si pot generar.

Merche Barreneche

Quisiera terminar este articulo insistiendo una vez mas en que, si la socie-
dad acogiera de forma natural a todas las personas que la componen, si hu-
biésemos llegado a una situacion 6ptima en que todos los estamentos socia-
les (escuelas, empresas, centros de ocio, administraciones, etc.) se
establecieran de forma que diesen respuesta a las necesidades de todos los
ciudadanos, no seria necesario que ahora habldsemos de cdmo tienen que
ser las acciones educativas y las actitudes a tomar ante las personas con dis-
minucion. Desgraciadamente, atin nos queda mucho camino por recorrer para
llegar a una plena normalizacion. Normalizacion es un concepto forjado en
los paises escandinavos a principios de los anos sesenta que significa poner
a disposicion de las personas con disminucion unas pautas y condiciones de
vida del conjunto de la sociedad; es un concepto que apela directamente al
sentido comin (jvolvemos a encontrarlo!) y que tendria que planear sobre
cualquier accion educativa con personas, tengan o no disminucion. La nor-
malizacion nos llevard a priorizar los recursos de la red ordinaria antes que
utilizar servicios especificos (a pesar de que seguirdn siendo necesarios en
determinadas situaciones); a capacitar y potenciar en lugar de sobreproteger
y compadecer; a asumir los riesgos del proceso hacia el maximo grado de
autonomia en vez de mantener eternos nifos; en definitiva, en ir retirando
andamios...
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Tal como hemos sefialado y explicado en diferentes momentos, el educador
tiene un importante papel a jugar en el acompafiamiento de la persona con
disminucidn a realizar estos procesos. Pero queremos acabar el articulo evi-
denciando también su importancia en el acompanamiento del resto de la so-
ciedad en aceptar, valorar y participar en estos procesos. la defensa de los
derechos de la persona con disminucién es una lucha iniciada y capitanea-
da principalmente por las asociaciones de personas con disminucion y sus
familiares. Pero en realidad es una lucha que corresponde a todos y que be-

neficia al conjunto de la sociedad.

Isabel Torras Genis

Psicdloga y profesora de la EUES-Pere Tarrés
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Retirar andamios. Procesos de
autonomia y personas con
disminucion

El articulo plantea los cambios de perspecti-
va que poco a poco se han introducido en la
atencion a las personas con disminucion,
constatando la plena vigencia del concepto de
normalizacién. Asi mismo reivindica como
objetivos educativos en este dmbito, los mis-
mos que se aplican al resto de la poblacion,
es decir, el logro de la mdxima autonomia y
socializacion, asumiendo el riesgo que ello
conlleva. Se defiende la figura del educador
como acompanante-mediador de la persona
con disminucion en su espacio de relacion
(educacion, trabajo, ocio y vida diaria), apor-
tando herramientas y puntos de reflexion para
el desarrollo de esta labor.

Withdrawing scaffolding.
Processes of autonomy
and disability

The article addresses the changes of perspec-
tive which have gradually been brought in to
carer to the disabled, highlighting the fact that
normalisation is now fully in place. It also
calls for the same educational goals as the
ones applied to the rest of the population, i.e.
the accomplishment of maximum autonomy
and socialisation, taking the risks involved on
board. The figure of the educator is defended
as the companion- mediator of the disabled
person in the latter’s social milieu (education,
work, recreation and daily life), providing
tools and food for thought for the development
of this task.
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