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PRESENTACION

En sentido general, podemos decir que la situacion que domina en el campo de la
discapacidad, es de una extendida y omnipresente discriminacién y exclusién social.

En funcién de contribuir a cambiar esta situacion, es que, tanto desde la Red Latino-
americana de Organizaciones No Gubernamentales de Personas con Discapacidad y
sus Familias (RIADIS) como desde el Instituto Interamericano sobre Discapacidad y
Desarrollo Inclusivo (IIDI), hemos sostenido que es clave el fortalecimiento conceptual,
organizativo y politico de los movimientos asociativos de personas con discapacidad,
para lograr avances sostenidos e irreversibles en las condiciones de vida y en la
implementaciéon de los derechos humanos, en este sector poblacional.

Es por ello que, desde esas instancias, hemos impulsados proyectos y actividades forma-
tivas que buscan que las organizaciones de personas con discapacidad de los paises de
América Latinay El Caribe, amplien su horizonte con respecto ainstrumentos de derechos
humanos como la Convencién sobre los derechos de las personas con discapacidad y
conceptos como Desarrollo Inclusivo, politicas publicas, incidencia politicay otros.

En ese sentido, nos llena de regocijo la iniciativa impulsada por APRODEH, que culmina
con la publicacién de este valioso manual. Estamos ante un trabajo de construccién y
recopilacién de contenidos orientados a la realizacién de los derechos de las personas con
discapacidad en general, y particularmente de las personas con discapacidad psico-social.

Al revisar el manual es notorio el inteligente trabajo de seleccién de materiales y la
produccién propia de APRODEH, a fin de que las y los lectores de la publicacién,
enriquezcan su bagaje tedrico y practico en derechos humanos y, especialmente, en
derechos de las personas con discapacidad. Observamos, asimismo, el esfuerzo para
que las y los lectores conozcan mejor la discapacidad psico-social, su particularidad
y alcance y cdmo la discriminacién y exclusién afectan a este sector de las personas
con discapacidad de nuestros paises, que se ha mantenido en la esfera de la
invisibilizacién y cuyo porcentaje va en aumento.

Este manual es una guia para el trabajo practico y para la accién dirigida a promover
cambios en nuestras sociedades. Es una util herramienta que las organizaciones de
personas con discapacidad y, particularmente, quienes desarrollan una labor en el
campo de la salud mental.

Es encomiable el esfuerzo de APRODEH al editar y producir este trabajo que, sin duda,
jugara un papel muy positivo en generar reflexién y accién en torno a la discapacidad
psico-social y en la defensa y promocién de los derechos de este amplio grupo de la

poblacién con discapacidad, tanto en el Peri como en los paises de la regién.

Luis Fernando Astorga Gatjens
Director Ejecutivo para América Latina del IIDl y
Asesor Politico de la RIADIS
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INTRODUCCION

Por muchos afios, la discapacidad ha sido un tema desarrollado desde un enfoque médico
y asistencial. Eso significa que las personas trataban de rehabilitar a la persona con disca-
pacidad para procurar “recuperarla” lo mejor posible y que se adapte al entorno social.
Se veia ala persona como “el problema” por tener una limitacién.

En el caso de la discapacidad psicosocial (discapacidad por trastorno psiquiatrico), la
situacién era, con mayor razén, tratada desde un enfoque prioritariamente bio-médico,
en la medida que se trataba de un problema de la salud mental.

Hoy, después de muchos afios de trabajo y sobre todo después de muchos afios de lucha
del movimiento de personas con discapacidad por la reivindicacién de sus derechos,
podemos abordar el tema desde otras perspectivas.

Sabemos por ejemplo, que la discapacidad ahora es una condicién en la que interactGian
permanentemente la persona y las limitaciones fisicas, sensoriales o mentales que
pudiera tener, con el entorno que puede ser mas o menos inclusivo.

Hoy sabemos —y existen muchas leyes, normas y politicas a nivel nacional e internacional—-
que las personas con discapacidad tienen los mismos derechos y otros mas que permi-
ten promover de manera mas equitativa la igualdad de oportunidades para su desarrollo
pleno.

Sin embargo, atn hay muchas personas con discapacidad y, en particular, personas con
discapacidad psicosocial que no conocen sus derechos y viven siendo excluidos y discri-
minados. Muchas veces sus derechos son vulnerados sin que a nadie le llame la atencién,
pues se les percibe como personas con menos capacidades que otros.

Es muy comdn escuchar, por ejemplo, a alguien que dice: “como mi hijo no es normal”,
atribuyendo a la discapacidad la categoria de anormalidad. Otras veces vemos que,
con mucha sensibilidad, algunos grupos de personas organizan ayudas caritativas que
en si mismas no son malas, pero si parten del prejuicio de pensar que la persona con
discapacidad es “inferior” o “incapaz” y que por eso hay que “ayudarlo”; estas iniciativas
s6lo refuerzan la idea de “sujeto de caridad” y NO se le reconoce como ciudadano con
derechos y responsabilidades.

Frente a esta situacion, la Asociaciéon Pro Derechos Humanos (APRODEH) se propuso
impulsar la organizacién de personas con discapacidad psicosocial, capacitandolos en
derechos y acompafiandolos en su proceso de fortalecimiento organizacional, de tal
manera que este sector de la poblacién, también se sume al movimiento de personas
con discapacidad y hable desde su propia voz sobre la problematica que enfrenta y sus
propuestas.
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Este proceso tuvo un pilar muy importante en la capacitacion y el acompafiamiento, lo
cual se desarrollé haciendo uso de metodologias participativas y lidicas que permitian la
reflexion, el analisis y la toma de conciencia. Este documento tiene por finalidad ofrecer
una propuesta de capacitacién para personas con discapacidad y otras personas intere-
sadas en el tema, de tal manera que, de forma lidica, dindmica, participativa y reflexiva,
se pueda conocer los derechos de las personas con discapacidad y hacer un analisis de
su problematica arribando a propuestas y alternativas de cambio en las actitudesy en la
perspectiva que se tiene en la relacién con personas con discapacidad.

El manual aborda los temas de manera muy simple y sencilla, tratando de abarcar aque-

y simpley q
llos relacionados a derechos humanos, discapacidad y normas legales que garantizan los
derechos de las personas con discapacidad. Todos estos temas han sido los ejes de la ca-
pacitaciény del fortalecimiento de las organizaciones con quienes hemos trabajado en el
proyecto “Iniciativa para la inclusién de personas con discapacidad mental”.
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CONCEPTOS
BASICOS

La Discapacidad desde un Nuevo Paradigma

Los conceptos para referirnos a las personas
con caracteristicas diferentes han cambiado a
través de los siglos; y al referirnos a las personas
con estas caracteristicas llamandolas “personas
con discapacidad”, no lo hacemos solamente
por el avance en las ciencias aplicadas a la
intervencién en discapacidad, sino a todo un
movimiento social de reivindicacién ciudadano
desde los mismos involucrados.

Asi como en la antigua Grecia y Roma el tener
una discapacidad significaba la muerte o exilio
inmediato, hoy en dia las personas con discapa-
cidad se enfrentan a nuevas formas de exclusién
y marginacién propias de este siglo. Ello demuestra
que los problemas que enfrenta este sector de la
poblacién, no radican en la persona que la pre-
senta, sino en la sociedad que no propicia
mecanismos para que todos y todas podamos
desarrollarnos integramente.

Uno de los conceptos mas completos es el plan-
teado por la Convencién Interamericana para
la Eliminacién de Todas las Formas de Discrimi-
nacién contra las Personas con Discapacidad, que
presenta la discapacidad como una “deficiencia
fisica, mental o sensorial, ya sea de naturaleza
permanente o temporal, que limita la capacidad

de ejercer una o mas actividades esenciales de la
vida diaria, que puede ser acusada o agravada por
el entorno econémico y social”.

La Discapacidad Psicosocial

Si bien desde hace algunos afios nuestro pais ha
iniciado acciones apuntadas a la inclusién de
personas con discapacidad en general, Ila
discapacidad sobre la cual existe mayor prejuicio
es la discapacidad mental.

La discapacidad mental es el tipo de discapacidad
que agrupa la discapacidad intelectual o cognitiva
(implica algan tipo de retardo mental) y la
discapacidad psicosocial (trastornos mentales que
afectan la forma de pensar, relacionarse e
interactuar con los demas).

La problematica de salud mental no incluye
sélo a la discapacidad psicosocial sino también,
problemas psicosociales graves, como la violencia
y sus secuelas. Estos son, mas bien, el resultado
de un conjunto de factores de riesgo vinculados
a aspectos econdémicos, sociales, culturales,
ambientales y politicas. Estas condiciones cumplen
un rol importante en las relaciones entre las
personas, su vida familiar, su capacidad para
producir y su participacién en la sociedad.
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Experiencia de trabajo del Proyecto
“INICIATIVA PARA LA INCLUSION DE
PERSONAS CON DISCAPACIDAD MENTAL”

Antecedente: Etapa de investigacién

Entre Octubre de 2002 y febrero de 2003, APRODEH
y el Mental Disability Rights International (MDRI),
unieron esfuerzos para evaluar la situacién de los
derechos humanos de las personas con discapaci-
dades mentales y el cumplimiento de los estandares
internacionales por parte del Estado Peruano en la
atencién, tratamiento y rehabilitacion.

Esta investigacién se realizé a través de visitas
a instituciones de salud mental, entrevistas
individuales a personas con discapacidad mental y
familiares, reuniones con grupos organizados de
familiares, de usuarios de servicios de salud mental
y de poblacién afectada por la violencia politica.

Se pudo identificar mdltiples violaciones a los de-
rechos de las personas con discapacidad mental
como: trato inhumano y degradante en institucio-
nes de salud, incumplimiento de consentimiento
informado para el internamiento y tratamiento,
discriminacién, falta de acceso a servicios, segre-
gacién en instituciones psiquidtricas, entre otros.

Esta etapa permitié identificar necesidades y
proponer algunas recomendaciones como:

¢ Crear un plan de implementacién de los
Lineamientos para la Accién en Salud
Mental, pues para esa época no se contaba
con el Plan Nacional de Salud Mental,
aprobado el afio 2006, pero que hasta la fe-
cha tiene limitaciones en su implementacién
debido a que no existe una Direccién de Salud
Mental fortalecida, que asuma su rol rector
para la implementacién de sistemas de salud
mental modernos y acordes con las recomen-
daciones de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS).

¢ Crear un nicleo minimo de servicios para
las personas con discapacidades mentales,
en concertacién con los grupos de interés,

121 APRODEH

como parte de los sistemas publicos de salud
mental y servicio social. Este deberia incluir:

A. Programas de apoyo familiar ubicados
en la comunidad que provean asistencia a
las familias de los individuos con discapa-
cidades mentales que no pueden trabajar.

B. Apoyo a la creacién y el entrenamiento de
programas de apoyo entre pares controlados
por los usuarios o la familia. En la dltima
década los programas que enfatizan el apoyo
no-profesional entre pares y que se enfocan
en un “modelo de recuperacién” han sido una
manera eficaz y econémica de ofrecer un
importante componente de servicios comuni-
tarios a muchas personas con discapaci-
dades mentales.

C. Adaptaciones necesarias para asegurarse
quelas personascondiscapacidades mentalesy
losmiembros de susfamiliastenganaccesoalos
mismosservicios médicos, socialesy educativos
disponibles para otros ciudadanos peruanos.

D. Un sistema, subvencionado por el Estado,
que ubique a los nifios sujetos a abusos al
interior de sus propias familias o que hayan
sido abandonados por ellas, con sus familias
extendidas o en hogares sustitutos o adoptivos.
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E. Alojamientos subvencionados para las
personas con discapacidades mentales que no
puedan vivir con sus familias o hayan sido
abandonadosporellaso,engeneral,quetengan
sus razones para no querer vivir con ellas.

La labor de hacer cumplir el derecho a la provisién
de servicios de salud mental en la comunidad.

A. Desarrollar servicios de salud mental
comunal en los centros de salud comunitarios
ya existentes, donde los individuos con
discapacidades mentales puedanseratendidos
en un ambiente integrado a la comunidad.

B. Trasladar la atencién de los pacientes
internados que puedan ser atendidos en la
comunidad, a clinicas ambulatorias y centros
comunitarios de salud.

C. Planificar la clausura de los internados
psiquiatricos caracterizados por internaciones
a largo plazo, las cuales segregan a las
personas con discapacidades mentales de
la comunidad e inhiben la rehabilitacién y la
recuperaciéon. A la vez que se crean los
servicios de apoyo comunitario y de atencidn
ambulatoria, se deben trasladar los recursos
que habian mantenido a estas personas en un
ambiente institucionalizado hacia los servicios
comunitarios.

D. Proveer atencién para las personas con
enfermedades psiquiatricas agudas en los
hospitales generales alrededor del pais.

E. Proveer documentos nacionales de identifi-
cacién (D.N.l) alosindividuosencerradosenlas
instituciones psiquiatricas que carezcan de los
mismos. Los investigadores recibieron infor-
macién sobre 180 individuos detenidos en el
Hospital Victor Larco Herrera sin D.N.I.

Acabar con los abusos a los derechos humanos
que ocurren en las instituciones. Los estandares
internacionalmente aceptados de proteccién a las
personas con discapacidades mentales en las insti-
tuciones deberian hacerse cumplir para protegerlos
contra un tratamiento inhumano y degradante.

Establecer un sistema de supervisién y monitoreo
de los derechos humanos para los servicios de

salud mental, tanto en las instituciones como en
la comunidad.

Asegurar la inclusién de los grupos de interés en el
planeamiento e implementaciéon de los servicios
médicos, de salud mental y de los servicios sociales
para las personas con discapacidades mentales.

Finalizar la discriminacién en el financiamiento y
de salud y educacién
ejercida contra las personas con discapacidades
mentales.

acceso a los servicios

Apoyar la capacitacién en derechos humanos,
asi como en la toma de conciencia sobre la
discapacidad, entre profesionales de la salud y
otras personas que atiendan a las personas con
discapacidades mentales, a través de la
implementaciéon de la Ley 27741 que establece
la politica educativa en derechos humanos y un
Plan Nacional para su difusiéon y ensefianza. Las
metas de tal entrenamiento deben ser:

A. Combeatir el estigma y los prejuicios, ejemplos
de los cuales encontramos en las entrevistas
con los proveedores de los servicios de salud
mental y en algunas publicaciones distribuidas
por las instituciones de salud mental;

B. Promover el reconocimiento del potencial
para la recuperacién e integracién en la
comunidad de las personas con discapacidades
mentales en la planificacién y los servicios de
salud mental;

C. Introducir principios de derechos humanos
e incorporar la eleccién del paciente en la
planificacién y entrega de los servicios de
salud mental.

Una conclusién de la investigacién es que, desde
el movimiento de derechos humanos, debemos
hacer grandes esfuerzos para levantar la voz de
quienes estaban invisibilizados en nuestro pals,
es decir, de las personas con discapacidad mental
y especificamente con discapacidad psicosocial.

En ese sentido, se hacia necesario promover y
fortalecer grupos de personas con discapacidad
psicosocial que pudieran representarse a si mismos
en diferentes espacios donde se toma decisiones
respecto de sus problemas.
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Diagnéstico

En enero de 2007, se dio inicio al proyecto “Iniciativa
para la inclusién de personas con discapacidad
mental”, cuyo grupo focalizado fueron las personas
con diagndsticos psiquiatricos y sus familiares.

Para iniciar el trabajo se visitaron cuatro ciudades,
que serian las zonas de trabajo: Lima (zonas Este,
Norte y Sur), Huanuco, Huancayo y Piura (Sullana y
Chulucanas). En cada una de ellas se hizo visitas a
establecimientos y entrevistas con personas que tra-
bajaban en temas de salud mental, tanto en el sector
publico como en organismos no gubernamentales e
iglesias. También se realizaron talleres de diagnésti-
co con la participacién mayoritaria de familiares de
usuarios de servicios de salud mental y personas de
la sociedad civil interesadas en el tema.

Como resultado de esta etapa de trabajo pudimos
Ilegar a conclusiones que nos permitieron organizar
y planificar nuestro trabajo futuro en esas zonas.
Algunas conclusiones o constataciones fueron:

1. Referencias de alta incidencia de personas
con discapacidades mentales en estado
deplorable (abandonados, maltratados,
desnutridos, en estado crénico, etc.).

141 APRODEH

Invisibilidad de la problematica de las
personas con discapacidad mental y de
ellas mismas frente a las autoridades.

Falta de servicios de salud mental y progra-
mas de rehabilitacién e inclusién social, con
mayor gravedad en el interior del pafs.

En general, el abordaje de la discapacidad
mental se hace desde la perspectiva médica-
bioldgica. La politica de tratamiento y reha-
bilitacion es fundamentalmente basada en
la medicacién, con poca capacidad de
brindarunaatencién massistémicaeintegral.
En las familias se puede observar que se
encuentran extenuadas, temerosas, aisladas,
desinformadas, con problemas internos
agudizados por la discapacidad mental de
uno de sus miembros y que no encuentran
en los servicios ninguna posibilidad de
atencién y orientacién frente a su problema.
A la fecha del diagnéstico, sélo se pudieron
identificar organizaciones de familiares en
Junin y Lima; y la participacion muy
limitada de usuarios, en la modalidad de
“beneficiarios” de actividades organizadas
por los familiares y los hospitales.
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Del contexto social:

7. Desinformacién, prejuicios, mitos e indife-
rencia social respecto al problema de las
personas con discapacidad mental, espe-
cialmente por enfermedades psiquiatricas.

8. Familiares temerosos, avergonzados por el
fuerte estigma y la discriminacién frente
a las enfermedades mentales.

9. La discriminacién y el estigma influye en
la poca visibilidad de las personas con
discapacidad

organizaciones. Se ocultan por temor a ser

mental, sus familias vy

rechazados o despedidos de sus centros
de trabajo y centros de estudio.

10. Hay profesionales, instituciones privadas y
algunas oficinas municipales de atencién a
la persona con discapacidad, interesadas
en capacitarse y trabajar mas en el tema
de discapacidad mental.

De los actores sociales:
11. Autoridades, funcionarios, sector privado,
organizaciones sociales de base desinfor-

madas, con prejuicios y mitos con relacién a
los problemas de salud mental.

Ejecucién del proyecto:

12.  Sector de iglesia sensible al tema, pero atn
desde un enfoque asistencial y de ayuda
humanitaria.

13.  Interés de algunos medios de prensa por
informarse e informar sobre la problematica.

De las necesidades:

14. Necesidad de informacién y capacitacién
para los familiares.

15.  Necesidad de sensibilizar a la poblacién y
brindar informacién para contrarrestar
mitos y prejuicios.

16. Necesidad de sensibilizar a las autoridades,
instituciones publicas y privadas, para que
incorporen el tema en sus agendas.

17. Generar espacios de soporte emocional
para las familias.

18. Promover la creacién de espacios de
soporte emocional y reinsercién social para
personas con discapacidad mental.

19. Acompaiiar el proceso de organizacién y
fortalecimiento de las organizaciones de
personas con discapacidades mentales y
de sus familiares.

20. Acompafiar de cerca el proceso de
visibilizacién de las organizaciones y de las
personas con discapacidad mental.

A partir del analisis del diagnéstico, el equipo de
trabajo decidié que habia que iniciar un proceso
de informacidn y capacitacién dirigido a familiares,
pues es a través de ellos que podiamos llegar a los
usuarios de servicios de salud mental.

Por otro lado, habia una gran necesidad de parte
de los familiares, de tener espacios para compartir
y de conocer sus derechos y los derechos de los
usuarios. Como familiares, ellos podian ver y vivir
multiples vulneraciones a los derechos de los
usuarios y a sus propios derechos. Luego se plantea
convocar a las organizaciones ya contactadas en
Lima, Piura, Huancayo y Hudnuco y se delinean eta-
pas del proyecto:

* La primera etapa fue de capacitacién e infor-
macién, al mismo tiempo que nos permitia
insertar progresivamente a usuarios en este
proceso.

* La segunda etapa fue de fortalecimiento
de organizaciones, lo cual empezé con
capacitacién sobre formulacién de obijetivos,
disefio de planes de accién, disefio de
proyectos locales, administracién y gestién
del proyecto local.

Tanto la capacitacion como el trabajo de
fortalecimiento de organizaciones se realizé
tomando en cuenta el acompafiamiento como
estrategia fundamental. En las capacitaciones se
incluyeron espacios de soporte e integracién
grupal, mientras que el fortalecimiento se hizo
acompaifiando de cerca la ejecucién de reuniones,
la planificacion y ejecucién de acciones, la
evaluaciéon de su proceso de desarrollo como
organizacion.

Finalmente, APRODEH cumplié el rol de generar
vinculos y espacios de dialogo y participacion
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con otros actores sociales, particularmente con
autoridades locales y organismos que trabajan en
salud mental y discapacidad.

* Capacitacién

La capacitacién se disefié tomando en cuenta que se
buscaba el analisis, la reflexién a partir de la propia
experiencia y el cambio de actitudes. Para lograrlo,
no podiamos hacer de la capacitacién un espacio
meramente informativo, sino mas bien, se promovié
un espacio de didlogo, intercambio de ideas y
refuerzo con algunos conceptos o informacién.

En Lima se organizaron los “Talleres de los Jueves”,
un espacio de formacién grupal, donde participaban
familiares y -posteriormente- usuarios de servicios
de salud mental.

En estos espacios se planteaba un tema como,
por ejemplo, la problematica de las personas con
diagndsticos psiquiatricos. Se partia por escuchar
las experiencias de vida de los participantes en
estos grupos; posteriormente se iban identificando
y clasificando los derechos vulnerados y se
promovian debates donde se discutia la pertinencia
de reconocer o no reconocer la violacién a derechos
en el caso de los usuarios. Finalmente, el facilitador
o facilitadora, ayudaba al grupo a centrar sus ideas
tomando en cuenta el marco conceptual, teérico y
normativo sobre los derechos.

Estos debatesy las diferentes puntos de vistasobre la
justificaciéon frente a algunas acciones vulneratorias
de los derechos, nos motivé a trabajar con mayor
fuerza aspectos actitudinales. Asi, los temas de
Estigma y Discriminacién se incorporaron en el
proceso de trabajo y se convirtieron en eje de
trabajo, como factores que generan la vulneraciéon
de muchos derechos.

Posteriormente, se trabajaron aspectos normativos,
dando a conocer los instrumentos, leyes, normas y
politicas publicas que garantizan los derechos de
las personas con discapacidad psicosocial en el
pais. También se trabajé con los grupos aspectos
relacionados a mecanismos de exigibilidad de
derechos en los ambitos administrativo y juridico.

Estos temas fueron desarrollados también en las
zonas del interior del pais donde se desarrollaba
el proyecto. Asimismo, una sintesis de estos temas
se trabajé con otros actores sociales con quienes
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a través del proyecto se pudo capacitar con el
objetivo de informar y sensibilizar: Coordinadores
de Oficinas Municipales de Apoyo a la Persona con
Discapacidad, Personal de salud de establecimientos
del Ministerio de Salud y de la Seguridad Social,
integrantes de organizaciones de la sociedad civil,
entre otros.

Es necesario reconocer el aporte fundamental
del MDRI en este proceso de capacitacion. Esta
organizacién con amplia experiencia de trabajo
en derechos humanos y salud mental, nos brindé
asesoria y asumié algunas capacitaciones durante
los dos primeros afios del proyecto.

* Fortalecimiento de organizaciones

Se programaron actividades de capacitaciéon en
anélisis de problemas, planteamiento de objetivos,
elaboracién de planes, proyectos y presupuestos.
Este componente estuvo apoyado y asesorado de
manera muy cercana por el Mental Disability Rights
International (MDRI) a través de sus especialistas
quienes realizaron capacitaciones durante dos afios
consecutivos.

La capacitacion se dio en el contexto de trabajo
de cada organizacién. Se dieron cursos y talleres
sobre el tema, teniendo como componente practico
la elaboracién de planes de accién local de cada
organizacion.

Una estrategia que permitié aplicar los conoci-
mientos adquiridos y acompafiar el proceso de
disefio de los planes fue el “Concurso de proyectos”
fomentado para la entrega del Fondo de donaciones
del proyecto que ejecutaba APRODEH.

Para este concurso se elaboraron bases y se utilizé
el formato de proyecto que utiliza la Fundacién
Interamericana, organismo de cooperacién que
apoyé el proyecto. Se hizo un cronograma en el
que se incluyé fechas para entrega de primera
propuesta, fechas de revision y asesoria, y fechas
de entrega de los fondos. Los especialistas del
MDRI también apoyaron de cerca este proceso
haciendo las veces de jurado calificador de los
proyectos locales.

