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ANEXO

Informe del Comité Asesor para el Afio Internacional de los Impedidos
sobre su cuarto periodo de sesiones

Viena, 5 a 14 de julio de 1982
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CARTA DE ENVIO

14 de julio de 1982

Excelentisimo Sefior:

En nombre del Comité Asesor para el Afio Internacional de los Impedidos, que
celebré su cuarto periodo de sesiones en Viena, del 5 al 14 de julio de 1982, tengo
el honor de presentar adiunto el informe del Comité Asesor preparado de conformidad
con la resolucién 36/77 de la Asamblea General, de 8 de diciembre de 1981.

Aprovecho la oportunidad para reiterar a Vuestra Excelencia 1as seguridades de
mi consideracién més distinguida.

(Pirmado) Ali Sunni MUNTASSER

Presidente
del Comité Asesor para el Afio
Internacional de los Impedidos

Excelentisimo Sefior

Javier Pérez de Cuéllar

Secretario Genersl de las Naciones Unidas
Nueva York
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I. ORGANIZACION DEL PERIODO DE SESIONES

A. Apertura del periodo de sesiones

1. El Comité Asesor para el Afio Internacional de los Impedidos celebrd su cuarto
periodo de sesiones en el Centro Internacional de Viena del 5 al 14 de julio
de 1982, periodo durante el cual celebrd diez sesiones ordinarias (primera a

décima) y varias reuniones oficiosas.

B. Miembros del Comité y participacién

2. los siguientes Estados Miembros de las Naciones Unidas son miembros del Comité
Asesor: Argelia, Argentina, Bangladesh, Barbados, Bélgica, Canada, Estados Unidos
de Américs, Filipinas, India, Jamahiriya Arabe Libia, Kenya, Marruecos, Nigeria,
Omin, Panama, Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, Republica

Democratica Alemana, Republica Socialista Soviética de Bielorrusia, Suecia, Uruguay,
Viet Nam, Yugoslavia y Zaire.

3. Asistieron al cuarto periodo de sesiones los siguientes miembros del
Comité Asesor:

Argelia Nigeria

Argentina Oman

Bélgica Reino Unido de Gran Bretafia
Canada e Irlanda del Norte

Estados Unidos de América Repiblica Democratica Alemana
Filipinas Repiblica Socialista Soviética
India de Bielorrusia

Jamahiriya Arabe Libia Suecia

Marruecos Yugoslavia

4, Los siguientes Estados Miembros, gque no son miembros del Comité, estuvieron
representados por observadores:

Alemania, Repiblica Federal de Espafia
Australia Finlandia
Austria Japén
Emiratos Arabes Unidos Polonia

5. Estuvieron representados por observadores los siguientes Estados no miembros:

Santa Sede
Suiza

6. Estuvieron representados los siguientes organismos especializados:

Organizacién Internacional del Trabajo
Organizacidn de las Naciones Unidas para la Educacidén, la Ciencia y la Cultura

Organizacién Mundial de la Salud
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7. Estuvieron representados los siguientes 6rganos de las Naciones Unidas:

Comisidn Econdmica y Social para Asia y el Pacifico
reimisién Econdmica para Africa

Comisién Econdmica para Asia Occidental

Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia

8, También estuvo representada una organizacién intergubernamental: el Panafrican
Institute for Studies and Training on Deafness.

9. Estuvieron representadas las siguientes organizaciones no gubernamentales:

Comité Consultivo Mundial de la Sociedad de los Amigos (Cuaqueros)
Comunidad Internacional Bahd'i
Conferencia Panindia de Mujeres

Consejo de Organizaciones Mundiales Interesadas en la Readaptacidn
de los Impedidos

Disable Peoples's International

Federacién Internacional de Sociedades contra la Esclerosis en Placas
Federacidén Mundial de Asociaciones pro Naciones Unidas

Liga Internacional de Asociaciones Protectoras de Personas con Deficiencias
Mentales

C. Eleccidén de la Mesa

10. En su primera sesién, celebrada el 5 de julio de 1982, el Comité Asesor eligid
por aclamacidén a los siguientes miembros de la Mesa:

Presidentes Sr. Ali Sunni Muntasser (Jamahiriya Arabe Libia)

Vicepresidentes: Sra. Alicia Amate de Esquivel (Argentina)
Sr. K.P. Becker (Repiblica Democratica Alemana)
Sr. Antonio O. Periquet (Filipinas)

Relator: Sr. André LeBlanc (Canada)

D. Programa Y organizacidén de los trabajos

11. En la misma sesidén, el Comité Asesor examiné el programa provisional
(A/AC.197/11) y lo aprobd después de afiadirle un nuevo tema 6. El programa, en su
forma enmendada, es el siguiente:

1. Eleccidén de la Mesa

2. Aprobacién del programa y organizacién de los trabajos
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3.

4.

5.

Finalizacién del proyecto de Programa de Accioén Mundial para los Impedidos

Conveniencia de proclamar el periodo 1983-1992 Decenio de las
Naciones Unidas para los Impedidos

Posibilidad de crear una tarjeta de identidad internacional de caracter
facultativo para los impedidos

Examen de actividades a corto plazo a realizarse en el plano internacional
Aprobacién del informe del Comité Asesor

E. Documentacidn

12. En el apéndice II del presente informe figura la lista de documentos gque tuvo
a la vista el Comité Asesor en su cuarto periodo de sesiones,

F. Aprobacidén del informe

13. El Comité Asesor examind y aprobd su proyecto de informe (A/AC.1917/L.20
y Add.l a 5) en su décima sesidén, celebrada el 14 de julio de 1982.
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II. DISCURSOS INAUGURALES

14. La Sra. Leticia R. Shahani, Subsecretaria General de Desarrollo Social ¥y
Asuntos Humanitarios, dio la bienvenida a los participantes. Desde la celebracién
del Gltimo periodo de sesiones del Comité Asesor para el Afio Internacional de los
Impedidos, el Centro de Desarrcllo Social y Asuntos Humanitarios habia participado
en diversos aspectos de las actividades complementarias del Afio Internacional de
los Impedidos (AII).

15. La secretaria habia participado también en la preparacién del proyectc de
Programa de Accidn Mundial para los Impedidos. Habia organizado el Simposio
Mundial de Expectos sobre cooperacién técnica entre paises en desarrcllo y
asistencia técnica en materia de prevencidén de incapacidades y rehabilitacidén de
impedidos del AII y mantenido la vinculacidén con los Comités Nacionales para el AII
y otros drganos y personas particulares. El Departamento de Informacidn piblica de
las Naciones Unidas, los organismosg especializados Yy érganos del sistema de las

Naciones Unidas, asi como organizaciones no gubernamentales, habian cumplido una
valiosa labor.

16. El Simposio Mundial de Expertos se celebrd en Viena del 12 al 23 de octubre

de 1981. Participaron en el Simposio 51 expertos y 126 observadores procedentes de
todo el mundo. En la reunién se consideraron a fondo todes los aspectos de las
actividades de cooperacidn técnica y se sugirieron los medios posibles para superar
los problemas prevalecientes en esta esfera. Se distribuyé® como documento de
antecedentes el informe del Simposio titulado "Plan de Accién Afirmativa de Viena",
(IYDP/SYMP/L.2/Rev.1l) que servird de pauta para las actividades de cooperacién
téenica en materia de problemas relacionados con la incapacidad.

17. En marzo de 1982, el grupo entre organismos se habia reunido para evaluar los
resultados del AII. La Organizacién Internacional del Trabajo (OIT), la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el Fondo de las Naciones Unidas para 1ia
Infancia (UNICEF), el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollc (PNUD), la
Organizacién de las Naciones Uni?as para la Educacién, la Ciencia y la Cultura
(UNESCO) , le Organizacidn de las Naciones Unidas para la Agricultura y la
Alimentacién (FAO) habian organizado actividades y elaborado valiosos programas en
relacién con cuestiones de la incapacidad.