Este concurso simulado, permitié a las organiza-
ciones pasar por la experiencia de conocer la
dinamica estandar de blsqueda de recursos de la
cooperacién internacional, pero también permitié
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distribuir de manera equitativa los Fondos de
donacidn, en funcién de intereses colectivos de la
organizacién y en el marco de lineamientos
comunes, desde un enfoque social y de derechos,
en todas las zonas del proyecto.

Posteriormente, el equipo de trabajo acompaiié a
las organizaciones en la revisién permanente de
sus proyectos, la organizacién y ejecucién de sus
actividades. También se capacité y se acompaiié
en la rendicién de cuentas y elaboracién de
informes de acciones y econémico.

* Acompafiamiento y soporte

Tanto durante el proceso de capacitacién como en
el proceso de fortalecimiento de las organizaciones,
el acompafiamiento y soporte en el aspecto
logistico y operativo, estuvo transversalizado por el
acompafiamiento y soporte emocional.

Es importante tomar en cuenta las caracteristicas
de los grupos con quienes trabajamos: personas
usuarias de servicios de salud mental que por
muchos afios habian estado aislados, excluidos,
invisibilizados y en muchos casos tratados como
seres incapaces de decidir y actuar por sus propios
medios. También familiares con muchas angustias,
tensiones, miedos, desconfianzas, inseguridades
producto de una sociedad y un enfoque de
atencién que refuerza actitudes prejuiciosas,
estigmatizantes y sobreprotectoras; a eso se suma
las tensiones producto de un “problema familiar”
que para muchos termina significando “una carga”
por el elevado costo del tratamiento y el riesgo de
que se agraven los sintomas justamente por la
poca o nula atencién integral.

En este contexto, proveerde un espacio paracompar-
tir, escuchary expresar emociones, se hace necesario
e importante. Estos momentos se programaban al
inicio de un taller o reunién de capacitacién, en los
encuentros de organizaciones o dentro de un taller
como parte de las dindmicas de anélisis y reflexién.

El acompafiamiento, ademas, se da en todo mo-
mento del trabajo con los grupos, por lo que esta
intimamente ligado a la actitud del promotor o
promotora. Esta actitud debe ser de quien respeta
las diferencias, promueve la escucha con respeto,
contiene frente a posibles desbordes (en las

DESPREOCUUPACION

discusiones, en las expresiones de sentimientos, en
la interrelacién cotidiana).

Otro elemento ligado al acompafiamiento es la
actitud de respeto y promocién de la autonomia
y la libre determinacién. Esto tiene que ver con la
forma en que el promotor o promotora cumple su
rol frente a las personas con discapacidad
psicosocial y sus organizaciones.

El apoyo a las actividades de la organizacién
debe estar basado en el principio de respeto a la
libertad de decisiones y autonomia. Nuestra
funcién es brindar informacién, ayudar a analizar
las alternativas de accidn, los aspectos favorables y
desfavorables, las posibles consecuencias y dar la
orientacién necesaria, procurando brindar todos
los elementos para que las personas y grupos sean
capaces de tomar sus decisiones.

Es importante saber también que muchas de las
decisiones en un primer momento requeriran de
apoyo, hasta que las personas puedan recobrar
seguridad en si mismos y reaprender a dirigir sus
propias vidas.

Otra forma de dar acompafiamiento y soporte es
promover que dentro del grupo se dé oportunidad
de participar y asumir responsabilidades a todo
aquel que quiera asumirlo. Podemos alentar
también a aquellas personas que se muestren algo
inseguras y temerosas, pero que probablemente
con acompafiamiento podran ir asumiendo desde
tareas muy simples hasta progresivamente asumir
tareas o responsabilidades mas complejas.
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* Vinculacién a redes

Una ultima etapa del proceso desarrollado que ha
ido insertandose progresivamente en las acciones
del proyecto, ha sido la creacién de vinculos y
canales de comunicacién con otros actores locales
que trabajan por la exigibilidad de derechos en
salud y discapacidad.

Los primeros vinculos fueron establecidos por
APRODEH vy la estrategia de trabajo consistié en
incorporar a estos espacios ya constituidos a las
organizaciones de usuarios y familiares, de tal
manera que pudieran ser reconocidos y pudieran
plantear desde ellos mismos, sus problemas, sus
planteamientos y propuestas.

181 APRODEH

Para ello, se trabajé de manera permanente los
temas que eran motivo de reuniones en los dife-
rentes espacios, se brindé informacién actualizada
de los procesos de debate y propuestas a nivel de
normas, leyes, politicas publicas.

Esto permitia a los lideres de las organizaciones,
quienes participaban en representacién de sus
grupos, poder estar preparados para contribuir
en los intercambios y debates.

Estos espacios también motivaron que algunos
lideres fueran vinculados a otros espacios de
capacitacién y participacién como la Red Nacional
de Usuarios, el proyecto HANDICAP - RIADIS, el
Fondo por los Derechos de las Personas con
Discapacidad - DRF, entre otros.
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. DERECHOS HUMANOS

1. ¢QUE SON LOS DERECHOS
HUMANOS?

Son un conjunto de facultades, condiciones y liber-
tades que pertenecen a todo ser humano, por el sélo
hecho de serlo.

Los Derechos Humanos reflejan el conjunto de nece-
sidades de las personas y son indispensables para su
desarrollo, permitiéndoles una vida mas libre, justay
racional, por lo que deben ser garantizados por
el Estado.

Dignidad Derechos Plenitud
Humana Humanos Humana

Todos nacemos iguales porque poseemos potencia-
lidades humanas, que tenemos que desarrollar
plenamente. Sin embargo, desde que nacemos y en
la medida que vivimos, hay factores que entorpecen
nuestras posibilidades de pleno desarrollo. Esa es la
razén de por qué todas y todos no llequemos al
mismo punto.

La distancia que separa la dignidad con la que
nacemos de la plenitud a la que aspiramos, nos
muestra que se necesitan ciertas condiciones de
vida que nos permitan proteger dicha dignidad.
Estas condiciones son los Derechos Humanos.

2. CARACTERISTICAS

Los Derechos Humanos tienen estas caracteristicas:

* Universales: corresponden a todas las personas
sin distincién de raza, religién, origen o
condicién econémica.

* Inherentes: todos nacemos con ellos, nos perte-
necen por el simple hecho de ser seres humanos.

* Indivisibles: los Derechos Humanos se respetan
en su conjunto.

* Exigibles: no parten de la bondad o solidaridad,

o derecho a la vida

oderecho a la
educacion

oderechoa la
alimentacion

oderecho a la salud

sino de la exigencia de las personas hacia las
entidades publicas.

* Interdependientes y Complementarios: cada
derecho se ejerce juntamente con los otros. La
afectacién de un derecho afecta también otros.

3. ¢;COMO SE CLASIFICAN LOS
DERECHOS HUMANOS?

Cuando surgié la nocién de Derechos Humanos, se
hablaba sobre todo de derechos civiles y politicos;
pero desde los tltimos cuarenta afios se reconoce
que existen también los derechos econdémicos,
sociales y culturales.

Derechos Civiles y Politicos

Son las libertades publicas que tienen todas las
personas frente al Estado y a los demas. Expresan
una dimensién individual, cuyo objetivo es evitar
que el Estado abuse de su poder e invada las
libertades individuales de las personas, como:
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- Derecho alaVida,

- Derecho a la Integridad,

- Derecho ala Libertad Personal,

- Derecho ala Seguridad Personal,

- Derecho alalgualdad ante la Ley y no ser
discriminado,

- Derecho ala ldentidad,

- Libertad de Transito,

- Derecho ala Informacién,

- Libertad de Expresion,

- Derecho al Honor y Buena Reputacién,

- Derecho de Reunién,

- Libertad de Asociacién,

- Derecho al Debido Proceso,

- Derecho a la Participacién Politica.

Derechos Econémicos, Sociales y Culturales

Puesto que para el cumplimiento de los Derechos
Civiles y Politicos basta con el respeto a los ciuda-

METODOLOGIA PARA FACILITAR...

danos por parte del Estado, para el cumplimiento
de los Derechos Econémicos, Sociales y Culturales
es necesario que el Estado tenga un rol mas activo.
Asi, el cumplimiento de estos derechos implica
politicas pablicas.

Los Derechos Econémicos, Sociales y Culturales son
de aplicaciéon progresiva (es decir, su cumplimiento
no es inmediato), ya que implica la asignacién de
recursos por parte del Estado. Sin embargo, esto no
quiere decir que no sean exigibles ni que el Estado
permanezca inactivo bajo el pretexto de carencia de
recursos, pues tales recursos deben ser priorizados.
Estos derechos son:

- Alimentacién

- Salud

- Trabajo Digno

- Educacién

- Vivienda

- Seguridad Social

DERECHOS HUMANOS
“La Linea de la Dignidad” *

1. Objetivo:

2. Cantidad de participantes: 03

3. Materiales:
- Plumones,

- Masking tape.

4. Procedimiento:

indique cada flecha.

Preguntamos:

con informacién sobre derechos humanos.

Introducir a la reflexién acerca de los Derechos Humanos y la dignidad humana inherente a toda persona.

- Cartulinas (10 cortadas como tarjetas en forma de flecha, con los enunciados),

(Previamente, pegar con Masking Tape dos lineas paralelas)
12 Todos los participantes deberan sentarse en circulo.
22 Se pedira a 3 voluntarios ponerse al medio, detras de la linea de partida.
32 Uno por uno, los participantes voluntarios responderan a las preguntas de los 10 enunciados
pegados en el piso. Segun la respuesta sea negativa 0 positiva, retrocederan o avanzaran tantos pasos

42 Al finalizar los 10 enunciados, habra quienes estan mas adelante que otros.
- ¢ Por qué creen gue algunos estan mas adelante que otros?

- ¢ Consideras justo que haya quienes estan mas adelante que otros?
Se motiva el debate tomando en cuenta los derechos fundamentales de las personas y se concluye

* Adaptacion del Médulo de Capacitacion sobre Derechos Humanos, Desarrollo Inclusivo e Incidencia Palitica (IIDI)
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Enunciados
(Para escribir en cada tarjeta de cartulina)

ENUNCIADO 1 Cuando naciste, ¢ Tus padres tenian suficientes recursos para mantenerte?
Da dos pasos adelante si consideras que Sl. De lo contrario quédate en el mismo sitio.

¢Puedes movilizarse libremente por su comunidad y tomar cualquier medio de
ENUNCIADO 2 transporte publico?
Retrocede un paso si responde NO. Si la respuesta es Sl, avanza un paso.

ENUNCIADO 3 ¢ Tienes una deficiencia (fisica, sensorial, intelectual o mental)?
Da un paso hacia atras. Si no la tienes, quedate en el mismo lugar.

¢ Recibiste educacion que te faculte para trabajar?
ENUNCIADO 4 Retrocede dos pasos si la respuesta es negativa. Avanza un paso si la respuesta es
afirmativa.

¢ TU o tu familia tiene casa propia?
ENUNCIADO 5 Avanza dos pasos si su respuesta es positiva. En caso de que sea negativa retrocede
dos pasos.

¢Los ingresos econdémicos de tu familia son suficientes para cubrir los gastos del hogar?
ENUNCIADO 6 Adelanta tres pasos si la respuesta es Sl En caso de que sea NO, retrocede
tres pasos.

¢ Te sientes discriminado en tu vecindario?
ENUNCIADO 7 Retrocede tres pasos si considera que la respuesta es afirmativa. Si es negativa
avanza dos pasos.

ENUNCIADO 8 ¢ Tienes seguro de salud?
Adelanta tres pasos si es Sl. No: retrocede tres pasos.

ENUNCIADO 9 ¢Hay en tu familia adultos desempleados?
Sl: Retrocede tres pasos. No: Te quedas en el mismo sitio.

¢, Te encuentras actualmente desempleado o ganas poco dinero?
ENUNCIADO 10 ¢Estéan sus padres desempleados o gana poco dinero?
Retrocede dos pasos, si la respuesta es afirmativa; si no quédate en el sitio.
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Aqui te sugerimos el modelo de tarjeta de preguntas:

LADO ANVERSO LADO REVERSO
1. Cuando naciste, S Da dos pasos
¢Tus padres tenian adelante.
suficientes recursos NO: Quédate en el
para mantenerte? mismo sitio.
BIBLIOGRAFIA

INSTITUTO INTERAMERICANO DE DISCAPACIDAD
Y DESARROLLO INCLUSIVO - IIDI
MODULO 1: DERECHOS HUMANOS Y
DISCAPACIDAD
Unidad A: Paradigmas en discapacidad.
En: Moédulos de Capacitacién sobre
Derechos Humanos, Desarrollo Inclusivo e
Incidencia Politica, del Proyecto: “Hacia
una Centroamérica inclusiva para las
personas con discapacidad”.
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II. IDENTIFICACION
DE PROBLEMAS

Previo a iniciar un trabajo sobre cualquier tema, es
preciso identificar con claridad cuél es el problema
central, cudles son sus causas y cuéles sus efectos.
Este anélisis nos permitira ver los problemas no de
manera aislada, sino interconectados con otros
problemas en un gran contexto.

Una técnica que nos facilita la identificacién

de problemas es el “Arbol de Problemas”, muy
utilizado en la gestién de proyectos sociales.

1. PARTES DEL ARBOL DE PROBLEMAS

* Problemas que enfrentan: Se ubica en las hojas
del arbol.

* Las Causas: Son el tronco del arbol.

* Las causas mas profundas: Son las raices del
arbol.

2. PASOS PARA LA ELABORACION DE
UN ARBOL DE PROBLEMAS

Para empezar esta técnica, debemos colocar en la
pared unos dos papelégrafos unidos, donde hemos
delineado la silueta de un arbol (tronco, base de
la tierra y ramas). Sobre esta silueta pegaremos
las tarjetas.

El problema se escribe en estado

negativo, en forma concreta.

1° PASO

2° PASO

3° PASO

4° PASO

e

Identificacion de problemas que viven cotidianamente y que estén relacionados
con el tema del taller, o el tema que congrega al grupo como preocupacion.

Identificar y analizar las causas de los problemas sefalados. También se pide que
sean relacionados con el tema que los congrega en el taller.

Identificar y analizar las causas mas profundas, es decir la causa de las causas
gue antes sefalaron. El facilitador debe estar atento a que estas sean causas
mas estructurales vinculadas a responsabilidades del estado o de los Gobiernos.

Al terminar, se hace -junto con los participantes- un analisis de los problemas que
viven cotidianamente y sus causas, llegando a vincular estas con los derechos
y las responsabilidades del Estado para garantizarios. También se analiza el rol que
debemosasumirdemaneraorganizadaparaexigirelcumplimientode estosderechos.

NOTA: En cada tarjeta procurar escribir una palabra o frase muy concreta y con letras grandes
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3. EJEMPLO DE ARBOL DE PROBLEMAS

Ejemplo 1: “Problemas de salud en nifios de zonas de extrema pobreza”

Se orinan
en la cama
hasta grandes

Desnutricion Problemas para
hablar bien

A Bronquitis
Se resfrian q

mucho No aprenden

en el nido
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METODOLOGIA PARA FACILITAR...

IDENTIFICACION DE PROBLEMAS MEDIANTE ARBOL DE PROBLEMAS

1. Objetivo:
Identificar un problema -como parte de una problematica mayor- consensuando con los actores e
involucrados, a fin de plantearse acciones que ataquen tal problema.

2. Cantidad de participantes méxima: 10

3. Materiales:
- Plumones,
- Papeles,
- Silueta de arbol,
- Tarjetas de cartulina en forma de hojas, tronco y raices,
- Masking tape.

4. Procedimiento:

12 Se entrega las hojas a los participantes y se les pide que en ellas escriban los problemas de un
grupo, comunidad o en relacién a un tema: Por ejemplo, ¢Qué problemas enfrentan las personas con
discapacidad psicosocial? Cada problema se escribe en una hoja del arbol, luego cada quien lee su
tarjeta y la pega en las ramas del arbaol.

22 Luego de ordenar las hojas agrupandolas o clasificandolas con ayuda de los participantes, se pasa
a formar el tronco.

3?2 Se entregan tarjetas que formaran el tronco y se pregunta: ¢Cudles son las causas de los
problemas que se han identificado y clasificado? Se pide que se identifiquen causas inmediatas
o directas del problema. Luego, cada participante comparte sus ideas y las pega en el tronco del arbaol.
Estas también se organizan por afinidad y se inicia un breve andlisis con los participantes sobre las causas
identificadas y su relacién con los problemas.

42 Por dltimo, se entregan tarjetas que forman las raices y se pide al grupo que identifique causas mas
profundas del problema. Es decir causas mucho mayores, relacionadas con lo que pasa en nuestro pais y
gue afectan a grandes grupos poblacionales [siempre en el marco del problema que estamos analizando).

52 El andlisis va en relacion a la identificacion de problemas y su relacidn con causas estructurales del
pais, que solo pueden ser cambiadas con reformas en nuestras politicas. Este nivel de resolucion esta
vinculado al ejercicio de derechos y la sostenibilidad de los cambios.

Variacion en la aplicaciéon de la técnica del arbol

La técnica del arbol también puede ser utilizada para mativar la reflexion sobre un tema o problema.
A partir de la identificacion de problemas de un sector de la poblacién podemos profundizar
en el andlisis de sus causas y las responsabilidades del Estado y de las autoridades. También
podemos analizar nuestro rol y las alternativas de solucién sobre las que quisiéramos trabajar.

BIBLIOGRAFIA

PARODI, Carlos y Carlos Figueroa

2003  “Disefio de proyectos utilizando el Marco
Légico”
En: Gerencia Social: Disefio, monitoreo y
evaluacién de proyectos sociales.
Lima: Universidad del Pacifico. 3° edicién.
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lll. ENFOQUES DE
DISCAPACIDAD

A lo largo de la historia, la discapacidad ha sido
interpretada desde diversas miradas; atribuyéndole
caracteristicas con repercusién legal.

Existen basicamente tres enfoques de discapacidad:

1. ENFOQUE DE PRESCINDENCIA

Este enfoque sefiala que las causas de la discapa-
cidad son religiosas (una maldicién y/o castigo
divino para con una familia o un pueblo). La persona
con discapacidad es vista como una carga a la
comunidad, pues se asume que nada pueden aportar
en el desarrollo social.

Podemos percibir este enfoque enlaliteraturagriega
y romana, donde se consideraba innecesario el
desarrollo de los nifios con discapacidad.

¢Qué o quién es el problema segun
este enfoque?
La persona : sus anormalidades.

¢,Cual seria la solucién?
La muerte o destierro de la persona
con discapacidad.

2. ENFOQUE MEDICO-REHABILITADOR

El sequndo modelo, llamado Médico-Rehabilitador,
considera que las causas que dan origen a la
discapacidad son puramente cientificas; asi, las
personas con discapacidad no son vistas como un
problema en tanto sean rehabilitadas.

Es por ello que el fin primordial que este enfoque
persigue es lanormalizacién de la persona diferente.

jestd poseido !

hay que botarlo

Este enfoque surge a finales de la Primera Guerra
Mundial, cuando a miles de hombres heridos se les
empez6 a denominar “mutilados de guerra”.

Existia la sensaciéon de que la guerra les habia
arrancado algo (una pierna, un ojo, un 6rgano) que
debia ser reemplazado para que la persona vuelva
aser normal.

De ahi que “el mal” —la discapacidad— se empieza a
ver como una insuficiencia/deficiencia a ser erra-
dicada mediante la medicina y los “expertos” en
discapacidad.

¢Qué o guién es el problema segidn
este enfoque?

La persona : sus limitaciones.

¢Cudl seria la solucién?

La rehabilitacion fisica, mental o
sensorial.

¢Qué plantea un Estado con este
enfoque?

Implementar politicas que garanticen
servicios compensatorios (pensiones
de invalidez cuotas laborales, servicios
de rehabilitacion, acceso soélo a escue-
las especiales).
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3. ENFOQUE SOCIAL

Las personas con
discapacidades podemos
integrarnos a las actividades
productiva de acuerdo a
nuestras capacidades
desarrolladas

Un tercer enfoque analiza a la persona con
discapacidad como parte de una sociedad que, si
bien tiene algunas diferencias, esta en la capacidad
de aportar al desarrollo de su comunidad.

Evidentemente el Enfoque Social parte de una
concepcién de Derechos Humanos, pues aspira a
potenciar la dignidad humana, la igualdad y la
libertad personal. Surge a fines de los setenta en
Inglaterra y Estados Unidos, cuando un grupo de
personas con discapacidad decidié agruparse para
impulsar politicas y legislacién antidiscriminatorias.

Este movimiento de personas condiscapacidad porla
defensa de sus derechos se convirti6 en el
“Movimiento de Vida Independiente” actualmente
conocido en todo el mundo, el mismo que
defiende el auto-cuidadoyladesinstitucionalizacién
de personas con discapacidades.

¢Qué es Discapacidad para este enfoque?

Es wuna caracteristica mas de algunas
personas, pero que se convierte en motivo
de opresion social; por tanto, su abordaje
debe ser desde un enfoque de Derechos
Humanos y no de caridad.

¢Que o quién es el problema segun este enfoque?
La sociedad: las limitaciones que tiene para incluir a las personas con discapacidad

¢ Cudl seria la solucién?

La inclusién plena, con respeto a la autonomia de las personas con discapacidad
en iguales condiciones que los demas.

¢Qué plantea un Estado con este enfoque?

Implementar politicas que garanticen laintegracion de personas con discapacidad a
diversos aspectos de la vida social: el trabajo, la educacién, la recreacion, la salud
y la vida en comunidad.

301 APRODEH



Manual de Apoyo a la Capacitacion

METODOLOGIA PARA FACILITAR...

ENFOQUES DE DISCAPACIDAD

1. Objetivo:
Identificar como se expresan los enfoques de discapacidad en la vida cotidiana en contraposicién a un
enfoque social y de derechos.

2. Cantidad de participantes méxima: No precisa

3. Materiales:
- Articulos de perigdicos y revistas (preseleccionadas, donde se hable acerca de personas con discapacidad],
- Goma,
- Papelografos.

4. Procedimiento:
12 El moderador forma pequefios grupos de trabajo
22 Cada grupo se le entrega varios articulos y se les pide responder a las preguntas:
e ¢Cudles son los modelos/ paradigmas que encontraron en las notas periodisticas? ¢Por qué?
e ¢Como el uso de los diferentes modelos utilizados por los periodistas afecta (positiva
o0 negativamente]) la forma como la sociedad piensa sobre las personas con discapacidad?
3? Luego, los grupos compartiran con el auditorio sus conclusiones.

BIBLIOGRAFIA

INSTITUTO INTERAMERICANO DE DISCAPACIDAD
Y DESARROLLO INCLUSIVO - 1IDI
MODULO 1: DERECHOS HUMANOS Y
DISCAPACIDAD
Unidad A: Paradigmas en discapacidad.
Del Proyecto: “Hacia una Centroamérica

inclusiva para las personas con
discapacidad”.

PALACIOS, Agustina y Francisco Bariffi

2007 La discapacidad como una cuestién de
Derechos Humanos. Una aproximacién a la
Convencién Internacional sobre los

Derechos de las Personas con Discapacidad.
Madrid: CERMI.
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V. DISCAPACIDAD PSICOSOCIAL:
ESTIGMA Y DISCRIMINACION

Primeramente, debemos conocer algunos conceptos
de discapacidad con enfoque social:

1. ;QUE ES DISCAPACIDAD?

“(Son) limitaciones en el nivel de funcionamiento,

limitaciones en el nivel de actividad y limitaciones

en el nivel de participacién de las personas”.
Comisién Especial de Estudios de Discapacidad: 2006.

“Deficiencia fisica, mental o sensorial, ya sea de

naturaleza permanente o temporal, que limita

la capacidad de ejercer una o mas actividades

esenciales de la vida diaria, que puede ser acusada
o agravada por el entorno econémico y social.”

Convencién Interamericana para la Eliminacién de

Todas las Formas de Discriminacién contra

las Personas con Discapacidad.

2. DISCAPACIDAD PSICOSOCIAL

¢ Qué es SALUD MENTAL?

Es el resultado de un conjunto de factores
protectores: econdmicos, sociales, culturales,
ambientales y politicas. Estas condiciones cumplen
una funcién importante en las relaciones entre las
personas, su vida familiar, su capacidad para
producir y su participacién en la sociedad.

La problematica de salud mental no incluye sélo
a las enfermedades y/o discapacidades mentales
sino también, problemas psicosociales graves como
diversostiposdeviolenciaysussecuelasque denoser
abordadas contribuirdan a mantener, agudizar o
generar diversos problemas tanto en las personas
como en la sociedad.