18. No era posible enumerar todas las actividades emprendidas por las
organizaciones internacionales y organizaciones no gubernamentales nacionales. La

Subsecretaria General rindio un homenaje especial a Rehabilitacién Internacional

y al Consejo de Organizaciones Mundiales Interesadas en la Readaptacidén de los
Impedidos.

19. El periodo de sesiones en cursc del Comité Asesor se celebraba de confcormidad
con la resolucién 36/77 de la Asamblea General, de 8 de diciembre de 198l. El
Centro de Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios habia seguido desempefiando la
funcién que le correspondia con respecto a la cooperacién entre organismos para las
actividades complementarias del Afio y también para sus actividades de cooperacién
técnica a través del Fondo Fiduciario del AII.
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20. La finalidad de sus misiones de consulta habia sido la de prestar asistencia
en la elaboracidn de programas nacionales y fortalecer los servicios de apoyo en
materia de prevencidén de incapacidades, rehabilitacién y equiparacién de
oportunidades.

21. El Centro estaba a la sazdn adoptando las medidas necesarias, de conformidad

con el parrafc 13 de la resolucidn 36/77 de la Asamblea General, a fin de gtilizar
el Fondo Fiduciario del AII para apoyar y fortalecer actividades en los paises en

desarrollo, incluido el fortalecimiento de organizaciones de impedidos. Hasta
jurio de 1982, el Centro habia recomendado 13 proyectos para que recibieran
asistencia del Fondo y ocho habian sido aprobados por las Naciones Unidas.

22. La Susecretaria General expresé su reconocimiento a los gobiernos,
orgarizaciones no gubernamentales y personas que habian hecho contribuciones al
Fondo. Uno de los principales logros del AII habia sido el establecimiento de

Comités Nacionales en mas de 140 paises. Muchos de ellos habian elaborado
programas a mediano y aun a largo plazo para el sequimiento del afio. Algunos

paises habian declarado el afio 1982 como su Afio Nacional de los Impedidos.

23. Unos 25 paises habian adoptado medidas para mantener Comités Nacionales mas

alls de 1981. Unos 80 paises habian reforzado Gltimamente los drganos
gubernamentales que se ocupaban de los impedidos.

24. Desde el final del AII se habian enviado dos circulares a los Comités
Nacionales. La publicacién "News from the IYDP Secretariat" habia sido refundida
con la publicacién “Summary of Information on Projectks and Activities in the Field
of Rehabilitation of the Disabled", para pasar a formar una nueva titulada "Disable
Persons Bulletin®.

25. La Asamblea General habia pedido al Comité Asesor que en su periodo de
sesiones en curso finalizara el proyecto de Programa de Accidén Mundial para los
Impedidos (A/AC.197/12 y Corr.l). A fines de 1981, el proyecto de Programa de
Accidn Mundial se habia distribuide oficialmente a los Estados Miembros, Comités
Naciones del AII, organizaciones no gubernamentales e intergubernamentales,
organismos especializados y 6rganos del sistema de las Naciones Unidc¢s y comisiones
regionales con miras a obtener sus observaciones.

26. Al preparar el presente proyecto revisado se habian incorporado en él las
observaciones enviadas por 16 Estados Miembros, 20 organizaciones no
gubernamentales, dos comités nacionales, ocho organismos especializados del sistema
de las Naciones Unidas y tres comisiones regionales. Las observaciones recibidas
por el Centro después del plazo del 1° de marzo de 1981, entre el 22 de marzo y

el 14 de junio, se habian facilitado al Comité Asesor en un documento no oficial.

27. El proyecto de Programa de Accién Mundial no era sdélo una declaracién de
principios sino también un programa detallado de accién. Reflejaba un auténtico
esfuerzo concertado de la comunidad internacional.