Entonces, Discapacidad Psicosocial:

Son trastornos mentales que afectan (de manera
temporal o permanente) laforma de pensar, relacio-
narse e interactuar con los demés. Como toda

discapacidad, parte de una disfuncién y tiene
consecuencias sociales.

3. ESTIGMA

Estigma, etimolégicamente, significa “marca en el
cuerpo”. La palabra es de origen griego y se referia
a la marca fisica que se deja con fuego o con navaja
en los individuos considerados extrafios o inferiores.

Un estigma es una marca que diferencia a un grupo
minoritario por ciertas caracteristicas.

Erving Goffman utiliza asi el término “estigma” para
referirse a un “atributo profundamente desacre-
ditador”, es decir, un estereotipo negativo hacia las
personas con caracteristicas especiales.

Entonces, el estigma es un conjunto de caracteris-
ticas que le damos a un grupo generalmente
minoritario y diferente para diferenciarlos. Estas
caracteristicassuelenser negativasy desvalorizantes,
centradas en aquello que hace diferente al grupo
(indigenas, homosexuales, personas con VIH-SIDA,
personas con enfermedad mental, etc.).

Como podemos observar, es la base para la
exclusién (familiar, social, laboral, de acceso a
servicios, etc.), pues quien es estigmatizado siente
vergiienza, miedo, rechazo. Estos sentimientos,
luego pueden convertirse en sentimientos de
frustracién, rabia y finalmente agresividad.
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TRABAJO
S0L0 PARA
PROFESIONALES

——

Los episodios de “crisis” que ocasionalmente
ocurre en estas personas, que llevan a que la
familiay el entorno se asuste y se quede fija-
da en las reacciones que no saben manejar.

Las imégenes difundidas desde los medios
de comunicacién que distorsionan y
magnifican algunos de estos problemas. La
gran mayoria de las veces hacen referencia
a actos violentos y resaltan su condicién de
persona con enfermedad mental o

discapacidad.

Algunas conductas profesionales, tanto en
sectores sanitarios como no sanitarios,
incluidos los propios servicios de salud
mental. Nos referimos a conductas o
expresiones negativas y determinantes,
discriminadoras o en otros casos excesiva-
mente paternalistas, que reflejan prejuicios.

¢{Qué podemos hacer?

¢Cudl es el efecto de los estigmas? Existen diversas estrategias, como por ejemplo:

Una considerable disminucién de las oportunidades ~  Mouvilizacién y protesta social que resulta en

para disfrutar de una vida ciudadana activa y/o

de los
denomi

distintos aspectos relacionados que
namos “calidad de vida": relaciones sociales,

pareja, empleo, vivienda, salud, etc.

¢Qué factores contribuyen a que las personas
continden estigmatizando?

otros movimientos de lucha contrael estigma
y la discriminacién, puede tener claros
efectos a corto plazo, pero no a largo plazo.

Informar y educar a la poblacién general
y sus diversos sectores. Muy utiles resultan
los programas educativos que incluyen no
s6lo la transmisién pasiva de informacién

< las conductas *“antisociales”, conductas sino la discusién, la presentacién de casos
distintas al comportamiento denominado reales y, especialmente, con presencia de
“normal”, caracteristica que se relaciona personas afectadas.
con el “trastorno” y con el efecto de
farmacos y las condiciones de vida El contacto y la interaccién social.
habituales de una parte significativa de Apostar por el contacto directo como la via
las mismas muchas veces derivadas de mas importante para cambiar actitudes y
una deficiente atencidn sanitaria y social. conductas. Esto guarda relaciéon con los
enfoques de rehabilitacién basada en la
< El significado y connotacién que se da al comunidad y las politicas de inclusién social,

propio diagnéstico y al uso de los servicios
especializados de salud mental, que los
identifican como “diferentes”. Muchas veces
estos servicios estan separados notoriamen-
te de otros. Incluso ain se mantienen los
hospitales especializados que antiguamente
eran los “manicomios” y que perduran en el
imaginario colectivo como tales.
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para el ejercicio pleno de los derechos y el
fortalecimiento de la ciudadania.

Dejar hablar a los protagonistas. Tiene que
ver con la actitud que tenemos frente a la
persona con discapacidad. Si la valoramos
como persona, podremos tomar en cuenta
sus opinionesy puntos de vista. Esimportante
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promoverpermanentementelaparticipacién
pues es muy comin que por muchos afios
se les haya invisibilizado y sientan temor de
dar sus opiniones o hablar.

Trabajar por la defensa de derechos, no por
la busqueda de compasién.

Reflexionar acerca de los prejuicios. Todos

tros debido a la influencia del entorno. Por
ello, es importante estar atentos y analizar
losdiferentes prejuiciosy actitudes negativas
que podamos tener.

Cuidar el lenguaje, no etiquetar, no tratar a
las personas con diminutivos o mencionan-
do su caracteristica diferente antes de su
nombre.

tenemos algun prejuicio instalado en noso-

METODOLOGIA PARA FACILITAR...

DISCAPACIDAD PSICOSOCIAL: ESTIGMA Y DISCRIMINACION

1. Objetivo:
Reflexionar sobre el estigma, autoestigma y discriminacién por mativos de discapacidad psicosocial como
factores que contribuyen a la vulneracién de derechos.

2. Cantidad de participantes méxima: No precisa

3. Materiales:
- Copias de fotos pre seleccionadas,
- Goma,
- Papelografos,
- Plumones,
- Tijeras.

4. Procedimiento:

12 El moderador forma pequefios grupos de trabajo.

22 A cada grupo se le entrega una copia de las fotos, un papelégrafo, plumones y goma.

3¢ El moderador informara que las fotos corresponden a personas que tienen discapacidad psicosocial y otras no.
Cada grupo debera escoger una foto de algin personaje que, por sus rasgos, tendria discapacidad psicosocial.
Pegara la foto en el papelégrafo y explicara las razones de su eleccion. Escogera también una foto de alguno
que no tendria discapacidad y haréa lo mismao.

42 Al cabo de un tiempo, los grupos presentaran sus resultados.

5% Finalmente, el moderador promovera la reflexion analizando paso a paso las razones por las que los partici-
pantes decidieron que unos personajes tenian discapacidad psicosocial y otros no la tenian. Se hara énfasis
a la influencia de los prejuicios a partir de algunos estereotipos que se han incorporado en nuestra mente
por lo que vemos en las calles y lo que nos dicen desde chicos, por ejemplo que “los locos son sucios, des-
garbados, con la mirada perdida, etc.” Después, se les cuenta que todos los personajes de las fatos tienen
discriminacién psicosocial y se explica como se forman los prejuicios a partir de algunas creencias. Se habla
sobre el estigma y la discriminacion y como estas vulneran derechos de las personas.

BIBLIOGRAFIA

LOPEZ, Marcelino y otros.
Laluchacontrael estigmayladiscriminacién
en Salud Mental. Una estrategia compleja
basada en la informacién disponible.
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PERSONAJES CELEBRES CON DISCAPACIDAD

SYD BARRET TOM HARRELL
Musico de “Pink Floyd” Musico saxofonista

JOHN NASH VINCENT VAN GOGH
Matematico, Premio Nobel en Economia Pintor Postimpresionista

ARTHUR DO ROSARIO FERNANDO DINIZ
Artesano Artista
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V. DERECHOS DE
LAS PERSONAS

CON DISCAPACIDAD

Las personas con discapacidad gozan de los mismos
derechos que las personas sin ella, pero ademas
disfrutan de algunos derechos de discriminacién
positiva.

1. EN LA NORMATIVA PERUANA

* Ley General de la Persona con Discapacidad
Ley N° 27050 y Modificatoria Ley N° 28164

¢Para qué una ley de discapacidad?
Para que la persona con discapacidad alcance su

desarrollo e integracidén social, econémicay cultural,
segln el Art. 7 de la Constitucién Politica del Peru.

Constitucion Politica del Pera - Art. 7°
Todos tienen derecho a la proteccion de su
salud, la del medio familiar y la de la
comunidad asi como el deber de contribuir
a su promaocion y defensa.

La persona incapacitada para velar por
si misma a causa de una deficiencia
fisica o mental tiene derecho al respeto
de su dignidad y a un régimen legal de
proteccion, atencién, readaptacion 'y

seguridad.

¢QUE ES DISCAPACIDAD seg(in esta ley? (Art. 1°)

Persona que tiene una o mas
deficiencias (pérdida de alguna o
Persona con algunas funciones fisicas, mentales
discapacidad | o sensoriales) que dificultan la
realizaciéndeactividadescomunes,

desempeiiar roles y participar de la

vida en comunidad.

¢Qué derechos tienen las
discapacidad? (Art. 2°)

personas con

Las personas con discapacidad tienen los mismos
derechos de la poblacién en general, ademas de
algunos derechos especiales previstos en el sequndo
parrafodel Art.7°delaConstitucion Politicadel Perd.

¢Qué debe hacer el estado por las familias de las
personas con discapacidad? (Art. 3°)

El Estado ofrecera capacitacion integral (educativa,
deportiva, de salud, de incorporacién laboral, etc.)
a las familias, a fin de atender la presencia de la
discapacidad en alguno de sus miembros.

Principales planteamientos

Salud (Art. 15°, 16°y 21°)

¢ El Ministerio de Salud, en coordinacién con el
CONADIS, desarrollara planes basados en la
prevencién, atencién y rehabilitacién.

* EI CONADIS coordina regimenes especiales de
prestaciones de salud asumidas por el Estado
parapersonascondiscapacidad severayensitua-
cion de extrema pobreza (segin Reglamento).

Educacién (Art. 23°, 242 y 252)

* La educacién de la persona con discapacidad
debe estar dirigida a su integracién e inclusién
social, econémicay cultural.
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Nopodranegarseelaccesoaun centroeducativo
por razones de discapacidad fisica, sensorial o
mental, ni tampoco ser retirada o expulsada por
este motivo.

El CONADIS debe coordinar para la adecuacién
en bibliotecas publicas y privadas para la imple-
mentacién de materiales accesibles.

Las universidades deberan implementar pro-
gramas para facilitar el proceso de admisién; asi
como los institutos, universidades, y escuelas su-
periores deberan reservar el 5% de sus vacantes
para personas con discapacidad quienes acce-
deran al centro de estudios previa evaluacién.

Deporte (Art. 272)

EI CONADIS y el Instituto Nacional del Deporte
promueven la actividad deportiva de las per-
sonas con discapacidad, disponiendo para ello
equipos, infraestructura y expertos adecuados
para su practica.

Actividades culturales (Art. 30°)

Las personas que dispongan de la Constancia de
Inscripcion en CONADIS, tienen derecho a un
descuento del 50% sobre el valor de la entrada
a espectaculos culturales, deportivos o recreati-
vos organizados por entidades del Estado.
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Trabajo (Art. 312, 333, 362y 392)

Las personas con discapacidad tienen derecho
a todos los beneficios que la legislacion laboral
dispone para los trabajadores.

Por ende, nadie puede ser discriminado por te-
ner discapacidad.

El Poder Ejecutivo, los organismos descentrali-
zados, las empresas del Estado y los gobiernos
(regionales y municipales) estan obligados a
contratar no menos del 3% (del total de su per-
sonal) de personas con discapacidad idéneas
para el cargo.

Las personas con discapacidad que estén con-
cursando para cubrir una vacante en alguna ins-
titucidn publica, recibiran una bonificacién del
15% adicional, sobre el puntaje obtenido.
Asimismo, el Estado propiciara la creacién de
empresas de cualquier rubro que cuenten con
un minimo de 30% de trabajadores con discapa-
cidad, denominadas Empresas Promocionales.

Accesibilidad (Art. 43 y 452)

Los municipios, en coordinacién con el Minis-
terio de Vivienda, Construccién y Saneamiento,
coordinaran la adecuacién progresiva del dise-
fio urbano adaptandolo hacia el facil desplaza-
miento de las personas con discapacidad. Asi-
mismo, los locales donde se realizan actividades
y/o espectaculos publicos deben contar con vias
de acceso y sefializaciones adecuadas para el
desplazamiento de personas con discapacidad.
El CONADIS, el Ministerio de Transportes y Co-
municaciones, el Ministerio de Vivienda y Cons-
truccién y las municipalidades deben coordinar
entre si, a fin de que los vehiculos de transporte
publico reserven asientos preferenciales cer-
canos y accesibles para el uso de personas con
discapacidad.

Medidas compensatorias y de proteccién
(Art. 47 y 50)

La importacién de vehiculos especiales (sillas de
ruedas, por ejemplo), prétesis y otros de uso ex-
clusivo de personas con discapacidad, estan ex-
cluidos del pago arancelario. (Ver también: Ley
GeneraldeAduanas.Decreto LegislativoN°809).
Asimismo, la Defensoria del Pueblo cuenta con
una adjuntia especializada en el tema de la dis-
capacidad, denominada “Adjuntia de Derechos
Humanos y Discapacidad”.
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2.EN LANORMATIVA INTERNACIONAL

La Convencién sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad

;Qué es una CONVENCION?
Es una serie de acuerdos que los
Estados establecen y que si los ratifi-

can, estan obligados a garantizar su
cumplimiento.

Firmada por el Pera el 30 de marzo
de 2007.

Ratificada el 30 de enero de 2008.
Ere}:a%en vigencia el 03 de mayo de

¢Para qué una CONVENCION SOBRE LOS
DERECHOS DE LAS PERSONAS CON
DISCAPACIDAD? (Art. 1°)

Para promover, protegery asegurar el disfrute pleno
y en igualdad de condiciones de todos los derechos
humanosy libertades fundamentales de las personas
con discapacidad.

¢Qué principios fundamentales respeta esta
CONVENCION? (Art. 3°)

* Elrespeto ala dignidad y autonomia individual:
libertad de tomar decisiones e independencia
de las personas.

* Lano discriminacién.

* laparticipacién einclusién plenaen lasociedad.

* El respeto a la diferencia y la aceptacién de la
diversidad.

* Llaigualdad de oportunidades.

* lLaaccesibilidad.

* Llaigualdad entre hombres y mujeres.

e El respeto a la evolucién de las facultades de la
infancia con discapacidad y el respeto a preser-
var su identidad.

¢A qué se comprometen los Estados que ratifican
esta CONVENCION? (Art. 4°)

Los Estados que ratifican la Convencién se compro-
meten a:

* Adoptar medidas legislativas, administrativas y
otras para cumplir esta Convencién.

e Tomar medidas pertinentes para modificar
o derogar leyes, reglamentos y costumbres que
permitan la discriminacién contra las personas
con discapacidad.

e Tener en cuenta la proteccién y promocién de
los derechos humanos de personas con discapa-
cidad en todas las politicas y programas sociales.

* Velar por que las autoridades e instituciones
publicas actiien conforme a lo dispuesto en
esta Convencion.

* Tomar medidas para que ninguna persona, or-
ganizaciéon o empresa privada discriminen por
motivos de discapacidad.

*  Promover la formacién de profesionales y per-
sonal que trabaja con personas con discapaci-
dad respecto alos derechos reconocidos en esta
Convencién.
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PLANTEAMIENTOS PRINCIPALES

POBLACIONES ESPECIFICAS y LA CONVENCION

Respecto a...

Las mujeres con discapacidad
(Art. 6°)

Nifiez con discapacidad

(Art. 7°)

—>
—>

Situaciones de riesgo:

emergencias y desastres |:>

naturales (Art. 11°)

Los Estados deben...

Tomar medidas para que gocen de todos los derechos humanos
y libertades, en iguales condiciones que los demas.

-Tomar medidas para que gocen de los mismos derechos y
libertades que los demas nifios y nifias.

- Considerar la protecciéon del interés superior del nifio en las
actividades de nifiez con discapacidad.

- Garantizar su libertad de expresion.

- Brindar asistencia apropiada acorde a las discapacidades y edad.

Garantizar la sequridad y proteccién de las personas con discapacidad
en situaciones de riesgo (conflicto armado, emergencias y desastres
naturales).

DERECHOS CIVILES Y POLITICOS y LA CONVENCION

Respecto a...

Igualdad y no discriminacién :>
(Art. 5°)
Derecho a la vida (Art. 10°) |:>

Igual reconocimiento como
persona ante la ley (Art. 12°) :>

Derecho a la justicia (Art. 13°) |:>

Seguridad y Libertad (Art. 14°) |:>

Tortura y tratos crueles, inhu-
manos o degradantes (Art. 15°)

Los Estados deben...

Prohibir y proteger de cualquier tipo de discriminacién por motivos de
discapacidad.

Este derecho debe garantizarse para las personas con discapacidad de
la misma manera que para las personas sin ella.

Reconocer la capacidad juridica (ser propietarias y heredar bienes,
controlar sus asuntos econémicos, acceder a préstamos bancarios e
hipotecas, etc.) que tienen las personas con discapacidad, al igual
que las demas

- Garantizar que las personas con discapacidad tendran procesos jus-
tos, tal como lo tienen los demas.

- Capacitar al personal policial, funcionarios del Poder Judicial y
penitenciario.

- Asegurar que las personas con discapacidad no sean privadas de su
libertad ilegal o arbitrariamente.

- Asegurar que las personas con discapacidad privadas de su libertad
sean tratadas de cuerdo a lo establecido en esta Convencidn, incluida
la realizacién de ajustes razonables.

Proteger y tomar medidas legislativas-administrativas para que las
personas con discapacidad:

-No sean sometidas a torturas ni tratos crueles, inhumanos o
degradantes.

-No sean sometidos a experimentos médicos o cientificos sin
consentimiento libre e informado.
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- Impedir cualquier tipo de explotacién, violencia o abuso contra las
personas con discapacidad.

- Difundir entre familiares y cuidadores los mecanismos de prevencién,

Explotacién, violenciay abuso :> reconocimiento y denuncias de casos de explotacién, violencia y

(Art. 16°) abuso contra personas con discapacidad.

- Proveer servicios de proteccién y recuperacién fisica, cognitiva y
psicoldgica para personas con discapacidad que han sido victimas de
explotacion, violencia o abuso.

Proteccién a la integridad :> Proteger la integridad personal de personas con discapacidad igual
personal (Art. 17°) que de las demas.

Garantizar el derecho de las personas con discapacidad a:
Libertad de desplazamiento y - Cambiar de nacionalidad y no ser privadas de su libertad
nacionalidad (Art. 18°) |:> arbitrariamente o por motivo de discapacidad.
- Teneraccesoadocumentaciénrelativaasunacionalidadeinmigracién.
- Salir y entrar a éste y cualquier pais.

A vivir independientemente y - Garantizar lalibertad de las personas con discapacidad a elegir dén-

a ser incluido en la comunidad |:> de y con quién vivir.
(Art. 19°) - Garantizar la inclusién de personas con discapacidad en la comu-
nidad.

- Facilitar que la movilidad personal sea en el momento en que la

Movilidad personal (Art. 20°) |:> persona desee.
- Facilitar los costos de movilidad para personas con discapacidad.

- Facilitar el acceso a mecanismos de asistencia para la movilidad.

Libertad de expresién, opinién -Srear fo':jmztos de informacién accesibles a las personas con
y acceso a la informacién Iscapacidad.

(Art. 21°) - Alentar a los medios de comunicacién a difundir la informacién

accesible a personas con discapacidad.

Respeto a la privacidad
(Art. 22°)

Garantizar la proteccién de personas con discapacidad contra agre-
siones al honor y reputacién.

Reconocer el derecho de las personas con discapacidad —en edad de
contraermatrimonio—acasarse,adecidirlibremente el nimerode hijos
que quiere tener, y a recibir informacién y educacién acerca de la
reproduccién y planificacién familiar.

Respeto del hogary la familia
(Art. 23°)

- Asegurar la plena participacién en la vida politica y pablica de per-
sonas con discapacidad, directamente o a través de representantes.
- Asegurar el derecho a elegiry ser elegidos, a ejercer cargos publicos.

Participacién politica
(Art. 29°)

$ 444
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DERECHOS ECONOMICOS, SOCIALES Y CULTURALES y LA CONVENCION

Educacién
(Art. 24°)

Salud
(Art. 25°)

(Art. 26°)

(Art. 27°)

(Art. 28°)

Respecto a...

Rehabilitacién

Trabajo y empleo

Proteccién social

Participacién en la vida cultu-
ral, actividades recreativas y
deportivas (Art. 30°)

A

Los Estados deben...

- Garantizar la gratuidad y calidad de ensefianza en educacién
primaria y secundaria para personas con discapacidad.

- Asegurar el acceso de personas con discapacidad a la educacién
superior.

- Proporcionar programas y atencién de salud gratuitos o a precios
asequiblesdelamismavariedadycalidad quealasdemas personas;
incluso en el ambito de la salud sexual y reproductiva.

- Exigiralosprofesionalesdelasaludentratoigualitario, lacalidad de
atencidn y sensibilizacién en el respeto a los derechos humanos.

Organizaran y ampliaran los servicios de salud, empleo, educaciény
servicios sociales a fin que apoyen la participacién e inclusién en la
comunidad y todos los aspectos de la vida social.

- Prohibir la discriminacién laboral por motivos de discapacidad,
velando por el pleno cumplimiento de los derechos laborales:
condiciones de trabajo justas, igual remuneracién por el trabajo,
condiciones de trabajo seguras y saludables, sindicalizacién.

- Promover el empleo de personas con discapacidad en el sector
privado, mediante politicas que brindenincentivosy otras medidas.

- Disefiar estrategias de reduccién de la pobreza en personas con
discapacidad.

- Asegurar mecanismos de asistencia para personas con discapaci-
dad y sus familias, en condiciones de pobreza.

- Asegurar el acceso de personas con discapacidad a programas de
vivienda publica y jubilacién.

Garantizar que las personas con discapacidad accedan a material
cultural accesible, y puedan desarrollar todo su potencial artistico y
deportivo para el bien de la sociedad.

SOCIEDAD y LA CONVENCION

(Art. 9°)

Respecto a...

Generar toma de conciencia
en la sociedad (Art. 8°)

Accesibilidad

—>

—>

Los Estados deben...

Poner en marcha campaiias publicas destinadas a:

- Sensibilizar a la sociedad y las familias acerca del respeto a las
personas con discapacidad, sus derechos y su dignidad.

- Luchar contra estereotipos y prejuicios contra las personas con
discapacidad.

- Promover el respeto a las capacidades de las personas con disca-
pacidad en todos los espacios (laboral, educativo, etc.).

- Alentar a los medios de comunicacién a difundir unaimagen de la
persona con discapacidad acorde a la Convencién.

Adoptar medidas que aseguren la accesibilidad de personas con

discapacidad:

- En el transporte;

- En el acceso a lainformacién y medios de comunicacién;

- En edificaciones y vias publicas;

- Enimplementarmecanismosdeasistenciahumanaytécnica(perros
guias, intérpretes, lectoras, softwares, etc.).
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Ademas, la Convencién menciona algunas normas
para los Estados firmantes:

- Acerca de los principios éticos en la

recopilacién de datos vy estadisticas

(Art. 312);
La cooperacién internacional entre los
- Estados firmantes, en pro del cumplimiento

de la Convencién (Art. 32°);

- Mecanismos de implementaciéon de la

Convencién en cada Estado firmante
(Art. 339);

- Acerca del Comité sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad (Art. 34°,
37°,38°y 399);

- Informes de los Estados presentados al
Comité sobre los Derechos de las Personas

con Discapacidad (Art. 35°y 36°).

Casos
(para recortar y entregar a cada participante)

Segun el nuevo plan de gobierno, como respuesta a las
necesidades de las personas con discapacidad, se
construird un centro especializado de rehabilitacién en
la capital y se destinaran 5 millones de délares a la
prevencion de la discapacidad.

Se ha detectado que la poblacion con discapacidad
esté en aumento, por lo cual, el gobierno plantea
invertir en construir mas escuelas especiales para
todos los nifios con cualquier tipo de discapacidad.

Cuando tengo quejas por un mal servicio recibido, acudo
a la Adjuntia de Derechos Humanos y Discapacidad de
la Defensoria del Pueblo.

Para agilizar la tramitacion de mi resolucion de
discapacidad ante CONADIS, acudi a la OMAPED de mi
distrito para canalizarla por alli. Sin embargo, el
responsable de la OMAPED afirma que esa no es una
de sus funciones.

La linea de transporte “ETUASA” tiene un sticker de
atencion preferente en el asiento delantero, y sus
cobradores vigilan que se reserve para las mujeres que
suben embarazadas, personas con discapacidad,
madres con nifios en brazos y adultos mayores.

Para postular a una universidad, presenté mi carné
del CONADIS y me dijeron que no tiene validez y que
debo postular como cualquier otra persona.

Cuando quise pagar mi entrada al circo, mostré mi
carné del CONADIS y me descontaron la mitad del
costo de la entrada.

Hasta el mes pasado trabajé por 10 afos en la
municipalidad. Me despidieron porque mi empleador
se enterd que tengo una discapacidad.

El municipio ha emitido una ordenanza municipal
obligando que todos los establecimientos publicos y
privados construyan rampas y bafios accesibles a
personas con discapacidad.

Soy madre/padre de una nifia con ceguera. Quise
matricularia en el colegio estatal mas cercano a mi
casa y el director no me lo permitio afirmando que mi
nifa debe ir a una escuela especial.

Me enteré que estaban pidiendo personal para
trabajar en el Ministerio de Vivienda. Me identifiqué
como persona con discapacidad, postulé y me fue
asignado 15 puntos mas a mi calificacion.

Soy madre/padre de un nifio con retardo mental
severo. Mi hijo asiste a un colegio especial estatal,
pero para este afo la directiva nos esta obligando a
pagar mensualidad.

Nuestro proyecto de creacién e implementacion de
una “Casa de Medio Camino” fue rechazado por la
Gerencia de Proyectos del CONADIS, porque dicen que
esa no es una de sus funciones.

En el discurso de inauguracion del Centro Ocupacional,
el alcalde dijo que “las personas con discapacidad
s0mos personas que no tenemos los mismos derechos
gue el resto”.
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METODOLOGIA PARA FACILITAR...
DERECHOS DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

I. Ley General de la Persona con Discapacidad

“El circulo de la inclusion” *

1. Objetivos:
- Consolidar el aprendizaje practico de la Ley N° 27050, mediante una dinamica que expone
situaciones cotidianas de inclusién-exclusién de personas con discapacidad.
- Evaluar, cualitativamente, el aprendizaje a partir de la Ley N® 27050 y su metodologia con esta poblacion.

2. Cantidad de participantes méxima: No precisa

3. Materiales:
- Masking tape,
- Fotocopia de los casos,
- Papelografos,
- Plumones.

ilmportante!
El facilitador debe tener dominio de la informacién previa sobre la Ley, de tal manera que al debatir
los temas del “Circulo de la Inclusién” pueda valerse de esta informacion y brindarla a los participantes

4. Procedimiento:
12 El facilitador de antemano ha preparado papelitos con mensajes como los que aparecen en el
listado abajo. Se tratan de citas de supuestas medidas politicas de gobiernos, que favorecen
o no la inclusidn de las personas con discapacidad.
Se recomienda realizar el juego con dos facilitadores, de los cuales, uno es el facilitador principal, y otro
asiste como co-facilitador. Este Ultimo hard apuntes y observaciones para el cierre del ejercicio.
Se necesita un espacio libre de obstaculos (sillas y mesas), donde todos pueden participar en un circulo.
2? Los participantes se colocardan en un circulo cerrado de pie/sentados. El facilitador entrega
un papelito a cada uno de los y las participantes. En orden, le corresponde a cada uno a leer
su texto en voz alta, y valorar, si la medida que aparece en el texto, favorece la inclusion,
o la exclusion, desde la perspectiva de la Ley General de la Persona con Discapacidad.
3? El facilitador pide al primer miembro leer su caso y le pregunta si se le esta vulnerando o no
un derecho. Si la respuesta es negativa, se le pide explicar qué dice la Ley N° 27050 al respecto;
si la respuesta es positiva, se pide los comentarios del grupo.
Si -segun el o la participante- el mensaje que leyo, favorece a la inclusién, la persona se pone en medio del
circulo. Sila situacion que indica el papelito favorece la exclusion, se sale, para quedarse a tres pasos, fuera de él.
4° Los que han quedado dentro del circulo son ahora miembros del colectivo de personas con
discapacidad del pais. Ellos deben analizar cada “caso excluido” y plantear acciones para facilitar su
inclusion, a la luz de la Ley N°® 27050.
El facilitador pregunta:
- ¢Por que decimos que se esté vulnerando un derecho?
- ¢Qué podemos hacer como colectivo de PCD?
Algunas sugerencias: enviar cartas a CONADIS, enviar cartas a OMAPED, enviar cartas al ministerio de...,
denunciar ante la Defensoria del Pueblo, denunciar ante medios de comunicacién, etc.
52 Al final todos regresan a sus lugares y el facilitador cierra el ejercicio, utilizando los apuntes
realizados por el co-facilitador, y con los comentarios de las y los participantes.
El facilitador propicia el didlogo sobre los derechos principales de la Ley N° 27050 que han sido
vulnerados y las acciones que el colectivo puede tomar frente a ellos.

* Adaptacion del Médulo de Capacitacion sobre Derechos Humanos, Desarrollo Inclusivo e Incidencia Palitica (IIDI)
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METODOLOGIA PARA FACILITAR...

DERECHOS DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

Il. Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad

“Bingo Derechos”*

1. Objetivos:

- Consolidar el aprendizaje practico de la Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
mediante una dinamica que expone situaciones cotidianas de vulneracion de derechos contra las
personas con discapacidad.

- Evaluar, cualitativamente, el aprendizaje a partir de la Convencién sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad y su metodologia con esta poblacién.

2. Cantidad de participantes méxima: No precisa

3. Materiales:
- Masking tape,
- Fotocopia de los casos, cortados,
- Cartillas, se adjunta modelo,
- Papelografos con los articulos de la Convencion y sus titulos,
- Plumones,
- Lapices [uno para cada participante)

ilmportante!
* El facilitador debe tener dominio de la informacion previa sobre la CDPD, de tal manera que al debatir los
temas del “El Bingo Derechos” pueda valerse de esta informacién y brindarla a los participantes.
e EI facilitador o facilitadora de antemano ha preparado papelitos con los mensajes que aparecen
anexados en el listado abajo.
Se recomienda realizar el juego con dos facilitadores, de los cuales, uno es el facilitador principal, y otro
asiste como co-facilitador. Este dltimo haré apuntes y observaciones para el cierre del ejercicio. Se
necesita un espacio libre de obstaculos (sillas y mesas), donde todos pueden participar en un circulo.
4. Procedimiento:
12 El facilitador de antemano pegaré los papelografos con los titulos de los articulos de la Convencion,
a fin que los participantes visualicen el contenido total de su documento.
2° Entregara a cada participante una cartilla y un lapiz.
3° El facilitador va sacando los papeles al azar y los lee en voz alta. Propiciara la reflexién colectiva sobre
gué derechos se estarian vulnerando en esa situacion.
Los y las participantes tendran que tachar en su cartilla aquellos derechos que se vulneran en la
historia mencionada.
4° La persona que consiguid tachar una fila de 5 casillas (vertical, horizontal o diagonal] gritara jBINGO!,
convirtiéndose en ganador del juego.

* Adaptacion del Médulo de Capacitacion sobre Derechos Humanos, Desarrollo Inclusivo e Incidencia Politica (IIDI)
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Casos

A Maria, una nifa ciega de 10 afios, le exigen presentar un examen de espafiol, en forma escrita, en su escuela.
Art. 5: Igualdad y no discriminacion.

Art. 7: Nifiez con discapacidad.

Art. 24: Educacion.

Una nifa, que tiene dificultades para tragar, porque tiene parélisis cerebral, sufre de hambre, porque la
familia solamente le da leche. Ellos piensan que es el deseo de Dios que la menor muera. El caso esta
reportado a las autoridades de Ministerio de la Mujer y Desarrollo Social, pero los funcionarios no intervienen.
Art. 7: Nifiez con discapacidad.

Art. 10: Derecho a la vida.

En Nicaragua, una persona ciega no puede comprar una casa porque esta prohibido que los invidentes
firmen escrituras publicas.

Art. 5: |gualdad y no discriminacion.

Art.12: Igual reconocimiento como persona ante la ley.

Alfredo, de 54 afios, se esté recuperando de una crisis de esquizofrenia. Cuando murié su papg, le heredo su casa,
pero los hermanos quieren anular el testamento porque dicen que los “locos” no pueden firmar papeles legales.
Art. 5: |gualdad y no discriminacion.

Articulo 12. Igual reconocimiento como persona ante la ley.

Roberto esté llamado al juzgado porque sospechan que robé un televisor. Cuando le toca defenderse, no lo
entienden, porque es sordo y habla en lenguaje de sefias. Cuando solicita un intérprete, el juez dice que le
corresponde a €l traerlo.

Art.13: Acceso a la justicia.

Pedro fue apresado porque la policia considera que es peligroso. El tiene una discapacidad psico-social y
habla solo en la calle.

Art. 5: |gualdad y no discriminacion.

Art. 14: Libertad y seguridad de la persona.

Amalia ha sido trasladada al Hospital Psiquiatrico y se le esté aplicando un tratamiento de electroshock,
sin su previa autorizacion.

Art. 15: Derecho a no ser sometido a torturas y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes.
Una nifa con retardo mental fue violada en su escuela por su maestro de educacion fisica.

Art. 5: Igualdad y no discriminacion

Art. B: Mujeres con discapacidad

Art. 7: Nifez con discapacidad

Art. 16: Prateccion contra la explotacion, la violencia y los abusos

Juan, persona con discapacidad psico-social, esta detenido por la policia y para hacerlo lo golpean y hacen
uso de fuerza excesiva.

Art. 14: Seguridad y libertad

Art. 13: Acceso a la justicia

Art. 17: Proteccion de la integridad personal

Dofa Eferina y don Juan tienen su primer hijo. Como el hijo nacié con Sindrome de Down, piensan que no es
necesario que lo registren en la alcaldia.

Art. 5: Igualdad y no discriminacion

Art. 7: Nifiez con discapacidad

Art. 18: Libertad de desplazamiento y nacionalidad
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Mauricio sufre un accidente y adquiere una discapacidad maotora grave. Sus padres lo llevan a un hogar de
nifos abandonados en las afueras de la ciudad, porque piensan que ya no pueden cuidarlo.

Art. 5: Igualdad y no discriminacion

Art. 7: Nifiez con discapacidad

Art. 19: Derecho a vivir en forma independiente y a ser incluido en la comunidad

Gerardo, un joven usuario de silla de ruedas, se ve en grave peligro para ir a su trabajo porque debe
recorrer un trayecto de un kildmetro y medio de su casa al taller y viceversa, ya que en su comunidad
no hay un solo autobus accesible.

Art. 20: Movilidad personal

Olga, de 24 anos, necesita estudiar articulos sobre la Constitucion Politica de su pais. Al llegar a la
biblioteca, le dicen que solo tienen textos impresos, los cuales no les sirven porque ella utiliza Braille u
otras formas de lectura, ya que es ciega de nacimiento.

Art. 21: Libertad de expresion y opinion, y acceso a la informacion

A Mario, que es persona con discapacidad, un funcionario del correo le abre las cartas y lee su
correspondencia, sin su autorizacién previa.
Art. 22: Respeto a la privacidad

El funcionario de un municipio se ha negado a celebrar el matrimonio civil entre una pareja de jévenes por
el hecho de que ambos son sordos.
Art. 23: Respeto del hogary de la familia

Después que dofa Elena perdid sus manos en un accidente, el Ministerio de la Mujer y Desarrollo Social
quiso quitarle la tutela de sus hijos.

Art. 6: Mujeres con discapacidad

Art. 23: Respeto del hogar y de la familia

El doctor del Centro de Salud de la comunidad, le sugirié a Margarita, de 24 afos, que tiene paraplejia,
que se esterilice para no “traer hijos a sufrir”, ya que no los podria cuidar bien.

Art. 6: Mujeres con discapacidad

Art. 23: Respeto del hogary de la familia

La directora de la escuela regular de la comunidad se neg6 a recibir a Virginia, una nifia con discapacidad
fisica, usuaria de silla de ruedas, alegando que la escuela no tenia rampas y que “la nifia estaria mejor
en una escuela de educacién especial”.

Art. 9: Accesibilidad

Art. 24: Educacion

La familia Ortiz de Jalapa tiene 3 hijos que son ciegos de nacimiento. Ninguno de ellos ha podido entrar
en una escuela, porque no han recibido orientacion y movilidad, ni ensefianza en Braille.
Art. 26: Habilitacion y rehabilitacion

Raquel llegé al Servicio de Fisioterapia hasta que tenia 4 afos, aunque su discapacidad la traia desde
nacimiento. El servicio de rehabilitacion méas cercano le quedaba a 50 Km.
Art. 26: Habilitacion y rehabilitacion
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VI. DERECHOS DE LAS
PERSONAS CON
DISCAPACIDAD
PSICOSOCIAL

“(1) Todas las personas tienen derecho a la mejor aten-
cién disponible en materia de salud mental, que serd
parte del sistema de asistencia sanitaria y social.

(2) Todas las personas que padezcan una enfermedad
mental, o que estén siendo atendidas por esta causa, se-
rdn tratadas con humanidad y con respeto a la dignidad
inherente de la persona humana (...)”

Principios parala Proteccién de los Enfermos Mentalesy
para el mejoramiento de la Atencién de la Salud Mental.
Asamblea General de las Naciones Unidas

46 Sesién (1991)

1. DIEZ PRINCIPIOS BASICOS PARA LA
ATENCION DE LA SALUD MENTAL

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) plantea
algunos principios basicos para la atencién en
salud mental, que son:

1) Promocién de la Salud Mental y Prevencién
de los Trastornos Mentales

¢A qué se refiere?

A que todos deben beneficiarse de las 6ptimas
medidas posibles para promover su bienestar mental
y para prevenir los trastornos mentales.

¢Qué implica?

e Esfuerzos de promocién de la salud mental
* Esfuerzos de prevencion de los trastornos
mentales

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

* Promover comportamientos que contribuyan
arealzary mantenerel bienestar mental comolos
identificados por la OMS.

e Identificar y emprender acciones adecuadas
para eliminar las causas de los trastornos menta-
les, como los identificados por la OMS.

2) Acceso alaAtencién BasicadelaSalud Mental
¢A qué se refiere?

A que todo el que esté necesitado debe tener acceso
a una atencién basica de salud mental.

¢Qué implica?

* La atencién de salud mental debe tener una

calidad adecuada, es decir:

- Preservar la dignidad del paciente,

- Tomar en consideracién y tener en cuenta
técnicas que ayuden a los pacientes a arreglar-
selas con los deterioros, discapacidades y
minusvalias de su salud mental.

- Proveer atencién clinica y no clinica aceptada
y relevante que apunte a reducir el efecto del
trastornoyamejorarlacalidaddevidadelpaciente,
- Mantener un sistema de atencién de la salud
mental de calidad adecuada (incluso atencién
primariadelasalud, pacientesexternos, pacientes
internados y establecimientos para internacién),

e Elacceso ala atencién de la salud mental debe
ser econémicamente accesible y equitativo.

* Laatencién de lasalud mental debe ser geogra-
ficamente asequible.

* La atencién de la salud mental debe estar
disponible sobre una base voluntaria como lo es
la atencién de la salud en general.

e El acceso a la atencién de salud, incluso la salud
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mental, es contingentey depende de los recursos
humanos y logisticos disponibles.

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

e Tener en las normas una disposicién especifica
que garantice una atencidn calificada de salud,
con preferencia una disposicién general sobre
la atencién de la salud que se aplique por
extensién a la salud mental.

e Tener practicas médicas acordes a las pautas de
calidad como las desarrolladas por la OMS.

e Tener pautas de calidad y documentos desa-
rrollados y/o adaptados a nivel nacional por
y para todos los profesionales calificados u
6rganos gubernamentales.

*  Ofrecer una atencién de salud mental que sea
culturalmente adecuada.

*  Requerirytomar en consideracién la evaluacién
del paciente sobre la calidad de la atencién.

* Registrar en la historia médica de la persona
lostratamientos, lasdecisionesymedidastomadas
al respecto de la persona a quien se provee la
atencién de salud mental.

* Introducir un componente de salud mental en la
Atencién Primaria de Salud.

* Promover programas de seguro de salud
(publicoyprivado) ofreciendo coberturaal mayor
nimero posible de personas, que no excluyasino
que incluya especificamente la atencién de la
salud mental.

* Incorporar en el esquema de las normas de
salud mental un procedimiento de admisién
voluntaria que se cumpla en la practica.

* Hacer que la atencién de salud mental sea
geograficamente asequible. De acuerdo con las
indicaciones de la OMS, esto es:

- Que la atencién de salud mental se encuentre
a una distancia menor o igual a una hora de
marcha o de viaje,

- Que los medicamentos identificados por la
OMS estén disponibles.

3) EvaluaciéndelaSalud Mental de Acuerdo con
los Principios Aceptados Internacionalmente

¢A qué se refiere?
La evaluacién de la salud mental debe realizarse de

acuerdo con los principios médicos aceptados
internacionalmente.

¢Qué implica?

56 | APRODEH

* La evaluacién de la salud mental incluye: el
diagnéstico, la eleccién de un tratamiento,
la determinacién de la capacidad, la determi-
nacién de que uno pudiera dafiarse a si mismo
o aterceros debido a un trastorno mental.

¢ La evaluacién de la salud mental debe llevarse
a cabo solamente con los fines directamente
relacionados con la enfermedad mental o las
consecuencias de la misma.

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

¢ Promover el entrenamiento clinico en el uso
de principios internacionalmente aceptados.

e Evitar referirse a criterios no clinicos, tales como
motivos politicos, econémicos, sociales y reli-
giosos al evaluar el potencial de causar dafios a
si mismo o a terceros.

* Realizar una evaluacién completa toda vez que
se lleva a cabo una nueva evaluacién.

e Evitar tomar como base para una evaluacién
solamente una historia médica anterior del
trastorno mental.

4) Provisién del Tipo de Atencién Menos
Restrictivo de la Salud Mental

¢A qué se refiere?

Que a las personas con trastorno de salud mental se
les proveera una atencién que sea minimamente
restrictiva.

¢Qué implica?

* Entreloselementos que deben considerarseenla
seleccion de las alternativas menos restrictivas
estan las siguientes:

- El trastorno en cuestioén,

- Los tratamientos disponibles,

- El nivel de autonomia de la persona,

- La aceptacidn y la cooperacién de la persona,

- El potencial del dafio causado a si mismo
O a terceros.

e Eltratamiento basado en la comunidad debe ser
accesible para los pacientes aptos.

* Los tratamientos basados en las instituciones
deben proveerse en el ambiente menos res-
trictivo y los tratamientos que implican el uso
de restricciones fisicas (cuartos de aislamiento,
camisolas) y quimicas, si son absolutamente ne-
cesarias deben ser contingentes y depender de:
- Intentos continuados de discutir alternativas
con el paciente,
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- Exameny prescripcién hechos por un prestador
de atencién de salud aprobado,

- La necesidad de evitar un dafio inmediato a si
mismos o a terceros,

- Una observacién regular,

- Reevaluaciones periédicas de la necesidad de
restriccion (Ej.: cada media hora para una res-
triccién fisica),

- Documentacioén en la historia médica del pa-
ciente.

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

* Afindesostenerlaatencién de salud mental ba-
sada en la comunidad, mantener las situaciones
legales y las infraestructuras (recursos humanos,
parajes, etc.) en un marco adecuado para pa-
cientes con diversos grados de autonomia.

*  Emprender pasos para eliminar las cdmaras de
aislamientoyprohibirlacreaciéndeotrasnuevas.

*  Enmendar los instrumentos legales pertinentes
para eliminar las prestaciones incompatibles
con la atencién de la salud mental, basada en la
comunidad.

* Capacitar alos prestadores de salud mental para
que usen alternativas que reemplacen las tradi-
cionales medidas coercitivas a fin de enfrentar
las situaciones de crisis.

5) Autodeterminacién
¢A qué se refiere?

A que se requiere el consentimiento antes de que se
produzca cualquier tipo de interferencia con una
persona.

¢Qué implica?

* Lainterferencia:
- Integridad corporal y mental. (Ej.: procedi-
miento de diagnéstico, tratamiento médico, tal
como el uso de medicamentos, terapia de elec-
troshock y cirugia irreversible),
- Libertad (Ej.: confinamiento forzoso en un hos-
pital),

* El consentimiento debe ser:
- Dado por la persona afectada, seglin corres-
ponda de acuerdo con las culturas, después de
haber obtenido consejo de una unidad tradicio-
nal responsable de las decisiones (Ej.: familia,
parientes, unidades de trabajo),
- Libre de influencia indebida,

- Informado (la informacién debe ser precisa,
comprensible, suficiente para poder decidir las
ventajas y desventajas, los riesgos, las alternati-
vas, los resultados esperados y los efectos cola-
terales),

- Documentado en la historia médica del pa-
ciente salvo para interferencias menores.

Si se determina que una persona con trastorno
mental es incapaz de dar un consentimiento, lo
cual sera un caso ocasional tipico, pero no siste-
matico, debera haber un sustituto responsable
para la toma de decisiones (pariente, amigo o
autoridad), autorizado para decidir, en nombre
del paciente, por su 6ptimo interés. Los padres o
tutores, si los hay, daran el consentimiento por
los menores.

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

Promover acciones como:

Suponer que los pacientes son capaces de tomar
sus propias decisiones, a menos que se pruebe lo
contrario.

Asegurarse que los prestadores de atencién de
salud mental no consideren sistematicamente
que los pacientes con trastorno mental son in-
capaces de tomar sus propias decisiones.

No considerarsistematicamente que un paciente
esincapaz de ejercer su auto-determinacién con
respecto a todos los componentes (Ej.: integri-
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dad, libertad) por el hecho de que se lo haya en-
contradoincapaz conrespecto auno de ellos (Ej.:
la autoridad para una hospitalizacién involunta-
ria no implica automaticamente tratamiento in-
voluntario sobre todo si es tratamiento invasivo).

*  Proporcionar informacién verbal o escrita (en
lenguaje accesible) a los pacientes sobre el tra-
tamiento; a los pacientes que no pueden leer se
les brindara explicaciones verbales.

* Requerir la opinién del paciente, al margen de
su capacidad para dar consentimiento, y pres-
tarle la debida consideracién antes de llevar a
cabo acciones que afecten su integridad o liber-
tad; pedir a alguien presuntamente incapaz de
decidir acerca de lo que es bueno para él, que
explique los motivos que puedan revelar, tras la
opinién dada, una legitima preocupacién para
ser tenida en cuenta y, como tal, promueva el
ejercicio de la auto-determinacién.

*  Guiarse por cualquier deseo expresado por un
paciente antes de que éste se vuelva incapaz de
dar un consentimiento.

6) Derecho a ser Asistido en el ejercicio de la
Autodeterminacién

¢A qué se refiere?

A que en los casos que el paciente experimente
meramente dificultades para apreciar las implica-
ciones de una decisién, aunque sea incapaz de deci-
dir, podra beneficiarse con la ayuda de un tercero

¢Qué implica?

* Conocimientos generales;

*  Aptitudes linglisticas;

* Impedimento que derive de un trastorno de la
salud

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

* Informar al paciente sobre su derecho en el mo-
mento en que se enfrenta con la necesidad de
ayuda.

e Sugerir asistentes potenciales (Ej.: un abogado,
un trabajador social, etc.).

* Facilitar el compromiso del asistente, incluso
brindando asistencia gratuita, si es posible.

*  Promover la organizacién de una estructura que
ofrezca ayuda a los pacientes mentales (Ej.: Om-
budsman o Defensoria del Pueblo, comité de
pacientes/usuarios).
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7) Disponibilidad del Procedimiento de Revisién
¢A qué se refiere?

A que debe disponerse de un procedimiento de re-
visién para cualquier decisién adoptada por los res-
ponsables de la toma de decisiones, sea funcionario
(juez) o sustituto (representante, Ej.: tutor) y por los
prestadores de atencién de la salud.

¢Qué implica?

* El procedimiento debe estar disponible a re-
querimiento de las partes interesadas, incluso la
persona aludida,

* El procedimiento debe estar disponible en el
momento oportuno (Ej.: a los tres dias de toma-
da la decisién),

* No debe impedirse que el paciente acceda a la
revision so pretexto del estado de su salud,

* Se debe dar al paciente una oportunidad para
ser oido en persona.

¢Qué acciones deben tomar los Estados?

e Tener un procedimiento de revisién y/o un con-
sejo de revisidn creado por la legislacién y que
sea operacional,

* Instalar una oficina estatal de representantes
para pacientes mentales con servicios legales y
del tipo de Ombudsman o Defensoria del Pue-
blo.

8) Mecanismo Automéatico de Revisién Periédica
¢A qué se refiere?

A que en caso de una decisién que afecta la inte-
gridad (tratamiento) y/o la libertad (hospitalizacién)
con un efecto de larga duracién, debe haber un
mecanismo automatico de revisién periddica.

¢Qué implica?

* Lasrevisionesdebenrealizarseautomaticamente,

* Lasrevisiones deben realizarse aintervalos razo-
nables de tiempo (Ej.: periodos de seis meses),

* Lasrevisiones deben llevarse a cabo por un res-
ponsable calificado de decisiones que acttia en
representacion oficial.
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¢Qué acciones deben tomar los Estados?

* Designar un érgano de revisién para llevar a
cabo la revisién,

* Solicitar a los miembros del érgano de revisién
para que vean que los pacientes y los casos de
revision a intervalos prefijados,

* Autorizar a los pacientes a entrevistarse con el
6rgano de revisidn (esto lo deben facilitar las
autoridades sanitarias),

* Requerir que el procedimiento de revisién tenga
lugar a pleno en cada oportunidad (el 6rgano de
revisiéon idealmente no debe estar formado por
la(s) misma(s) persona(s) si se realiza mas de una
revisiéon automatica en caso dado y no debe ser
influenciado indebidamente por sus decisiones
previas),

* Sancionar por incumplimiento a los miembros
del érgano (aquellos que no llevan a cabo las ta-
reas para las cuales han sido designados).

9) Responsable Calificado de la toma de
Decisiones

¢A qué se refiere?

A que los responsables de las decisiones que actian
en caracter oficial (juez) o de sustituto (dador de
consentimiento, ejemplo: pariente, amigo, tutor)
deben calificarse para cumplir sus funciones.

¢Qué implica?

Que los responsables de las decisiones sean:

¢ Competentes,

¢ Conocedores e informados,

* Independientes (si actian en caracter oficial),

* Imparciales (si actian en caracter oficial debe
estar formado por mas de una persona. Ej.: ex-
traido de diferentes disciplinas importantes).

¢Qué acciones deben tomar los Estados?

*  Proveer una capacitacién inicial y continuada a
los responsables de la toma de decisiones que
actien oficial y/o a sus asistentes, en disciplinas
importantes, incluso y en la medida de lo nece-
sario, en psiquiatria, psicologia, leyes, servicios
sociales y otras disciplinas,

* Descalificar a los responsables de las decisiones
que tengan un interés personal directo en la de-
terminacién en juego,

*  Proporcionar una remuneracién suficiente a los
responsables de las decisiones que acttian en
caracter oficial para garantizar la independen-
cia en el cumplimiento de su tarea.

10) Respeto a las Normas Legales

¢A qué se refiere?

A que las decisiones deben tomarse de acuerdo con
el cuerpo de leyes vigentes en la jurisdiccién
correspondiente y no sobre otra base ni sobre una
base arbitraria.

¢Qué implica?

*  En funcién del sistema legal del pais, el cuerpo
de leyes puede hallarse en diferentes tipos de
instrumentos legales (Ej.: constituciones, acuer-
dos internacionales, leyes, decretos, reglamen-
tos, instrucciones) y/o en dictamenes judiciales
anteriores (precedentes),

* Laley aplicable es la ley vigente en el momento
de que se trata por oposicidn a la ley retroactiva
o alos proyectos de instrumentos legales,

* Las leyes deben ser publicas, accesibles y com-
prensibles.

¢ Qué acciones deben tomar los Estados?

* Informar a los pacientes sobre sus derechos,

* Asegurarse que los instrumentos legales perti-
nentes sean difundidos (Ej.: publicados, explica-
dos en un lenguaje accesible en guias, si hace
falta) a los miembros interesados del pablico en
general y a los responsables de la toma de deci-
siones en particular,

*  Proporcionar capacitacién a los responsables de
la toma de decisiones sobre el significado y las
implicaciones de las normas legales,

e Extraer informaciéon de los documentos perti-
nentes de derechos humanos aceptados inter-
nacionalmente (Ej.: Principios de Naciones Uni-
das, los presentes Diez Principios Basicos) para
interpretar el cuerpo legal en vigor en la juris-
diccién correspondiente,

* Hacer que un érgano de control independiente
de las autoridades sanitarias y de los prestado-
res de atencién de salud controle la aplicacién
efectiva del plan normativo de la salud mental.
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METODOLOGIA PARA FACILITAR...

DERECHOS DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD PSICOSOCIAL

“Historias Paralelas”

19

59

89

79

1. Objetivas:

- ldentificar los principales problemas que vive una persona con discapacidad psicosocial.
- ldentificar y analizar sus derechos vulnerados y la responsabilidad del Estado.

2. Cantidad de participantes méxima: 20 personas

3. Materiales:

- Hojas con las historias o casos,
- Papelografos,
- Plumones.

4. Procedimienta:

Dividimos al grupo en subgrupos de 4 o 5 personas y a cada grupo se entrega una historia.
(no importa si se repiten).

22 Pedimos a los grupos que lean atentamente las historias y sefalen:

¢,qué problemas presenta la persona?

¢,qué derechos se le estan vulnerando?

Se da mas o menos media hora para que cada grupo responda las preguntas y luego se pide que
se comparta lo trabajado en un plenario.

Se pide a los grupos que vieron el primer caso que compartan sus conclusiones, luego de leer el
caso para todos. El facilitador o facilitadora busca definir temas comunes a los grupos que presentaron
el analisis del mismo caso. Este mismo paso se realiza con los grupos que tenian el Caso 2 y Caso 3.

Al finalizar esta parte del taller el facilitador o facilitadora elabora un listado de los problemas que
enfrenta una persona con discapacidad psicosocial y un listado de los derechos que les son vulnerados,
en base a los casos analizados.

Se pide, a modo de lluvia de ideas, que los participantes sefialen qué deberia hacer el Estado para
mejorar la atencion y garantizar los derechos de las personas con discapacidad.

El facilitador ayudara con repreguntas al grupo para que se orienten a temas relacionados con los 10
principios basicos para la atencion de la salud mental y también hara una recapitulacion de los derechos
humanos y las normas nacionales e internacionales que protegen a las personas con discapacidad.

601 APRODEH




Manual de Apoyo a la Capacitacion

HISTORIAS PARALELAS

CASO 1

Gerardo es un hombre de 45 afios que, desde los 19, tiene diagnéstico de esquizofrenia paranoide. Su fami-
lia lo llevd a un hospital psiquiatrico en Lima y ahi le han dado tratamiento médico con pastillas y reuniones
de terapia una vez por semana.

Pese a que él estd con tratamiento, los efectos de las pastillas le hicieron dificil seguir estudiando, pero
también el médico le dijo a su familia que era mejor que no se estresara. Por eso la familia ya no lo dejo estudiar
ni trabajar.

Cuando murieron sus padres, Gerardo se fue a vivir con su hermana casada, pero como a ella le avergonzaba
un poco la forma de ser de su hermano, le hizo un cuarto de madera en el patio y hoy casi no habla con él.
Muchas veces Gerardo tiene recaidas y la hermana no se da cuenta, por lo que su situacién se agrava.
Ademas, cuando su hermana no tiene dinero no le compra las pastillas por lo que Gerardo tiene tratamiento
intermitente y sus recaidas son peores.

CASO 2

Cristina tiene 23 afios. Hace unos meses empezo a tener conductas extrafias para la familia, por lo que la
llevaron a un hospital. Ahi le derivaron a psiquiatria y le dijeron que tiene trastorno bipolar. Cristina es
profesora y estaba trabajando en un colegio de primaria. En diciembre, la directora le dijo que no le podrian
renovar su contrato porque habia faltado mucho y porque para ella era mejor tener un trabajo menos
estresante.

Cuando Cristina contd esto a su familia, sus padres le dijeron que mejor no trabaje por un tiempo pues tal
vez la directora tenia razén. En casa, ella se siente mal porque sus hermanos han cambiado su actitud hacia
ella. Muchas veces no toman en cuenta sus opiniones o susurran para que ella no escuche algunas conver-
saciones. Tampoco quieren ir con ella a las reuniones familiares o sociales.

Al sentirse frustrada e impotente, Cristina ha comenzado pelear con la mama y el padre le ha dicho que si
sigue comportandose asi, llamaran al médico y haran que la internen. Cristina teme eso, pues ya lo hicieron
en dos oportunidades y permanecio internada por tres meses en cada ocasion.

CASO 3

Griselda es una mujer de 40 afos, hija de campesinos de un pueblo del interior de Huanuco. A los 16 se
enfermo y sus padres pensaron que habia sido embrujada o que habia recibido un dafio. Durante varios afios
la llevaron a brujos y curanderos, hasta que alguien les dijo que debian llevarla al hospital.

Cuando la llevaron al hospital en Huénuco le dijeron que su hija tenia una enfermedad mental y que ahi no
tenian especialista. Sugirieron llevarla a un hospital especializado de la capital. La sefiora hizo un gran
esfuerzo y llevé a su hija a Lima, donde le diagnosticaron esquizofrenia paranoide.

Como son una familia muy pobre, durante mucho tiempo Griselda no recibe atencion ni medicina; entonces,
cuando hace crisis, su madre la amarra a la cama con unas sogas. Ella solo recibe atencion cuando llegan
equipos de salud mental voluntarios o de ONGs a la zona.
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Tan importante como saber cuéles son nues-

tros derechos es saber como defenderlos

1. MECANISMOS ADMINISTRATIVOS

En cadainstanciaadministrativa (municipios, gobier-
nos regionales, ministerios, entidades prestadoras
de servicios publicos, etc.) existen procedimientos
y oficinas a las cuales podemos recurrir para hacer
valer nuestros derechos.

Respecto a los mecanismos administrativos en
entidades publicas de salud, tenemos a:

1.1. Defensoria de la Salud y Transparencia
(Ministerio de Salud)

¢ Qué funciones tiene?

La Defensoria de la Salud y Transparencia, es el
6rgano responsable de la protecciéon y defensa de
los derechos en salud. Depende de la Alta Direccién
y tiene a su cargo las siguientes funciones generales:

*  Promover la defensa de los derechos, deberes y
responsabilidades en salud.

*  Promover una cultura de ética, la transparencia
en la gestiéon administrativa del Ministerio de
Salud, el derecho de acceso alainformacion pu-
blica y la vigilancia ciudadana de los actos pro-
pios de funcién de los servidores y funcionarios.

*  Proponernormas parala proteccién del derecho
a la salud de la persona humana, de la familia
y de la comunidad, u otras materias vinculadas
con la defensoria de lasalud, transparenciay ac-
ceso a la informacién publica.

* Proponer la creacién, regulacién y evaluacién
del funcionamiento de las Defensorias de Salud
en los érganos y organismos que mantienen de-
pendencia técnica y funcional del Ministerio de
Salud a nivel nacional.

e Evaluarel cumplimiento de las normasrelativas a
latransparenciayaccesoalainformaciénpublica.

* Intervenir de oficio o a solicitud de parte en los
hechos o actos que vulneren o pudieran vulne-
rar el derecho alasalud de la persona, la familia
y la comunidad.

* Intervenir de oficio o a solicitud de parte en
los hechos o actos que atenten contra la ética
y transparencia en la gestién administrativa del
Ministerio de Salud.

e Coordinar las mejoras en la atencién de salud
por los 6rganos y organismos que mantienen
dependencia técnica y funcional del Ministerio
de Salud a nivel nacional.

*  Proveerinformacion y consejeria en salud a tra-
vés de INFOSALUD, para fortalecer el ejercicio
y proteccién del derecho a la salud y de acceso
ala informacién.

¢Cudl es su marco normativo?

Marco Normativo Internacional

¢ DeclaraciénUniversaldeDerechosHumanos.

¢ PactolnternacionaldeDerechosEconédmicos,
Sociales y Culturales, PIDESC.

¢ Convencién Americana sobre Derechos
Humanos.

¢ Otros instrumentos internacionales.

Marco Normativo Nacional

*  Constitucion Politica del Perd.

* Ley General de Salud, Ley N.° 26842, modi-
ficada por Ley N.° 27604.

* Leydel Ministerio de Salud, Ley N.° 27657.
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* Reglamento de la Ley del Ministerio de Sa-
lud, Decreto Supremo N.° 013-2002-SA.

* Reglamento y Organizacién y Funciones del
Ministerio de Salud, Decreto Supremo N.°
014-2002-SA, modificado por Decreto Su-
premo N.°011-2005-SA.

¢La Defensoria de la Salud y Transparencia
puede sancionar?

No, la DST no tiene potestad para sancionar. Su
funcién es cooperar en la formulacién de mejoras
en la atencién de salud y salvaguardar la ética y
transparencia en el Ministerio de Salud.

Todas las dependencias del Ministerio de Salud
estan en la obligacién de cooperar con la DST
cuando lo requiera, estando obligadas todas las
dependencias del Ministerio de Salud a entregar
la informacién solicitada en el tiempo requerido.

Si puede realizar recomendaciones al Despacho
Ministerial en los asuntos que ameriten su conoci-
miento.

¢Cudles son los mecanismos para presentar una
queja?

e Linea gratuita: 0800-10828, donde sera deriva-
do para su atencién por el personal de la DST,
en el horario de lunes a viernes de 08:00 a 17:00
horas.

¢ Correo electrénico a:
transparencia@minsa.gob.pe

e Escrita, paralo cual puede dirigirse a la Mesa de
Partes del Ministerio de Salud.

¢ Personal, en la DST del Ministerio de Salud.

¢Cémo presento mi queja?

Deben indicarse los datos de identificaciéon de la
persona que la presenta: Nombre, apellidos, nime-
ro de documento de identidad, domicilio y teléfono
(sélo en caso de tener éste tltimo), y formular de
manera clara la materia objeto de la queja, consulta
o sugerencia, sefialando en el caso de quejas la
forma, fechay lugar en ocurrieron los hechos.

¢En qué plazo seré atendido?

En el caso de las quejas, el plazo legal establecido es
de 30 dias habiles; mientras que para las consultas
el plazo es de maximo 5 dias.
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1.2. Defensoria del Asegurado (EsSALUD)

¢Qué es la Defensoria del Asegurado?

La Defensoria del Asegurado es el Organo Institu-
cional Ad Hoc creado el 29 de marzo de 2001, con
el fin de supervisar y garantizar que no se vulnere
ningtn derecho a los Asegurados.

¢Cuadles son sus funciones?

*  Supervisar el correcto funcionamiento del Siste-
ma de Atencién Quejas y Reclamos de EsSalud.

* Velar por el estricto cumplimiento de la Carla
de Derechos y Deberes de los Asegurados.

* Elaboraryelevarlosinformesde manera periédi-
ca(mensuales, bimestrales, etc.) para que las Au-
toridades de EsSalud tomen conocimiento de las
principales demandasy reclamos de sus Usuarios
para que se tomen las acciones correctivas.

¢Cémo funciona?

Todas las quejas o reclamos deben presentarse en
primer lugar en cada Centro Asistencia, Unidad
Administrativa o de Atencién al Usuario de EsSalud,
en la que se haya vulnerado el derecho, para que el
caso pueda ser resultado y/o tiene el seguimiento
de cada reclamo.

Simultadneamente, el Asequrado puede acudir a la
Defensoria para que esta haga el seguimiento de su
caso, supervisando la atencién al reclamo dentro de
los plazos que establece la institucién o la ley, segtln
sea el caso. Las quejas o reclamos pueden presentar-
se también directamente en la Defensoria en forma
escrita o por correo electrénico.

La Secretaria Técnica de la Defensoria esta encar-
gada de supervisar el Sistema de Quejas y Reclamos
de EsSalud, asi como de las coordinaciones institu-
cionalesy las comunicaciones con los Asegurados en
el caso de las resoluciones o conciliaciones.

¢Quiénes pueden presentar quejas o reclamos?

Todos los Asegurados y sus derechohabientes, asi
como las personas que son atendidas en las Unida-
des de Emergencia de EsSalud. Se puede presentar
un reclamo cuando uno o mas derechos son vulne-
rados o cuando habiendo presentado reclamos en
los Centros Asistenciales (hospitales) estos no hayan
sido atendidos oportunamente.
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1.3. Defensoria del Pueblo
¢ Qué es la Defensoria del Pueblo?

La Defensoria del Pueblo es un érgano constitucio-
nal auténomo creado por la Constituciéon de 1993.
Su misién es proteger los derechos constitucionales
y fundamentales de la persona y de la comunidad,
supervisar el cumplimiento de los deberes de la
administracién publica y la prestacién de los servi-
cios publicos a la ciudadania.

¢Cuales son sus funciones?

* Defenderlos derechos constitucionales y funda-
mentales de la personay de la comunidad

Se le encomienda la proteccién de los derechos
que constituyen atributos y facultades inheren-
tes a la persona humana, tales como el derecho
a la vida, al sufragio, a la integridad, a la digni-
dad, a la paz, alalibertad de expresién y pensa-
miento, a gozar de un medio ambiente sano, al
respeto a su cultura, a la educacién gratuita por
parte del Estado, a la libertad de consciencia y
religién, a la igualdad ante la ley, entre otros.

e Supervisar el cumplimiento de los deberes de la
administracién estatal

La Defensoria del Pueblo vela por que las autori-
dadesy funcionarios de las diversas instituciones
del Estado cumplan con sus responsabilidades y
atiendan debidamente a la poblacién.

La supervisién se hace siempre desde la pers-
pectiva del sometimiento de la administracién
estatal a la Constitucién y a las leyes. Para ello,
cuenta con la posibilidad de requerir la informa-
cién necesaria - para realizar sus investigaciones
- atodas las autoridades, funcionarios y servido-
res de los organismos publicos, los que tienen el
deber de cooperar.

e Supervisar la adecuada prestacién de los servi-
cios publicos a la ciudadania

El Defensor del Pueblo también supervisa la
adecuada prestacién de los servicios publicos,
tales como energia eléctrica, agua, telefonia y
transporte. En estos casos no interesa si los ser-
vicios son brindados por una institucién publica
o privada.

2. MECANISMOS NACIONALES

Dentro del Pert, tenemos mecanismos especificos
denominados Procesos Constitucionales, que son:

2.1. Habeas Corpus
¢En qué situacién procede?

Ante cualquier violacién a la libertad individual o
derechos relacionados.

¢ Qué derechos protege?

* Integridad personal, a no ser sometido a tortura
o tratos inhumanos o humillantes, ni ser violen-
tado para obtener declaraciones.

* Anoser detenido sin orden escrita y justificada
del juez (en caso de flagrante delito); o si hasido
detenido, a ser puesto a disposicién del juzgado
en 24 horas.

* A decidir voluntariamente a prestar el servicio
militar conforme a ley.

* Anoserdetenido por deudas.

* Acontar con DNl y pasaporte dentro o fuera del
Pera.

¢ A no ser incomunicado, salvo en los casos esta-
blecidos por la Constitucién.

* A ser asistido por un abogado defensor libre-
mente elegido, desde que se es citado o deteni-
do por la autoridad policial u otra.

e Aretirarlavigilancia del domicilio y a suspender
el seguimiento policial, cuando resulten arbitra-
rios o injustificados.

* A excarcelacién de un procesado o condenado,
cuya libertad haya sido declarada por el juez.

* Anoserobjeto de desaparicién forzada.

e Asertratado de manera razonable y proporcio-
nal, en caso de ser detenido.

* Anoserobligado aprestar juramento ni declarar
o reconocer culpabilidad contra si mismo, con-
tra su cényuge o parientes (dentro del 4° grado
de consanguinidad o el 2° grado de afinidad).

* Siendo extranjeros o peruanos, a ingresar, tran-
sitar o salir del territorio nacional, salvo manda-
to judicial o aplicacién de la ley de extranjeria o
de sanidad.

¢ A no ser exiliado, desterrado o confinado sin
sentencia firme. A no ser expatriado ni separado
del lugar de residencia sin mandato judicial o
por aplicacién de la ley de extranjeria.
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2.2 Proceso de Amparo
¢En qué situacién procede?

Ante la violacién de los siguientes derechos:

* Alaigualdady no discriminacién por razones de
origen, sexo, raza, orientacién sexual, religién,
opinién, condicién econémica, social, idioma, o
de cualquier otra indole.

* Al ejercicio publico de cualquier confesién re-
ligiosa.

* Alainformacién, opiniény expresion.

* Alalibre contratacién.

* Alacreacion artistica, intelectual y cientifica.

* Alainviolabilidad y secreto de los documentos
privados y las comunicaciones.

* Alareuniény asociacién.

* Al honor, intimidad, voz, imagen y rectificacién
de informaciones inexactas o agraviantes.

e Al trabajo.

* A formar sindicatos, negociar colectivamente y
hacer huelga.

* Alapropiedady herencia.

* A la participacién individual o colectiva en la
vida politica del pais.

* Alanacionalidad.

* A la educacién y a impartir educacién (dentro
de los principios constitucionales).

* Alasaludy alaseguridad social.

* Alaremuneraciény pensién.

* A acceder a los medios de comunicacién social
(en los términos del Art. 35 de la Constitucién).

* Agozardeunambiente equilibrado y adecuado.

2.3 Habeas Data
¢En qué situacién procede?

e Cuando una persona quiere acceder a informa-
cion sobre cualquier entidad publica: expedien-
tes terminados, en trdmite, estudios, dictdme-
nes, opiniones, estadisticas, etc., por escrito, en
digital o en cualquier otra presentacién.

e Cuando una persona quiere conocer, actualizar
y suprimir o rectificar la informacién o datos re-
feridos a ella que se encuentren archivados o re-
gistrados en entidades publicas o privadas.

e Asimismo, cuando quiera que supriman o im-
pedir que se den datos o informacién privada o
sensible que afecten sus derechos.
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¢Qué derechos protege?

Los derechos constitucionales mencionados en el
Art. 2 de la Constitucién:

* A solicitar, sin necesidad de brindar explicacio-
nes, cualquier informacién que se requiera (ex-
cepto la informacién personal o que afecte a la
seguridad nacional).y a recibirla de cualquier
entidad publica, en el plazo legal, con el costo
que suponga lo pedido. (Inciso 5)

* A que ninguna entidad publica o privada pro-
porcione informacién que afecte la intimidad
personal o familiar. (Inciso 6)

2.4 Accién Popular

¢En qué situacién procede?

Cuando se presentan normas y resoluciones que in-
frinjan la Constitucién o la ley, o cuando no hayan
sido expedidas o publicadas en la forma que indica
la Constitucién o la ley.

2.5 Accién de Cumplimiento

¢En qué situacién procede?

Cuando deseamos obligar al funcionario o autori-
dad publica a:

e Cumplir una norma legal o ejecutar un acto
administrativo firme.

*  Pronunciarse expresamente cuando las normas
legales le ordenan emitir una resolucién admi-
nistrativa o dictar un reglamento.

2.6 Accién de Inconstitucionalidad
¢En qué situacién procede?
Se usa contra las leyes, decretos legislativos, decre-

tos de urgencia, tratados, reglamentos del Congre-
so, normas regionales y ordenanzas municipales.
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3. MECANISMOS INTERNACIONALES

También podemos recurrir a instancias internacio-
nales, cuando se han agotado los mecanismos na-
cionales:

EL Sist Int . le D I
Humanos

Los Estados americanos, en ejercicio de su soberania
y en el marco de la Organizacién de Estados Ameri-
canos — OEA, adoptaron una serie de instrumentos
internacionales que se han convertido en la base de
un sistema regional de promocién y proteccién de
los derechos humanos, conocido como el Sistema
Interamericano de Derechos Humanos. Dicho sis-
tema reconoce y define estos derechos y establece
obligaciones tendientes a su promocién y protec-
cion, y crea érganos destinados a velar por su cum-
plimiento.

El Sistema Interamericano de Derechos Humanos se
encuentra integrado por dos érganos: la Comisién
Interamericana de Derechos Humanos (CIDH), cuya
sede se encuentra en Washington D.C - Estados Uni-
dos de América, y la Corte Interamericana de Dere-
chos Humanos, con sede en San José de Costa Rica.
Es importante sefialar que ni la Comisién ni la Corte
pueden recibir denuncias contra particulares.

3.1 Comisién Interamericana de Derechos
Humanos

¢ Qué es?

Es una de las dos entidades del sistema interame-
ricano de proteccién y promocidn de los derechos
humanos en las Américas. Es un érgano principal y
auténomo de la Organizacién de los Estados Ame-
ricanos — OEA.

¢Cudles son las funciones y atribuciones de la
CIDH?

La Comisién tiene la funcién principal de promover
la observancia y la defensa de los derechos huma-
nos, y en el ejercicio de su mandato:

a.Recibe, analiza e investiga peticiones indivi-
duales que alegan violaciones de los derechos
humanos, segtin lo dispuesto en los articulos
44 al 51 de la Convencién.

b. Observalavigencia general de los derechos
humanos en los Estados miembros, y cuando
lo considera conveniente publica informes
especiales sobre la situacién en un estado en
particular.

c. Realiza visitas in loco (al lugar de los he-
chos) a los paises para profundizar la obser-
vacién general de la situacién, y/o parainves-
tigar una situacién particular. Generalmente,
esas visitas resultan en la preparacién de un
informe respectivo, que se publicay es envia-
do ala Asamblea General.

d. Estimula la conciencia de los derechos
humanos en los paises de América. Para ello
entre otros, realiza y publica estudios sobre
temas especificos. Asi por ejemplo sobre: me-
didas para asegurar mayor independencia del
poder judicial; actividades de grupos irregu-
lares armados; la situacién de derechos hu-
manos de los menores, de las mujeres, de los
pueblos indigenas.

e.Realizay participa en conferenciasy reunio-
nes de distinto tipo con representantes de
gobiernos, académicos, grupos no guberna-
mentales, etc. para difundir y analizar temas
relacionados con el sistema interamericano
de los derechos humanos.

f. Hace recomendaciones a los Estados miem-
bros de la OEA sobre la adopcién de medidas
para contribuir a promover y garantizar los
derechos humanos.

g. Requiere alos Estados que tomen “medidas
cautelares” especificas para evitar dafios gra-
ves e irreparables a los derechos humanos en
casos urgentes. Puede también solicitar que la
Corte Interamericana requiera “medidas pro-
visionales” de los Gobiernos en casos urgen-
tes de peligro a personas, atin cuando el caso
no haya sido sometido todavia a la Corte.

h. Somete casos a la jurisdiccién de la Corte
Interamericana y actua frente a la Corte en
dichos litigios.

i. Solicita “Opiniones Consultivas” a la Corte
Interamericana sobre aspectos de interpreta-
cién de la Convencién Americana.
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Todos

(" tenemos los
7| mismos
derechos

¢Quién puede presentar una denuncia ante la
Comisién?

Segun el articulo 44 de la Convencién Americana
cualquier persona, por si misma o en representaciéon
de otra, grupo de personas o entidades guberna-
mentales legalmente reconocidas, puede presentar
una peticién o queja ante la Comisién para denun-
ciar una violacién a los derechos humanos. También
pueden presentar reclamaciones las organizaciones
no gubernamentales (ONGs).

¢A quién se puede denunciar?

Sélo se puede recibir denuncias de supuestas vio-
laciones cometidas por Estados que han ratificado
la Convencién Americana, ya que estos son los que
estan legalmente comprometidos a observar y res-
petar los derechos que alli se mencionan.

¢Cémo presentar una denuncia?

1° Acceder a la direccién:
https://www.cidh.oas.org/cidh_apps/instruc-
tions.asp?gc_language=S

22 Descargary llenar el formulario.

3° Una vez completo el formulario, enviarlo a:
Comisién Interamericana de Derechos Humanos
1889 F Street, N. W.

Washington, D.C. 20006

USA

Por Fax al siguiente nimero: 1-202- 458-3992.
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3.2. Corte Interamericana de Derechos
Humanos

¢Qué es?

Es unainstitucién judicial auténoma de la Organiza-
cion de los Estados Americanos cuyo objetivo es la
aplicacidn e interpretacién de la Convencién Ame-
ricana sobre Derechos Humanos y de otros tratados
concernientes al mismo asunto.

¢Cuadles son las funciones de la Corte Interame-
ricana de Derechos Humanos?

La Corte tiene esencialmente dos funciones, una fun-
cién contenciosa y otra funcién consultiva, a las que
se une la facultad de adoptar medidas provisionales.
En cuanto a la funcidén contenciosa, se trata del me-
canismo por el cual la Corte determina si un Estado
ha incurrido en responsabilidad internacional por
haber violado alguno de los derechos consagrados o
estipulados en la Convencién Americana sobre De-
rechos Humanos. Los casos ante la Corte se inician
por tanto mediante la demanda presentada por la
Comisién o por un Estado.

En cuanto a la funcién consultiva, es el medio por el
cual la Corte responde consultas que formulan los
Estados miembros de la OEA o los 6rganos de la mis-
ma. Esta competencia consultiva fortalece la capa-
cidad de la Organizacién para resolver los asuntos
que surjan por la aplicacién de la Convencién, ya
que permite a los érganos de la OEA consultar a la
Corte en lo que les compete.

Cabe destacar que la Corte no es competente para
atender las peticiones formuladas por individuos u
organizaciones, toda vez que estas deben presentarse
ante la Comisidn, que es el 6rgano encargado de re-
cibiry evaluar las denuncias que le plantean particu-
lares con motivo de violaciones alos derechos huma-
nos llevadas a cabo por alguno de los Estados Parte.

Sistema Internacional

Comité de Derechos Humanos de las Naciones
Unidas

El Comité de Derechos Humanos fue establecido
para supervisar la aplicacién del Pacto Internacional
de Derechos Civiles y Politicos y sus Protocolos por
parte de los Estados Partes.
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¢Cémo presentar una denuncia?

Una de las sefiales mas claras del progreso en mate-
ria de derechos humanos es el hecho de que los par-
ticulares que consideran que sus derechos humanos
y libertades fundamentales han sido violados pue-
den pedir explicaciones al Estado de que se trate, a
condicién de que éste sea Parte en el Pacto Interna-
cional de Derechos Civiles y Politicos y su Protocolo
Facultativo.

El Comité examina las comunicaciones recibidas de
particulares en sesién privada. Para ser admisible
una comunicacién no debe ser anénimay debe pro-
venir de una persona que viva bajo la jurisdiccion de
un Estado que sea parte en el Protocolo Facultativo.
Las acciones populares no tienen cabida en el pro-
cedimiento. Normalmente, la comunicacién debera
ser enviada por la persona que afirma que sus dere-
chos establecidos en el Pacto de Derechos Civiles y
Politicos han sido violados por ese Estado.

METODOLOGIA PARA FACILITAR...

Cuando sea evidente que la supuesta victima no
puede presentar la comunicacién, el Comité podra
examinar una comunicacién presentada por otra
persona, que debera demostrar que actia en nom-
bre de la supuesta victima. Ningtn tercero sin vincu-
los patentes con la supuesta victima podra presentar
la comunicacién.

La denuncia no sera considerada si la misma cues-
tion esta siendo examinada con arreglo a otro pro-
cedimiento internacional, y deberan agotarse todos
los recursos internos antes de que el Comité pueda
examinarla.

OHCHR-UNOG
8-14 Avenue de la Paix
1211 Ginebra 10, Suiza
Ndmero de Teléfono: (41-22) 917-9000
Correo electrénico: webadmin.hchr@unog.ch

MECANISMOS DE EXIGIBILIDAD NACIONAL Y SUPRANACIONAL

1. Objetivo:

ante casos como los presentados.

2. Cantidad de participantes maxima:
No precisa

3. Materiales:

- Copias de casos
- Papelégrafos

- Plumones

- Masking tape

4. Procedimiento:
12 El moderador formara 4 grupos de trabajo.

del usuario?
e) ¢Que harian ustedes?

nota de ello.

instancias internacionales.

Propiciar el debate y la reflexién entre los participantes, acerca de las acciones que podrian ejecutarse

2° Cada grupo recibira un caso sobre el cual deberan debatir si:
a) ¢ Consideran que se ha vulnerado algin derecho?
b) ¢ Consideran que la familia procedié correctamente en este caso?
c] ¢ Consideran que el personal de salud procedit de acuerdo a sus funciones y respetando los derechos

d) ¢Consideran que la persona puede activar algin mecanismo de proteccion de derechos?
Paralelamente, se observara las inquietudes de los grupos acerca de la resolucion de los casos y se tomara

32 Al cabo de un tiempo (se recomienda 45 minutos), los grupos presentaran sus resultados.
42 Finalmente, el moderador comenta la resolucion de los casos y presenta como Ultima alternativa, las
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Casos

Maria, quien tiene diagnéstico de Esquizofrenia, esta en tratamiento ambulatorio. En su trabajo se mues-
tra agitada, no duerme bien por las noches. Un dia su madre le dice que debe ir a consulta con su médico
y la acompafa al hospital. Le pide que ingrese a un consultorio, llega una enfermera y le dice que su
doctor ordeno analisis de sangre. Le sacan la muestra y luego le dicen que deben ponerle su medicina.
Le inyectan y Maria despierta en un cuarto de aislamiento, donde se entera que permanecera internada.

1. ¢Consideran que se ha vulnerado algun derecho? (Sl/NO)

2. ¢ Consideran que la familia procedié correctamente en este caso? (Sl/NO)

3. ¢ Consideran que el personal de salud procedié de acuerdo a sus funciones y respetando los derechos
del usuario? (Sl/NO)

4. ;Consideran que Maria puede activar algin mecanismo de proteccién de derechos? (SI/NO)

5. ¢Qué harian ustedes?

onron

-

En un establecimiento privado de salud mental, se atiende a una mujer de 40 afios con diagnéstico de Esqui-
zofrenia. Ella llega en situacion de emergencia (crisis). Deciden internarlay la madre vuelve a su casa. Cinco
diasdespues, lamadre regresayencuentra que su hijatiene unaligeraquemaduraenlasien.Ellaledice quele
han hecho el tratamiento (TEC). La mama reclama al médico, quien le responde que quien sabe de medicina
es él. Lasefiora expresa su desacuerdo, sinembargo, a la semana siguiente el médico vuelve a aplicar el TEC.

onraon

1. ¢Consideran que se ha vulnerado algun derecho? (Sl/NO)

2. ¢ Consideran que la familia procedié correctamente en este caso? [(Sl/NO)

3. ¢ Consideran que el personal de salud procedié de acuerdo a sus funciones y respetando los derechos
del usuario? (Sl/NO)

4. ; Consideran que la usuaria y la madre podria activar algin mecanismo de proteccion de derechos? (Sl/NO)
5. ¢Qué harian ustedes?

n

Roberto ha estado internado por un mes contra su voluntad. Tiene adiccion a drogas y un dia decide
escapar del Hospital. Al huir, cae desde una zona muy alta y se hace dafo en la columna, lo cual lo dejara
con una discapacidad fisica permanente. El establecimiento de salud no quiere asumir ninguna responsa-
bilidad pues sefala que el usuario tuvo la responsabilidad al tratar de escapar de su internamiento.

ocnron

1. ¢Consideran que se ha vulnerado algun derecho? (Sl/NO)

2. ¢ Consideran que el Establecimiento de salud procede correctamente en este caso? (S|/NO)

4. ; Consideran que el usuario o su familia podria activar algin mecanismo de proteccion de derechos? (Sl/NO)
5. ¢Qué harian ustedes?

W

Josué es una persona de 35 afios con diagnéstico de Esquizofrenia Paranoide desde los 17 afios. Se
atiende en un establecimiento de salud, pero ha perdido la confianza a raiz de que lo tuvieron internado
contra su voluntad por un periodo de 2 meses. Quiere ir a otro lugar a atenderse y ha solicitado copia de
su historia clinica. El personal le ha dicho que no la puede solicitar y que son su padre, madre o curador
quienes deben solicitarla. Los padres le han dicho que no tiene por qué pedir su historia ni puede decidir
cambiar de establecimiento. Josué ha insistido y ya envio cartas, incluso a la Direccién del Hospital, pero
no obtiene respuesta.

onraon

1. ¢Consideran que se ha vulnerado algun derecho? (Sl/NO)

2. ¢La familia procede de manera correcta? (Sl/NO)

3. ¢ Consideran que el personal de salud procedié de acuerdo a sus funciones y respetando los derechos
del usuario? (Sl/NO)

4. Consideran quela persona usuaria podria activaralgin mecanismo de proteccion de derechos? (Sl/NO)
5. ¢Qué harian ustedes?

Y
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VIIl. EL ROL DE LA
ORGANIZACION

SOCIAL

1. ¢§QUE ES UNA ORGANIZACION
SOCIAL?"

La organizacidn social es un grupo de personas que
sevincula o relaciona entre si, motivadas por un mis-
mo objetivo. Es una esfera de lavida social que se ge-
nera como un mecanismo colectivo que busca resol-
ver o satisfacer necesidades de determinado grupo.

Es la herramienta principal para afrontar los proble-
mas que tenemos, para elaborar nuestras alterna-
tivas de solucién y para la construccién de mejores
condiciones de vida, para nosotros y la comunidad

2. ;POR QUE ES IMPORTANTE LA
ORGANIZACION SOCIAL DE BASE?

La organizacién es una respuesta social desarro-
llada por el hombre desde tiempos inmemoriables
y ha tomado formas diversas con el transcurrir del
tiempo y también de acuerdo a los cambios en las
necesidades y problemas que enfrentan las personas
y las sociedades.

Es importante por muchas razones, entre ellas:

* Esun espacio donde las personas pueden cana-
lizar sus preocupaciones y planteamientos, de
forma ordenada y respaldada por otros que tie-
nen las mismas preocupaciones.

* Permite encontrar respuestas colectivas a nece-
sidades comunes.

*  Promueve y fortalece la participacién activa de
los ciudadanos en laresolucién de sus problemas.

* La organizacién es el espacio més cercano a la
poblacién donde se puede aprender y poner
en practica las formas democréticas de llegar a
acuerdos y tomar decisiones, respetando reglas
pre establecidas.

* Esunespaciodondelapoblaciénse puede sentir
representada para poder interactuar con otras
instancias de poder.

3. ¢CUALES SON LOS PRINCIPIOS O
VALORES FUNDAMENTALES DE
UNA ORGANIZACION?

</ SOLIDARIDAD

La organizacién debe ser sensible a la situacién que
vivensus miembros, suentornolocal, nacional einter-
nacional, estar preparada a responder y acompaiiar.

</ RECIPROCIDAD

Generar condiciones para que el intercambio y la
ayuda mutua sean parte de la vida cotidiana en la
organizacién y expresarlo en todos los espacios
(capacitacion, tareas, jornadas de trabajo, faenas,
luchas, etc.).

< DEMOCRACIA

Establecer relaciones de respeto y tolerancia a todas
las opiniones al interior de la organizacién, generan-
do capacidad de decisidn, gestién y fiscalizacién en
las bases y en los dirigentes.

" Esta sesién es aporte de Rocio Paz, responsable de la Unidad
de Capacitacion — APRODEH.
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Opinidn
de todos

v EQUIDAD

Generar relaciones de complementariedad entre
varones y mujeres, la organizacién como espacio de
respeto mutuo, generando y potenciando la capaci-
dad de las mujeres en todos los roles.

< TRABAJO COLECTIVO

Hay que construir un nuevo liderazgo, donde no es
una la persona ideal, sino es un colectivo quien re-
Une de manera complementaria las caracteristicas
del lider y organizaciones ideales. No existe el lider
perfecto, tenemos que construir una organizacién
con muchos lideres con caracteristicas y principios
que sumados potencien nuestra organizacion.

4. ;QUE DEBE TENER UNA
ORGANIZACION?

v/ MECANISMOS DE FISCALIZACION

Generar espacios de fiscalizacién y transparencia en
la gestion de los dirigentes, garantiza el mejor fun-
cionamiento y la confianza al interior y hacia fuera
de la organizacién.

v REVOCABILIDAD

Toda organizacién tiene sus mecanismos de protec-
cion, contra aquellos malos dirigentes, no debemos
permitir por ninglin motivo a dirigentes que no res-
pondan a los objetivos de la organizacién.
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< AUTONOMIA

La organizacién es auténoma, toma sus propias de-

cisiones y responde a sus principios e intereses, no se
deja llevar, ni manipular por nadie.

v AUTOGESTION

La organizacién ha aprendido a gestionar sus pro-
pios recursos, proyectos, propuestas, etc. esta capa-
citada para responder en todos los espacios, genera
alianzas, convenios y relaciones que le permiten de-
sarrollar su labor.

< CAPACIDAD DE PROPUESTA

Toda organizacién debe de conocer muy bien los
problemas de sus bases, hacer un diagnostico de su
situacidn, para que construya las alternativas de so-
lucién a sus problemas, esta es la carta de presenta-
cién y la herramienta principal con la organizacién
trabajard y desarrollara espacios de intermediacioén,
concertacidn, convenios y relaciones con las instan-
cias del estado, privadas y la sociedad civil.

< CAPACITACION PERMANENTE

La organizacién es una escuela de dirigentes, es un
espacio permanente de inter - aprendizaje, la capa-
citacion es el eje del funcionamiento organizativo,
la capacidad de propuesta, la renovacién de cuadros
dirigenciales, la autonomia, la autogestién y la con-
cienciade derechossolosevanapracticarsison parte
delacapacitaciéon cotidianade los dirigentes, unaor-
ganizacién sin capacitacién es una organizacién que
vivira dependiente siempre, o morira rapidamente.
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Toda organizacion requiere de una Base (inte-
grantes de la organizacién) con conciencia de
sus derechos, una dirigencia capaz de ubicar
el camino adecuado, liderazgos colectivos
e integrales que combinen la juventud, la
equidad de género y la lucha por la libertad y
la justicia social.

METODOLOGIA PARA FACILITAR...

LA ORGANIZACION, SU ROL E IMPORTANCIA

1. Objetivo:

Desarrollar y generar conciencia de la necesidad de la organizacion para el desarrollo y el logro de mejores
condiciones de vida de la pablacion.

Aportar al Fortalecimiento de las organizaciones.

2. Cantidad de participantes maxima:
20 personas

3. Materiales:

Dos juegos de tarjetas tamafo A-4 con nimeros del O al 9.
Papelégrafos

Plumones

Proyector multimedia

4. Procedimiento: DINAMICA DE MOTIVACION: “LOS NUMEROS”

1° Se divide en grupos de 10 personas. Se forman los equipos y se entrega a cada uno un paquete de nime-
ros del O al 9; se le da a cada participante un nimero.

2° El coordinador dice un nimero; por ejemplo 4,567, entonces los participantes que tienen estos nimeros
de cada equipo deberan pasar al frente y acomodarse en el orden debido, llevando el cartel con el nimero en
un lugar visible. El grupo que forme primero el nimero tendra un punto. Se repite esto tantas veces como el
facilitador considere, gana el que mejor y mas répido ordena los nimeraos.

3. El coordinador hace un intercambio de ideas sobre la dindmica,

¢Qué les parecio?, ¢Quién dirigia y ordenaba?, ;Cémo se pudo mejorar?,

¢Qué hacia cada uno?, si se pusieron de acuerdo, ¢,c6mao?

4. El facilitador después de la dindmica hace las conclusiones poniendo énfasis en la importancia de organizar-
sey ponerse de acuerdo, delegar tareas, ubicar cual es el papel de cada miembro. En la organizacién cada uno
de los aportes es valido y sirven para todo el grupo, cada uno de los errores afecta a todo el grupo. Se pide
a los participantes que intervengan en la elaboracion de conclusiones. Presentacion de un Power point: La
importancia de la organizacién y sus principios.

Rol de la Organizacion en la construccién de la ciudadania y el ejercicio de derechos

1. Trabajo de grupos. Sociodrama con dos casos presentados en una tarjeta para cada uno de los grupaos,
indicamos que un grupo represente a un grupo organizado ejerciendo su ciudadania y el otro grupo que
represente a un grupo que no conoce sus derechos y no ejerce sus derechos. 30 minutos para preparar el
sociodrama. Luego pedimos se presente en plenaria.

2. Una vez culminada la presentacion el facilitador ordena en papelotes las ideas vertidas durante la presen-
tacion.

3. Culminamos con un power point sobre ciudadania y ejercicio de derechos.
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1. ;QUE ENTENDEMOS POR
INCIDENCIA?

La palabraincidencia puede tener diferentes signifi-
cados. Algunos la usan para decir que estan influyen-
do en algo o para algo, otros para decir que se esta
logrando colocar el tema en la agenda periodisticay
otros para referirse alaincidencia politica, que tiene
que ver con influir en quienes toman decisiones.

* Quién decide: autoridades: jueces, ministros,
concejo de asesores, directores de gerencia, ad-
ministradores, etc. También se decide a través
de elecciones, entrevistas y seleccién de formu-
ladores de politicas; consultas publicas, etc.

* Qué se decide: las politicas, leyes, prioridades
nacionales, servicios, programas, instituciones y
presupuestos.

* Cémo se decide: acceso de los ciudadanos a la
informacién y la magnitud del proceso de con-
sulta, responsabilidad y sensibilidad de quienes
toman decisiones ante ciudadanos y otros inte-
resados.

Entonces, INCIDENCIA POLITICA ES:

e Es un proceso de participacion paolitica per-
manente y consciente para cambiar las po-
liticas, las practicas, las ideas y los valores
qgue mantienen la desigualdad, los prejuicios
y la exclusion.

» Es fortalecer la capacidad de las ciudada-
nas y los ciudadanos como tomadores de
decisiones y construye instituciones de
poder mas transparentes, democraticas y
equitativas.

e Laincidencia paolitica nos ayuda a influir en
los que hacen las politicas para que cum-
plan con sus responsabilidades de garanti-
zar nuestros derechos humanos.

4
TENEMOS Q@HAGER
POLITICAS EDUCATIVAS

Las politicas y decisiones son soluciones a pro-
blemas concretos. Una defensa y promaocion
eficaz de politicas, requiere del entendimiento

profundo y del analisis de un problema con-
creto, y de la propuesta coherente para una
solucion.

2. ;POR QUE SE HACE LA INCIDENCIA?

Podemos enumerar las siguientes razones que nos
motivan a involucrarnos en procesos de incidencia:

* Ausencia de politicas publicas

* Existencia de politicas publicas nocivas

* Incumplimiento de las politicas publicas exis-
tentes

3. ;QUIENES HACEN LA INCIDENCIA?

Un proceso de incidencia necesita de fuerzas y ca-
pacidades para lograr un minimo de éxito.

La experiencia nos demuestra que los procesos de
incidencia mas exitosos son aquellos que se ubican
en la esfera publica.

Se busca hacer la incidencia tanto a nivel
local (gobiernos locales), regional (gobierno

regional), y nacional (Congreso de la republica,
ministerios, Poder ejecutivo, Poder judicial).
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No son sélo los medios de comunicacién, sino tam-

bién la calle, la plaza, etc. impulsados por redes o
grupos de instituciones que se unen con un objetivo
comdn, logrando con ello hacer sinergias, sumar re-
cursos y esfuerzos.

Si revisamos manuales y documentos sobre el tema,
encontraremos que la Incidencia es impulsada siem-
pre por ciudadanos organizados, redes y/o colecti-
vos de la sociedad civil y/o los denominados Grupos
de Iniciativa.

4. CONDICIONES QUE INFLUYEN EN
UN PROCESO DE INCIDENCIA

Estas condiciones influiran en el éxito del proceso;
asi tenemos:

* Contar con un grupo de personas, con voluntad
y capacidad de organizacién.

* Amplio conocimiento del tema, a nivel nacional
como internacional.

*  Propuesta clara, consistente y con respaldo del
grupo.

* Sedebedeconoceral grupo en el cual se planea
incidir.

e Difundir ampliamente la idea, reforzando que
las acciones planteadas son importantes tanto
para la comunidad, como para la nacién.

¢ Desarrollar las habilidades de comunicacién,
es decir que el mensaje que queramos expresar
sea comprensible y logre tener impacto en los
oyentes.
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*  Contar con un grupo de personas interesas y ac-
tivas, como también con los recursos econémi-
cos necesarios que permitan un buen desarrollo
de lo programado.

*  Buscar impacto con las actividades que se reali-
cen, para ello es muy importante ser innovado-
res y creativos.

5. PROCESO DE INCIDENCIA

* Asunto/Tema:
Problema que requiere una accién politica

* Metasy objetivos:
- Meta: Una declaracién sobre el resultado ge-
neral que se quiere alcanzar.
- Objetivo: Pasos secuenciales hacia el logro de
la meta, que son: especificos, mensurables, rea-
listicos, y con limite temporal.

* Audiencia objetivo:
Los politicos que estamos tratando de influir
para que respalden nuestro tema.

* Canales de comunicacién:
Los medios por los cuales el mensaje es transmi-
tido al publico objetivo: radio, televisién, volan-
tes, conferencias de prensa, reuniones.

* Desarrollo del mensaje:
Las declaraciones deben ser adecuadas a dife-
rentes audiencias, que definen el asunto, propo-
nen soluciones y describen acciones que necesi-
tan tomarse.

* Construyendo una base de apoyo:
Formaciéon de alianzas con organizaciones o
individuos que estan comprometidos a apoyar
nuestro asunto.

Si bien son importantes, las alianzas no lo son todo.
También ayuda tener una mirada interna que per-
mita compartir con qué fortalezas se cuenta para la
incidencia con el fin de potencializarlas, y qué debi-
lidades pueden afectar el proceso con el fin de mini-
mizarlas tanto como sea posible.

Sugerimos desarrollar el esquema del Analisis
FODA:
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Al interior de mi organizacién hay:

FORTALEZAS DEBILIDADES
Recursos o capacidades que la Carencia de la organizacién que
organizacién puede utilizar para impide o limita el logro de
alcanzar sus objetivos objetivos.

* *

* *

* *
BUSCAMOS AUMENTARLAS BUSCAMOS DISMINUIRLAS

En el contexto de mi organizacidén hay:

OPORTUNIDADES DEBILIDADES
Cualquier situacién o circunstancia Cualquier situacién o circunstancia
favorable para el logro de los objetivos desfavorable para el logro de los objetivos
* *
* *
* *
BUSCAMOS APROVECHARLAS BUSCAMOS EVITARLAS
* Captacién de fondos: * Monitoreo y evaluacién:
Identificar y atraer recursos (dinero, equipo, vo- - Monitoreo: Proceso de recoleccién de infor-
luntarios, materiales, espacio) paraimplementar macién para medir el progreso hacia los objeti-
nuestra campafia de defensa y promocién. vos de la defensa y promocién
- Evaluaciéon: Proceso de recolecciéon y analisis
* Implementacién: de informacién para determinar si se han alcan-
Llevar a cabo un conjunto de actividades plani- zado los objetivos de la defensa y promocién.
ficadas para alcanzar nuestros objetivos de inci-
dencia (plan de accién). A continuacién un ejemplo de incidencia, tomado
del Manual para hacer incidencia politica y publica
A través de todo el proceso trabajamos también: (Quiroz: 2007, Coordinadora Nacional de Radio).

* Recoleccién de datos:
Recoleccién, analisis y uso de informacién cuan-
titativa y cualitativa apropiadas para apoyar
cada paso de nuestra campafia.
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EXPERIENCIA DE INCIDENCIA LOCAL:

CONSTRUCCION E IMPLEMENTACION DE LA CASA DE LA CULTURA
EN JAYANCA (LAMBAYEQGUE)

1. LUGAR:
Distrito de Jayanca, departamento de Lambayeque.

2. GRUPO IMPULSOR DE LA INCIDENCIA:

* La Asociacién de “Jévenes por un Jayanca Vivo”

* La representante de las mujeres en el equipo técnico, Aida Medina Alvarado.

* Radio Vino, emisora asociada de CNR y ubicada en Jayanca

¢ El representante de la CNR en la zona, Luis Cadenillas Nieto, director de Radio “San Sebastian de Chepén”.

3. FECHAS:
De mayo - junio de 2007

4. BLANCO DE LA INCIDENCIA:
El equipo técnico del presupuesto participativo 2008 de la Municipalidad Distrital de Jayanca.

5. OBJETIVO DE LA INCIDENCIA:

e ograr que las y los jévenes estén presentes en los espacios de decision y concertacion del distrito, como es
el presupuesto participativo.

* Incluir en el Presupuesto Participativo 2008 de la municipalidad distrital de Jayanca, el proyecto trabajado
con las y los jévenes para implementar talleres culturales.

6. EL PROBLEMA:

Se detectaron dos problemas:

* El primero fue el desinterés de las y los jévenes por presentar proyectos en el Presupuesto Participativo.
Las y los jovenes estaban desmaotivados para reactivar las actividades culturales, porque no contaban con el
respaldo de una institucion que promueva la participacion juvenil. Ante esta situacion, se promavio la confor-
macién de un grupo que empezo a trabajar de inmediato.

* El otro problema fue que el proyecto presentado en el Presupuesto Participativo no fue tomado en cuenta.

7. RAZONES DEL CAMBIO:

*|asy los jévenes eran excluidos del proceso del Presupuesto Participativo, sus propuestas no eran tomadas
en cuenta

* Era la primera vez que las y los jévenes presentaban una propuesta al Presupuesto Participativo y en un
primer momento no se les tomo en cuenta, tampoco fueron escuchados.

8. DESARROLLO DEL PROCESO DE INCIDENCIA:

* En los talleres del presupuesto participativo se presento el proyecto de las y los jévenes para implementar
talleres culturales (danzas, teatro, musica) e instaurar los viernes culturales en el distrito de Jayanca.

* Dicho proyecto no alcanzé el puntaje necesario en la evaluacion, a pesar de ser un proyecto de desarrollo
de capacidades.

* Cuando se conacio el resultado, el grupo impulsor, busco didlogo con la regidora Maria Sime y con algunos
miembros del equipo técnico, quienes se comprometieron a analizar con mayor detenimiento el proyecto.

* EI Grupo Impulsor solicitd audiencia a la municipalidad para participar en la préxima reunion del equipo técni-
co del Presupuesto Participativo. Se buscaba que los mismos jovenes presenten y expliquen el proyecto.

* El Grupo Impulsor logré permiso para participar en la reunién, y el joven Leo Francisco Mio Quiroz, de la
“Asociacion Juvenil por un Jayanca Vivo” fue escuchado y respaldado por el representante de Radio Vino, el
sefior Ruperto Arrayo y de la Casa de la Cultura . A pesar que hubo oposicién de uno de los miembros del
equipo técnico se contod con aliados como la sefiora Aida Medina Alvarado, representante de la sociedad civil;
el presidente de la Mesa de Concertacion de Lucha contra la Pobreza Profesor, Edwin Muro Pérez y algunos
funcionarios de la municipalidad que integran el equipo técnico.
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* Se habia asignado un presupuesto para la implementacion de una casa cuna, pero como era un monto
pequeno, la persona que presentd este proyecto propuso que ese monto se destine mejor para la imple-
mentacion del proyecto presentado por las y los jévenes.

* Finalmente, el proyecto fue aprobado como parte del Presupuesto Participativo 2008. El proyecto fue
aprobado con la siguiente de denominacién “Construccion e Implementacién de la casa de la cultura”.

9. MAPA DEL PODER:

* Blanco de la Incidencia: El equipo técnico del presupuesto participativo periodo 2008 del distrito de
Jayanca.

* Los actores aliados: La regidora Maria Sime Salazar de la Municipalidad distrital de Jayanca, la represen-
tante de la sociedad civil en el equipo técnico Aida Medina Alvarado.

* Los actores opositores: Algunos miembros del equipo técnico como la Sra. Lindaura Chunga Fuentes,
Directora del Centro Técnico Productivo modelo del distrito de Jayanca (Accién popular).

¢ Los indecisos: el Sr. Quiroz también representante de la sociedad civil en el equipo técnico.

10. ESTRATEGIAS EMPLEADAS:

- Cabildeo con autoridades locales:

¢ El Grupo Impulsor, converso la regidora de la Municipalidad distrital de Jayanca Maria Sime y miembros
del equipo técnico del presupuesto participativo 2008 con el fin de que incidan en los funcionarios del
municipio que integran el equipo técnico del Presupuesto Participativo.

* El trabajo de incidencia se empezd con las reuniones permanentes con las y los jévenes y la regidora de la
Municipalidad distrital, quien acompafiaba permanentemente este proceso.

- Produccion y difusion radial:

* Radio Vino de Jayanca fue un actor clave para la incidencia publica del proceso, a través de ella se informaé
y difundié permanentemente la propuesta presentada por los jovenes. La radio abrié sus micréfonos a los
actores involucrados: las y los jévenes, autoridades locales, pablacion, etc. para recoger su opinion.

11. PRODUCTOS LOGRADQS:

* Se logré que el proyecto de los jovenes sea aprobado en el Presupuesto Participativo para el periodo
2008. El proyecto estéa consignado en el documento de formalizacion de acuerdos del Presupuesto Partici-
pativo en el distrito de Jayanca.

* Esta experiencia ha permitido el inicio de un proceso de empoderamiento por parte de las y los jovenes,
haciendolos protagonistas en los procesos de toma de decisiones en la gestion publica local, en la construc-
cion y en el fortalecimiento de su ciudadania.
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METODOLOGIA PARA FACILITAR...

INCIDENCIA POLITICA

“El Tren de la Incidencia”

1. Objetivo:
Identificar los pasos del proceso de la incidencia politica en una problematica concreta.

2. Cantidad de participantes maxima:
Grupos conformados por no mas de B integrantes.

3. Materiales:

- Masking tape

- Cartulinas [Por grupo: 10 cartulinas en forma de vagon sobre los que se escribiré cada paso del plan de
incidencia, 50 cartulinas en forma de piedras, 1 cartulina larga en forma de rieles)

- Plumones

- Papelégrafos

4. Nota:

- Dependiendo la cantidad de participantes, se forman grupos de no mas de 6 personas.
- Vagones: partes del plan de incidencia

- Piedras: actividades

- Riel: Problema a abordar

5. Procedimiento:

1° Explicamos el concepto de INCIDENCIA POLITICA, Reconociendo que al buscar hacer incidencia politica
significa ser un grupo organizado e iniciar un proceso planificado para influir en algin actor con poder de
decision, sobre temas de interés publico.

2° En lluvia de ideas preguntamos a los participantes: ¢Qué problema concreto podriamos identificar para
hacer incidencia?

Tomamos nota en papelégrafos, analizamaos, discutimos y priorizamos un problema, para poder iniciar la ela-
boracién conjunta del Plan de incidencia.

3° Una vez elegido el problema especifico sobre el que se buscara hacer incidencia politica, se escribe el
problema en las rieles del tren de la incidencia. Entonces se procede a trabajar los otros pasos, retomando la
dindmica del tren de la incidencia, a partir del acceso a servicios y participacién ciudadana.

4° En los grupos gue estan divididos, se les entrega la misma cantidad de piedras (acciones). Luego se explica
brevemente que significa cada paso (vagon]y un ejemplo y luego se les pide que piensen en mas propuestas.
Se hace cada paso a la vez.

* Metas y objetivos
¢ Audiencia objetivo

PROYECTO POLICY
1999

BIBLIOGRAFIA

Formando redes para el cambio de politicas:
manual de capacitacién en defensa y pro-
mocién Washington

MC KINLEY, Andrés y Patrick Baltazar
2005

Manual para la Facilitacién de Procesos de

Incidencia Politica Washington: Oficina en
Washington para Asuntos Latinoamericanos
(WOLA) y Centro para el Desarrollo de Acti-
vidades de Poblacién

(CEDPA). 294 pags.

En Internet: http://www.cepis.ops-oms.org/
cursomcc/e/pdf/lectural.pdf
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. iCOMO HACER
UN TALLER?

1. ;QUE ES UN TALLER?

“Esunaexperienciadetrabajoengrupoquepromueve
la participacién de cadauno de susintegrantesy per-
mite intercambiar ideasy opiniones, hablar, escuchar
ybuscar consensosyaprendizajesrespectoauntema.

También es un trabajo creativo, porque las expe-
riencias, las reflexiones y las discusiones grupales
ayudan a generar puntos de vista y soluciones nue-
vas y mejores que los existentes en el momento de
iniciacién del proceso de participacion.

Asimismo, es vivencial, porque promueve la expre-
sion de sentimientos y emociones sobre los temas a
trabajarse y ademas porque se experimentan las téc-

Teniendo en cuenta la metodologia utilizada, los te-
mas trabajados, su secuencialidad y las actitudes del
facilitador, nuestros talleres seran espacios formati-
vos y de apoyo que requeriran a su vez la participa-

nicas usadas”?.

ciéon permanente y comprometida del grupo.

¢Qué es un FACILITADOR?

Es la persona que promueve y facilita procesos de formacion y de mutuo aprendizaje, motivando la participacién,
organizando y analizando la informacion sobre un tema determinado, creando las condiciones necesarias para
encaminar al grupo al logro de sus objetivos.

Caracteristicas de un FACILITADOR

</ Crea un ambiente de confianza:
Muestra actitudes positivas [de respeto, afecto, escucha, entre otras) que ayudan a propiciar un ambiente
de confianza, facilitando la expresion de vivencias, pensamientos y sentimientos respecto a los temas que
se trabajen.

< Promueve la participacién del grupo:
Este aspecto esta presente durante todo el proceso de formacién, aunque muchas veces no es tan facil
conseguirlo debido al tipo de situaciones que han vivido las personas con diagndstico psiquiatrico. Es nece-
sario generar un ambiente de respeto y confianza para lograr la participacion.
El facilitador no obliga a los participantes a intervenir si no lo desean, lo gue hace mas bien, es motivarlos y
estimularlos para que lo hagan.

< Lenguaje:
El lenguaje que utiliza es claro y sencillo, teniendo en cuenta las caracteristicas del grupo. Tiene en cuenta
ademas el aspecto afectivo, que le permita establecer un contacto mas cercano con los participantes y
también le ayuda a que los contenidos trabajados sean incorporados de mejor manera.

< Manejo del espacio:
Cuando trabaja con grupos, se desplaza por el espacio disponible para mantener la atencion de los par-
ticipantes. Asimismo, en todo momento establece contacto visual con ellos, tratando de evitar darles la
espalda o dirigirse s6lo a un grupo o a una sola persona.

2 AVENSUR, Liliy Daphne PADILLA. Metodologia para la Formacién de Formadores.
Lima: REDINFA, 2000. Serie: Salud Mental y violencia politica, p. 95.
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</ Manejar los contenidos:
Antes de realizar un taller, el facilitador se prepara en los temas que va a trabajar, revisando las guias
didacticas y otro material bibliografico relacionado al tema. En la medida que el facilitador maneja adecua-
damente los contenidos, tendran mayor seguridad en el desarraollo del taller.

< Recoge y sintetiza los aportes de los participantes:
Respeta, valora y recoge las opiniones de los participantes, tratando de enmarcarlas en el tema que se
esté desarrollando.

< Responde adecuadamente a las dudas:
Crear un ambiente de confianza y respeto, en el que los participantes se sienten en libertad y confianza
de poder plantear sus interrogantes o dudas sobre el tema sin el temor de ser juzgados o marginados al
hacerlo. Es recomendable que al concluir cada tema, el facilitador pregunte a los participantes si tienen
alguna duda.

</ Devuelve la informacion recogida:
Una vez que recogio las opiniones de los participantes con respecto a un tema determinado, hace un
resumen de las opiniones vertidas para poder discutirlas con el grupo y llegar a un consenso; permitiendo
lograr una mejor incorporacion de los contenidos trabajados.

< Es claro cuando se hacen las conclusiones:
Al terminar de trabajar un tema, resulta muy Gtil llegar a conclusiones comunes, ya que permitiran resol-
ver las dudas que aun tengan algunos participantes y reforzar los contenidos trabajados. Si se desarrolla
varios temas en un solo taller, es necesario llegar a conclusiones luego de trabajar cada uno de ellos,
haciendo un recuento al finalizar todo lo trabajado, motivando al grupo que recuerde los contenidos desa-
rrollados y sefialando lo mas importante de cada tema.

2. PREVIO AL TALLER 2.2. Organizacién

Es necesario planificar con anticipacién el taller.

2.1. Definir los objetivosdel Taller: Este tiempo de planificacién varia segun las

"_QUEQUEREMOS LOGRAR? dimensiones del taller, pero debe ser el

suficiente como para evitar que se nos escape
ninguno de los siguientes aspectos, especialmente

Elobjetivode cadatallerdebe estaracorde conlo que
los logisticos.

deseamos que el grupo incorpore como aprendizaje.

Aqui te presentamos unos ejemplos: i
* Caracteristicas del Grupo:

OBJETIVO DEL TALLER: Es neces’arlo conocer cémo son las personas que
integraran el grupo con el que trabajaremos,
considerando su edad, sexo, necesidades, grado
de instruccién y experiencias de trabajo. Esto nos

OBJETIVO DEL TEMA: ayudard a adoptar las técnicas, materiales vy
lenguaje mas adecuados.

Capacitar a los usuarios de salud mental en el cono-
cimiento de los Derechos Humanos.

Dar a conocer los mecanismos de vigilancia del

Derecho ala Salud.
* Bibliografia respecto al tema:

Es necesario conocer el tema a desarrollarse en el

taller. Por ello, es importante reunir y revisar

Los objetivos: documentos relacionados al tema —teniendo en
e Tienen en cuenta la viabilidad, es decir,

son alcanzables.
e  Se escriben con un verbo en infinitivo al

cuenta las caracteristicas de los participantes—
a fin de contar con mayor y mejor informacién
para transmitirla, generando una relacién mas
dinamica con el grupo.

inicio. Ejemplo: Formar, Lograr, Capacitar,
Entrenar, etc.
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*  Programadel Taller:

Es el listado y la organizacién del tiempo de todas
las actividades que desarrollaremos en el taller.

Es importante porque nos permite organizarnos

y dar a conocer la secuencia del taller a los partici-
pantes. Un ejemplo de Programa es:

3:00 - 3:30
3:30 - 4.00
4:00 - 5:30
5:30 - 6:00
6:00 - 9:00

11:15 - 1:30
1:30 - 3:00
3:00 - 4:30
4:30 - 5:00
5:00 - 6:00

PROGRAMA DEL TALLER
“DERECHOS HUMANOS Y SALUD MENTAL”

Dia 1 - Viernes 8/10,/2002

Inauguracion, Evaluacion de entrada / Mural

Bienvenida y recibimiento

Presentacion del Taller

Expectativas respecto al taller

Normas del grupo

Compartir emociones gue se han manifestado durante el proceso de
elaboracion del proyecto

Identificacion de emociones / Trabajo de analisis

Contencién emocional

Invitacién a participar en Evento cultural “Encuentros por el Perd”.
Concierto de Mirella Rodriguez. Auditorio del CC Peruano Britanico.
Ingreso libre (voluntario)

Dia 2 - Sabado 8/10,/2002
9:00 - 11:00 Analisis colectivo de los proyectos: objetivos, resultados, acciones estrategias.
Presentacion criterios y lineamientos de lo que se espera en los proyectos.
Recapitulacion:
Enfoque de derechos humanos
* Problematica de derechos de las personas con discapacidades mentales
* Rol de la organizacion ¢por qué es importante actuar de manera organizada?
Presentacion de aspectos comunes identificados en los proyectos
Analisis de los proyectos a partir de los lineamientos antes sefialados:
¢Qué faltaria?, ; Cémo se formularian?, etc.
11:00 - 11:15 Refrigerio

Plenaria - Conclusiones

Almuerzo

Analisis en grupos de aspectos particulares de cada proyecto.
Refrigerio

Plenaria

¢ Guias didActicas:

Es importante elaborar guias didacticas, porque nos
permiten tener organizados los temas que se van a
tratar en el taller y cémo los vamos a desarrollar.?

Aqui te sugerimos un esquema de Guia Didactica:

* AVENSUR, Lili y Daphne PADILLA. Op.Cit. p. 96.

Las Guias Didacticas son un instrumento
gue sirve para planificar y organizar los
contenidos de los temas, asi como
para definir la metodologia del
proceso de formacion.
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TALLER DE DERECHOS HUMANOS Y SALUD MENTAL

Objetivo General del Taller:

Capacitar a los usuarios de salud mental en el conocimiento de los Derechos Humanos.

escuchado de cada grupo, ¢cémo podriamos definir
SALUD MENTAL?”

Las respuestas se van anotando en un papelégrafo.

El facilitador culminara sefialando que:

“Salud Mental es el estado de bienestar y equilibrio
de las personas, que se manifiesta en su vida coti-
diana, en sus relaciones interpersonales e intergru-
pales.”

OBJETIVOS | CONTENIDO METODOLOGIA RECURSOS | TIEMPO
|dentificary Concepto Se forman dos grupos y a cada uno de ellos se le en- | - Papelégrafos 30 min.
manejar un de Derechos trega un papelégrafo, plumones vy diferentes figuras | - Plumones
concepto de Humanos de periddicos y revistas. - Masking tape
Derechos - Revistas
Humanos. El facilitador dice: “de las figuras entregadas, elijan | - Periédicos

aquellas que puedan dar respuesta a lo que significa | - Goma
DERECHOS HUMANQGSYy las pegan en el papelégrafo”.

Una vez terminado el trabajo, un representante de

cada grupo compartira su trabajo, explicando lo que

para ellos significa DERECHOS HUMANOS. 30 min.
Después, el facilitador diréd “con todo lo que hemos
escuchado de cada grupo, ¢cémo podriamos definir
DERECHOS HUMANOS?”

Las respuestas se van anotando en un papelégrafo.

El facilitador culminara sefalando que:

“Derechos Humanos son un conjunto de facultades,
condiciones vy libertades que pertenecen a todo ser

humano, por el solo hecho de serlo.”

|dentificary Concepto Se forman dos grupos y a cada uno de ellos se le | - Papelégrafos 30 min.
manejar un de Salud entrega un papelégrafo, plumones y témperas. - Plumones
concepto de Mental - Témperas
Salud Mental. El facilitador dice: “dibujen libremente lo que para el | - Lapices

grupo significa gozar de salud mental”. - Masking tape

Una vez terminado el trabajo, un representante de

cada grupo compartird su trabajo realizado, expli-

cando lo que para ellos significa SALUD MENTAL.

Después, el facilitador diréd “con todo lo que hemos 30 min.
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2.3. Necesidades basicas (Logistica)

Aqui algunas consideraciones que el equipo debe
prever: *

* Convocatoria
- Te recomendamos hacerla con anticipacién,
para que los participantes puedan planificar su
tiempo. Asimismo, debes considerar si sera ne-
cesario enviar cartas de permiso a las institucio-
nes u organizaciones donde pertenecen los par-
ticipantes, para garantizar su asistencia al taller.

* Espacio
- Aseglrate de saber cdmo llegar al lugar donde
se efectuara la reunién. De ser posible visita el
lugar antes de la reunién.
- Te recomendamos elegir un lugar céntrico
para la mayoria de los participantes, ello hara
mas probable su asistencia. Asimismo, cercié-
rate que el lugar es lo suficientemente amplio
para el grupo.
- Verifica quién va a estar alli para abrirte y ayu-
darte a arreglar el lugar. Si la agenda contempla
discusiones en grupos pequefios, asegirate de
que hayan espacios para que se retnan.
- Asegurate de que el espacio esté limpio, bien
ventilado y tenga una temperatura agradable.
- Debes decidirsi quieres permanecer sentado(a)
o parado(a). Haz lo que te permita monitorear
mejor los niveles de energia del grupo. Si deci-
des sentarte hazlo en un lugar desde el cual pue-
das ver a todos.
- Colocala mesa con el té, café, agua en un lugar
donde no distraiga la atencién.
- Verifica que hayan suficientes sillas de facil
movilizacién.

* Refrigerios

- Si el taller dura todo el dia, hay que servir un
pequefio refrigerio a media mafianay en la tar-
de, para motivarlos a trabajar con mas animo,
cuidando siempre de no excedernos, a fin de no
dificultar el trabajo.

- Aseglrate de que el grupo haya organizado
agua,té,caféparabebery/oalimentosquecomer.

* Equipo electrénico y materiales
- Verifica quién va a traer e instalar el equipo au-
dio visual, las hojas de papel, la cinta adhesiva
y/o masking tape, los papelégrafos, los lapiceros
para los participantes y demas productos nece-
sarios para la reunién.

- Verifica que cuentan con hojas de asistencia y
materiales informativos para los participantes.
- Verifica que quienes estén a cargo de los dife-
rentes puntos del programa asuman las tareas a
que se han comprometido.
Para el caso de quienes tengan laresponsabilidad de
dirigir grupos y/o plenarias, ayGdales a preparar sus
propuestas o a planear qué decir y que materiales
emplearén.

* Losresponsables

El equipo organizador es responsable del éxito del
taller. Sin embargo, de acuerdo a las capacidades de
cada miembro, es necesario delegar responsabilidades
que nos aseguren que nada se ird de nuestras manos.

*  Presupuesto
Es necesario hacer un presupuesto de los gastos que
deberan realizarse en el taller, teniendo en cuenta:
- Materiales
- Refrigerios
- Alquiler del local*
- Movilidad**

*  Duracién del taller
Teniendo en cuenta el tiempo que disponen los
participantes y la amplitud de los temas a tratar, es

*Tomado de: BRIGGS, Beatrice. La facilitacién de procesos par-
ticipativos. Apuntes suplementarios. Cuernavaca: 2005, Institu-
to Internacional de Facilitacién y Consenso. p. 8y 9.

* Es opcional. Recuerda que también puedes gestionar el prés-
tamo de un local.

** En algunos casos y acorde a las posibilidades de los organiza-
dores, se facilita el gasto por movilidad a algunos facilitadores
y participantes.
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recomendable que un taller no dure mas de dos o
tres dias. Si lo prolongamos por mas tiempo, corre-
mos el riesgo que resulte agotador y/o que los parti-
cipantes no asistan porque tienen otras actividades.

3. EL DESARROLLO DEL TALLER®

Previamente, no olvides:

*  Ambientar el local [puede hacerse un dia
antes, o previo a la llegada de los
participantes)

* Arreglar las sillas y materiales que seran
utilizados

* Recibir a los participantes

e Conversar con ellos y generar empatia

* Inscribir a los participantes

3.1. Inauguracién

Se presentan los facilitadores y agradecen la presen-
cia de los participantes al taller.

Te recomendamos que, si el grupo es nuevo, hagas
una dindmica de presentacidn; y si los participantes
ya se conocen, puedes iniciar con una dinamica de
integracion.

Puedes encontrar algunas dinamicas
de animacién colectiva en la seccion

ANEXOS.

3.2. Presentacién del Programa

Puedes distribuir el programa a los participantes o
pegar un papeldgrafo en la pared que contenga di-
cho programa. Luego se dan a conocer los temas, los
objetivos y la metodologia a utilizarse. Finalmente
se lee el programa preparado.

3.3. Expectativas de los participantes

Es importante recoger las expectativas de los parti-
cipantes, es decir, lo que esperan del taller. Al finali-
zar el taller, se les preguntara si éste respondié o no
a sus expectativas.
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3.4. Desarrollo del tema®

Es el momento para desarrollar el tema que nos re-
une, con el apoyo de la Guia Didactica.

3.5. Evaluacién del tema

Al finalizar cada sesién, es recomendable evaluar los
contenidos tematicos desarrollados.

Se debe elaborar previamente fichas de evaluacién

que nos permita verificar la asimilacién de conteni-
dos por parte de los participantes.

4. ;COMO EVALUAMOS EL TALLER?

Es muy importante realizar la evaluacién del taller
porque nos permite recoger las apreciaciones y su-
gerencias de los participantes lo cual ayudara a me-
jorar el trabajo. Esta evaluacion puede hacerse de
dos maneras:

e Aplicaciéon de la Ficha de Evaluacién de

Opiniones:

Se aplica de manera individual y anénima, por-

que permite que los participantes digan lo que

quieren sin sentirse juzgados. Se puede plantear

preguntas, que pueden ser:

- Cerradas, para contestar verdadero (V) o falso
(F), Sl o NO.

- Con alternativas de respuesta para elegir una.

- Abiertas, para ser desarrolladas por los parti-
cipantes.

*  Formulacién de preguntas:
Se hacen preguntas a los participantes y se reco-
gen las opiniones en el papelégrafo. Para ello se
puede tener en cuenta 4 preguntas:
- ;Qué les parecid el taller?
- ;Qué es lo que mas les gusté del taller?
- ;Qué es lo que menos les gusté del taller?
- Sugerencias

> AVENSUR, Liliy Daphne PADILLA. Op.Cit. p. 99 - 100.
APRODEH vy otros. Preparandonos para participar. Caja de
herramientas - Cuaderno 2. Lima: 2001.

¢ ALFORIJA. Técnicas participativas para la Educacién Popular.
Lima: 1984. Editorial Tarea. 3ra edicién.

AVENSUR, Liliy Daphne PADILLA. Op.Cit. p. 100.
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Il. AGENDA TIPO
DE UNA REUNION
SEMANAL CON
ORGANIZACIONES

1. ;QUE SON LAS REUNIONES DE
ACOMPANAMIENTO?

Son reuniones ordinarias de intercambio, propicia-
das en espacios horizontales entre el facilitador y los
miembros de la organizacién acompafada.

2. ;PARA QUE SON LAS REUNIONES DE
ACOMPANAMIENTO?

* Brindarelsoportenecesarioparaelfortalecimien-
to de vinculosy mejora de lacomunicacién entre
un grupo de personas que se esta organizando.

*  Brindar informacién y capacitacién relacionada
a los objetivos y tematica de la organizacién en
proceso de construccidn y fortalecimiento.

e Transferir y reforzar capacidades y destrezas en
los liderazgos al interior de la organizacién

*  Promover principios y actitudes democraticas
de participacién organizada, tanto al interior
del grupo como en la relacién del grupo con
otros actores sociales.

* Asesorar y acompafiar procesos de gestién or-
ganizacional.

3. ;CUAL SERIA EL ROL DE UN FACILI-
TADOR?

* Generar espacios y vinculos de confianza y
comunicacién

En todo grupo humano suele ser frecuente que haya
discrepancias, formas diferentes de enfrentar las
mismas situaciones, caracteristicas personales diver-
sas y muchos otros motivos que podrian ocasionar
dificultades en la comunicacién y por lo tanto hacer
mas dificil la construccién de vinculos de confianza

Normas de Reunién

necesarios para trabajar juntos en busca de obje-
tivos comunes. Un facilitador debe estar atento a
estas particularidades para ayudar al grupo a gene-
rar espacios y momentos de didlogo y escucha que
permita a todo conocerse, respetarse, aceptarse con
las diferencias e intercambiar ideas o discrepancias
orientandose a buscar soluciones o consensos.

* Facilitar la construccién de aprendizajes

El facilitador promueve la reflexién a partir de la ex-
periencia de vida de los miembros del grupo, utiliza
técnicas participativas y métodos vivenciales que
permitan la construccién colectiva de los conoci-
mientos. Esta construccién es complementada y re-
forzada con lainformacién y conocimientos tedricos
sobre los temas tratados.

Larelacién del facilitador con el grupo no es horizon-
tal y basada en la confianza, lo que permite a todos
compartir ideas, pensamientos creencias, acertadas
o equivocadas, pero que se basan en experiencias de
vida y permiten hacer un analisis cercano del tema
en discusién. El facilitador promueve la participa-
cion y la escucha atenta, tratando de que se tomen
en cuentatodas las ideas del grupo parala discusién.

*  Motivar el establecimiento y aplicacién de nor-
mas o reglas de funcionamiento

Todo grupo humano que decide organizarse parte
por establecer un objetivo comun y algunas reglas
minimas para funcionar, como la horay dia de las re-
uniones, los temas que les interesa discutir, las cosas
que quisieran hacer.
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El facilitador debe motivar al grupo a que no olvide
que se establecieron esas reglas minimas y basicas
para trabajar en equipo. Debe estar atento a las di-
ferentes circunstancias y etapas por las que va pa-
sando el grupo para recordarles el cumplimiento de
las normas o ayudarles a establecer nuevas reglas en
caso de que sean necesarias.

Un facilitador no hace las veces de un vigilante, fiscal
o dirigente de la organizacién, simplemente recuer-
da al grupo que desde el inicio establecieron unos
criterios y normas que deben utilizar o mejorar si
consideran que es necesario para su fortalecimiento.

e Canalizar informacién

El facilitador generalmente tiene acceso a espacios
donde puede obtener informacién actualizada de
temas y procesos sociales o politicos que pueden ser
deinterés para el grupo y los objetivos que persigue.
Por ello, es importante que se tome nota de los ele-
mentos posibles y acordes con el momento en que el
grupo se encuentra para canalizar esta informacién
detalmaneraquelaorganizaciéncuenteconmasele-
mentos de informacién y conocimiento, para imple-
mentar sus planes, sus estrategias o sus actividades.

Como parte de este rol se encuentra el poder ge-
nerar puertas de acceso a diferentes espacios de
representaciéon, donde puedan insertarse, progresi-
vamente, las organizaciones a través de sus lideres.
Este involucramiento también debe ser preparado y
acompaiiado, para evitar reacciones adversas, frus-
traciones, estrés o conflictos en el grupo.

*  Promover el didlogo, la reflexién, el anélisis y la
toma de decisiones basadas en la informacién y
a favor de objetivos colectivos

Cuando una organizacién se esta formando, muchas
veces se relinen personas con mucho interés en tra-
bajar colectivamente, pero también con muy poca
experiencia (aunque también puede haber personas
con mayor experiencia). Esta diversidad puede llevar
a que se generen demoras en la toma de decisiones,
dispersién en las acciones y objetivos, conflictos y
discusiones internas, o cualquier otra dificultad que
propicie cansancio y que las personas sientan que
no avanzan hacia ninguin lado, siendo esto un riesgo
para la consolidacién de la organizacién.

El facilitador puede promover que los lideres pre-
paren sus reuniones, orientandolas claramente e
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incorporando actitudes para el didlogo, la reflexién
y el anélisis de informacién o hechos que les permita
tomar decisiones. También puede aportar con in-
formacién pertinente y oportuna, seguin el tema o
contenido de la reunién y las decisiones que se ten-
gan que tomar. Esto no le da derecho a influir en las
decisiones del grupo, aunque si puede ayudar a que
todos analicen los pro y los contra de los elementos
que evaltan y las decisiones que toman.

* Reforzar capacidades de liderazgo y promover
la autonomiay libre determinacién.

En todo grupo humano que se retine en torno a obje-
tivos comunes, surgen liderazgos. La mayoria de las
veces pensamos que lider es tan sélo aquel que ocu-
pa un cargo de dirigencia; sin embargo, la experien-
cia nos ha ensefiado que en diferentes circunstan-
cias pueden salir a la luz, diferentes tipos de lideres.

Un promotor o facilitador debe estar atento a la apa-
ricién de un lider en algin momento de la vida del
grupo o desarrollar la observacién para identificar
potenciales liderazgos. Es decir, identificar personas
que tienen cualidades y caracteristicas que podrian
desarrollar si se les da la oportunidad de asumir una
responsabilidad y se les acompafia en ese proceso.

Esta actitud del facilitador, debe tomar en cuenta
que la formacién y el fortalecimiento de los lideres
se orientan a promover un grupo con autonomia
para tomar sus decisiones y dirigir al grupo en fun-
cion de sus propios intereses y necesidades.

4. ALGUNOS CRITERIOS PARA TOMAR
EN CUENTAEN EL PROCESO DE
ACOMPANAMIENTO

* Importancia de planificar y programar

Se ha mencionado que en el proceso de acompafia-
mientoelfacilitadorbrindainformacién,asesora,apo-
yay capacita. Para hacerlo de tal maneraque se logre
el fortalecimiento de capacidades, es necesario una
adecuada planificacién y preparacién del proceso.
Esto se da de manera sostenida y con reuniones pe-
riddicas segtn los tiempos que disponga el grupo. Si
bien al comienzo pueden tener muchas ideas sobre
lo que quieren, es necesario que se identifiquen cla-
ramente los problemas que desean enfrentar desde



Manual de Apoyo a la Capacitacion

su trabajo como organizacién social con enfoque de
derechos y también que se definan objetivos y ac-
ciones prioritarias. En ese marco, el facilitador sabra
cémo debe planificar su acompafiamiento tomando
en cuenta tres ejes fundamentales:

- El soporte emocional y de fortalecimiento de
vinculos, que se relaciona con espacios de ex-
presion donde se puede hacer uso de técnicas
de arte, de relajacién, biodanza u otras técni-
cas y métodos que pueden ser facilitados por el
propio promotor o por personas comprometidas
que conozcan al grupo y que le brinden su apoyo
como parte del proceso.

- Los conocimientos e informacién que deben ser
transmitidos al grupo a través de espacios de ca-
pacitacién breves y con metodologias participa-
tivas que permitan la reflexién y el anélisis de la
aplicacién practica de estos conocimientos, y

- El acompafiamiento y fortalecimiento de lide-
razgos en la gestiéon de la organizacién; es de-
cir, preparar a los lideres y potenciales lideres
asi como al resto del grupo para que dirijan sus
asambleas, lleven actas, elaboren planes, mane-
jen presupuestos, organicen actividades, entre

otras acciones que les permita manejarse con
autonomiay poder interactuar con otras organi-
zaciones de la sociedad civil y el estado.

* Lapreparacién previay la elaboracién de informes

Si bien un promotor o facilitador tiene experiencia
en trabajo social, comunitario, procesos de orga-
nizacién, mecanismos de interlocucién entre otros
elementos que permiten un trabajo organizacio-
nal; también es necesario mantenerse informado y
actualizado en materia de contexto local, regional,
nacional e internacional.

La formacidén y actualizacién de un promotor le per-
mite identificar las oportunidades o amenazas fren-
te al proceso que esta acompaifiando. Asimismo, no
siempre tenemos informacién o conocimientos so-
bre el tema que interesa y congrega al grupo, por
lo que es necesario que el promotor o facilitador se
informe, lea y se documente acerca de temas rela-
cionados a la problematica en la que esta trabajan-
do. De esta manera hara un mejor acompafamiento
y estard preparado para capacitar y absolver dudas
de la organizacién. En seguida compartimos un for-
mato sencillo de informe por actividad:

I. INFORMACION GENERAL

INFORME DE ACTIVIDADES

1. Nombre de la Organizacion:
2. Nombre del informante:

3. Fecha de redaccion del informe:

IIl. DE LA ACTIVIDAD
1. Nombre de la actividad:

2. Fecha de la actividad:

Hora:

3. Lugar:
4. Numero de participantes:

5. Nombre del(los) responsable(s):

7. Objetivo de la actividad:

6. Entidad(es) u Organizacion(es) que participaron:

8. Desarrollo del proceso de la actividad (breve narracion del desarrollo de la actividad)
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* Diferenciar los roles, espacios y formas de parti-
cipacién del promotor en relacién al grupo.

El promotor o facilitador debe tener muy claras sus
funciones y roles con relacién al acompafiamiento
que hace al grupo.

El trabajo continuado y el acercamiento que se lle-
ga a tener con la organizacién, sus problemas, con-
flictos, avances, entre otros; podria llevar a que se
confundan los roles, generando un involucramiento
mayor del promotor o facilitador en la vida y deci-
siones de la organizacién.

Por ello, es importante que se cuente con el Plan de
acompaifiamiento y se diferencien las actividades y
planes de accién del promotor con los de la organi-
zacién. Esto ayudara a promover autonomia y esta-
blecer didlogos horizontales entre ambos.

*  Evitar crear dependencia.

Comprendiendo que la funcién del facilitador es
acompaiiar a la organizacién hasta ver que sus in-
tegrantes cuentan con las suficientes herramientas
transferidas y han desarrollado sus propios recursos,
sera sencillo entender que su acompafiamiento es
transitorio.

Reforzar frecuentemente esta caracteristica del fa-
cilitador mediante acciones practicas que eviden-
cien la confianza que tenemos en los miembros de la
organizacién para ejercer cada vez mas su liderazgo,
nos permitird ademas ser coherentes con lo que bus-
camos como agentes que acompafian procesos.

2. Lectura de acta anterior y aprabacion

3. Asamblea

3.2. Actividades a realizarse
4. Capacitacion

5. Avisos

Momentos propuestos para una reunion de acompafiamiento o
fortalecimiento de la organizacion

1. Espacio de relajacion y fortalecimiento de vinculos
Sesiones de talleres artisticos, Biodanza, dindmicas de expresion corporal

El secretario de actas da lectura del acta de la asamblea anterior y pregunta si algin miembro
observa algin punto. De ser asi, se agrega o corrige el acta; caso contrario, se aprueba.

(El presidente de la organizacion modera esta parte, con apoyo del facilitador)
3.1. Informe de actividades de la junta directiva/equipo de responsables durante la semana

Agenda para la proxima reunién y avisos de interés (eventos,/ reuniones)

(30 min.)

(20 min.)

(1 hora)

(40 min.)

(10 min.)
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ll. DINAMICAS DE
ANIMACION
GRUPAL

1. TECNICAS DE PRESENTACION

Estas técnicas son apropiadas al iniciar un taller don-
de los participantes son personas que no se conocen
entre si, a fin de propiciar confianza previa a las se-
siones expositivas.

Asimismo, genera horizontalidad entre los partici-
pantesy el facilitador, quien se presenta como parte
del taller.

1) Identificacién con animales

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

1° Los participantes se colocan en circulo.

2° Se pide un voluntario, el cual debera presentar-
se diciendo su nombre, edad, el animal con el que
se identifica y por qué y el animal con el que no se
identificay por qué.

3° Terminada su presentacién, debe elegir a alguien
para que se presente y asi sucesivamente.

2) Cadena de nombres

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

1° Los participantes se colocan en circulo.

2° Uno empieza diciendo su nombre, el nombre de
algin animal y el sonido que éste emite.

3° El participante de su derecha hace lo mismo y re-
pite, ademas, lo antes dicho por el participante de
su izquierda.

3) Pelota al azar

Materiales:
Pelota de trapo u ovillo de lana

Desarrollo:

1° Los participantes se colocan en circulo.

2° El facilitador se presenta diciendo su nombre y lo
que le gusta hacer.

3° Arroja la pelota hacia alguno de los participantes
del circulo y éste debe decir también su nombre y
lo que le gusta hacer. Este hara lo mismo con otro
participante, hasta que todos se presenten.

4) Presentacién por parejas

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

1° Se les solicita a los integrantes del grupo que eli-
jan una persona para trabajar en parejas (preferen-
temente un desconocido).

2° Los participantes se ubican cada uno con su pare-
jay durante 5 minutos se comentan nombre, estado
civil, lugar, etc.

3° Al cabo de los 5 minutos, se hace un circulo y cada
uno debera presentar al grupo lo que su pareja le
conté.

5) Nombre - cualidad

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

Cada participante dice su nombre y una caracteristi-
ca personal que empiece con la primera letra de su
nombre.
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6) Presentacién grupal

Materiales:
Cartulinas, plumones, masking tape, papelégrafos

Desarrollo:

Todos los participantes escriben su nombre, lugar y
organizacién en una tarjeta de cartulina y la pegan
en el papelégrafo frente a todos. Al momento de ha-
cerlo se dirigen a todos los asistentes y se presentan.

7) Encuentro de confianza

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

Todos se paran y caminan en desorden sin mirarse,
luego caminany se hacen gestos. Finalmente, cami-
nan pero se encuentran y saludan entre todos como
si fueran viejos amigos que no se vieran hace tiem-
po. Se regalan un abrazo y se presentan.

8) La Telarafia

Materiales:
Un ovillo de lana o pabilo

Desarrollo:

1° El facilitador toma la punta del ovillo, dice su
nombre y una caracteristica suya (también puede
decir su hobbie, su plato de comida preferido, la or-
ganizacién a la que representa, etc.).
2°Tiraelovillohaciaotrapersona,sinsoltarlapunta; a
fin que todos los participantes se presenten también.
3° Luego de haberse presentado y visualizar la red,
se hace el proceso inverso: se retornan el ovillo hasta
llegar al inicio.

9) El Fésforo

Materiales:
Fésforos

Desarrollo:

1° El facilitador solicita que los participantes, inclu-
yéndose, conformen un circulo.

2° El facilitador enciende un fésforo y se presenta
mientras éste permanece encendido.

3° Al acabar, pasa la caja de fésforos al participan-
te de a lado, quien también se presentara mientras
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su fésforo permanece encendido. Cada participante
hara lo mismo.

10) Digalo con mimica

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

1° El facilitador solicita que los participantes, inclu-
yéndose, conformen un circulo.

2° El facilitador solicita a cada participante decir su
nombre mientras hace una mimica especial que lo/
la caracterice. Pedira que cada mimica sea distinta.

11) Aqui esta mi foto

Materiales:
Recortes de revistas y periédicos donde aparecen
personas en situaciones diversas

Desarrollo:

1° Previamente, el facilitador pegara cada recorte
en un lugar visible de la habitacién (pizarra o pa-
red).

2° El facilitador solicitara a cada participante po-
nerse de pie (si le es posible) e indicar su nombre. A
continuacion, despegara alguno de los recortes con
que se identifica, diciendo: “soy ___y me identifico

n”

con esta foto, porque __".
12) Siyo fuera

Materiales:

Cartulinas en cuadrados con las siguientes palabras-
categorias: plantas, frutas, maquinarias, vehiculos de
transporte, aves, colores, estaciones, meses del afio,
dias de la semana, prendas de vestir, flores. (Depen-
diendo la cantidad de participantes, puedes crear
mas tarjetas con categorias diversas, verificando que
haya mas tarjetas que participantes en la sala).

Desarrollo:

1° Previamente, el facilitador pegara las cartulinas
en un lugar visible de la habitacién (pizarra o pared).
2° El facilitador solicitara a cada participante poner-
se de pie (si le es posible) y cogiendo una cartulina,
decir por ejemplo: “mi nombre es ___y si yo fuera
una fruta, seria (la fruta que el participante elija)

n

porque ____".



Manual de Apoyo a la Capacitacion

2. TECNICAS DE ROMPEHIELO

Estas técnicas son una importante herramienta
cuando facilitamos en grupos donde los integrantes
interacttan por primera vez entre si o el tema al que
vamos a dar inicio serd extenso y posiblemente te-
dioso al auditorio.

1) Terremoto

Materiales:
No precisa

Desarrollo:

1° Dos personas se toman de la mano, simulando ser
el techo de una casa y otra se coloca en el medio,
simulando ser el inquilino.

2° Cuando el facilitador grita“casa”, la casa se cam-
bia de “inquilino”. Cuando el facilitador grita “inqui-
lino”, éste cambia de casa; y cuando grita “terremo-
to”, se desarma todo y se vuelve a armar.

2) Canasta Revuelta

Materiales:
No precisa

Desarrollo:

1° Los participantes forman un circulo con sus res-
pectivas sillas y presentan sus nombres. El coordina-
dor queda al centro, de pie.

2° Se explica que el participante a la derecha de
cada quien se le llamara “pifia”; mientras que al par-
ticipante que esté a nuestra izquierda se le [lamara
“naranja”.

3° En el momento que el coordinador sefiale a cual-
quiera diciéndole “jpifia!”, este debera responder el
nombre de su compafiero sentado a su derecha. De
igual modo cuando el coordinador sefiale diciendo
“inaranja!”: el sefialado debera responder el nombre
de su compafiero sentado a su izquierda.

Cuando el sefialado no responde correctamente o
tarda muchos segundos en responder perdera, pa-
sara al centro y el coordinador ocupara su lugar.

4° Eventualmente el coordinador dira “jcanasta re-
vuelta!”, y todos deberan cambiar de asiento. El que
estaba al centro como coordinador debera apro-
vechar para ocupar un asiento y dejando al que no
consiguié uno en el centro.

1

3) Dramatizacién del refran

Materiales:
Papeles con refranes escritos.

Desarrollo:

1° El facilitador formara grupos de no mas de tres
personas.

2° A cada grupo le entregara un refran, el cual ten-
dran que dramatizar ante el auditorio.

3° Los demas participantes tendran que adivinar de
qué refran se trata.

4) Por arribay por abajo

Materiales:
Ninguno

Desarrollo:

1° El facilitador pedira a los participantes conformar
un circulo.

2° Pedira a cada participante decir un refran.

3° El facilitador iniciara con la dinamica, partiendo
su refran por la mitad y agregando “por arriba” y
“por abajo”.

Por ejemplo: “A caballo regalado por arriba, no se le
miran los dientes por abajo”.
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PELICULA ACTORES

Mujer Bonita Richard Gere
Julia Raoberts

La Era del Hielo Sid
Manny

Titanic Leonardo Di Caprio
Kate Winslet

Shrek Shrek
Fiona

El Guardaespaldas Kevin Costner
Whitney Houston

Volver al futuro Michael J. Fox
Christopher Lloyd

Desarrollo:

3. TECNICAS DIVISORIAS

1° El facilitador colocara anticipadamente en una
bolsa los nombres de todos los actores escritos en
trozos de papel.

2° Animara a cada participante a sacar un papel de

1) Colores

Materiales:
Cartulinas de colores cortadas en recuadros peque-
fios (tantos colores como grupos se quiere formar).

Desarrollo:

1° El facilitador coloca en una bolsa oscura los re-
cuadros de cartulina.

2° Cada participante saca una cartulina y se agrupa
con los participantes de mismo color de cartulina.

2) Trdeme tusilla

Materiales:

Sillas (para cada participante), dibujos variados (tan-
tos dibujos como cantidad de grupos se desea for-
mar), masking tape

Desarrollo:

1° Antes de que comiencen a llegar los participan-
tes, el facilitador pegara debajo del asiento de cada
silla los dibujos que seleccioné.

2° Cuando empiece la division de sub-grupos, el
facilitador pedira que se agrupen las personas que
tengan los mismos dibujos.

3) Vamos al cine (para armar grupos de 2
personas)

Materiales:

la bolsa de nombres de actores.

3° Cuando cada participante tenga su papel, el fa-
cilitador anunciara uno por uno los nombres de las
peliculas, que seran los equipos conformados por los
actores de las mismas.

4) Parejas famosas (para armar grupos de 2

personas)

Materiales:

Bolsa, papeles cortados en recuadros con nombres

de cada famoso:

Mickey Mouse
Batman

Donald

Shrek

Romeo

John Lennon
Homero Simpson
Mark Anthony

Minnie Mouse
Robin

Daisy

Fiona

Julieta

Yoko Ono
Marge Simpson
Jennifer Lopez

Desarrollo:

1° El facilitador colocara anticipadamente en una
bolsa los nombres de todos los actores escritos en

trozos de papel.

2° Animara a cada participante a sacar un papel de

la bolsa de nombres de actores.

Bolsa, papeles cortados en recuadros con nombres
de parejas que actuaron en peliculas y cartulinas

cortadas en recuadros con nombres de peliculas:
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3° Cuando cada participante tenga su papel, el fa-
cilitador anunciara uno por uno los nombres de las
peliculas, que seran los equipos conformados por los
actores de las mismas.