28. El Comité Asesor tuvo ante si, de conformidad con lo que requeria el parrafo 6
de la resolucidén 36/77 de la Asamblea General un documento de trabajo preparado por
el Secratario General sobre la conveniencia de proclamar el periodo 1583-1992 como
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Decenio de las Naciones Unidas para los Impedidos (A/AC.197/82/WP.1), en el cual se
incorporaban las observaciones formuladas por los organismos especializados, las
organizaciones internacionales y no ~ybernamentales y los Comités Naciones para

el AII. De proclamarse, el Decenio de las Naciones Unidas para los Impedidos

podria servir como marco cronoldgico para la aplicacién del Programa de Accidn
Mundial.

29. El Comité Asesor también examind, con arreglo a lo requerido en el parrafo 7
de la resolucidén 36/77 de la Asamblea General, un informe del Secretario General
sobre la posibilidad de crear una tarjeta de identidad internacional de caracter
facultativo para los impedidos con el fin de facilitar sus viajes internacionales
(A/AC/197/14) .

30. El Centro expresd su reconocimiento por las tareas que habian de llevar a cabo
los organismos especizlizados, otros érganos del sistema de las Naciones Unidas,
los Estados Miembros y las organizaciones no gubernamentales. En su calidad de
organismo rector de la consecucidén de los objetivos del Programa de Accién Mundial,
el Centro estaba también consciente de las importantes responsabilidades que tenia
en sus distintas esferas de competencia. Una funcidn concreta del Centro seria la
elaboracién de criterios para la vigilancia del Programa de Accién Mundial, asi
como la realizacidn de examenec periddicos de los progresos alcanzados en su
aplicacién. El Centro también seguiria desempefando una funcidn de revisién global
respecto de la aplicacién de la Declaracidn de los Derechos de los Impedidos
(resolucién 3447 (XXX) de la Asamblea General), a fin de conseguir gue la
integracién de las personas impedidas y la no discriminacidén contra ellas en todos
los aspectos de la vida social se convirtiesen en una realidad.

31. La Secretaria de las Naciones Unidas considerd gue era importante reforzar su
funcidn en todos los aspectos de las cuestiones relativas a las incapacidades,
incluido la prevencién. El Centro, al ocuparse de probiemas humanos y sociales de
diferentes grupos de poblacidn, seguiria prestando toda su atencién al grupo de los
impedidos durante el periodo de seguimiento del AII por medio de su programa
ordinario de actividades.

32. El1 Sr. Ali S. Muntasser, Presidente del Comité Asesor para el Afio Internacional
de los Impedidos, hizo una declaracidén en la que pasaba revista a las actividades
del Comité desde cu primera reunidn celebrada en marzo de 1979. Rindié homenaje

especial al Dr. Karlheinz Renker, que habia sido Vicepresidente del Comité hasta su
fallecimiento en enero de 1982.

33. El orador dijo que el AII habia resultado uno de los afios internacionales de
mi3s éxito organizados por las Naciones Unidas. Expresd su reconocimiento a los

Comités Nacionales para el AII, a los organismos especializados y 6rganos del
sistema de las Naciones Unidas, asi como a las organizaciones no gubernamentales y

también a personas particulares, por su apoyo constante a la promocidén de los
objetivos del Afio.
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34. También dio las gracias a la Sra. Leticia R. Shahani, Subsecretaria General de
Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios, quien durante 1981 habia sido la
Representante Especial del Secretario General para el AII, asi como también al
reducido pero dedicado grupo de funcionarios del Centro, guienes habian coadyuvado
para llevar a cabo las tareas del Afio.

35. La proclamacién del ifio Internacional de los Impedidos destacaba la
determinacidén de las Naciones Unidas de buscar un enfogue internacional concertado

respecto de las cuestiones relativas a los impedidos.

36. El principal tema del programa del periodc de sesionec en curso era la
finalizacidn del proyecto de Programa de Accidén Mundial para los Impedidos, que
constituiria un marco dentro del cual se debian coordinar todas las actividades en
materia de prevencién de incapacidades, rehabilitacidén de impedidos y equiparacion
de sus oportunidades.

37. También recalcd la importancia de las actividades de cooperacidén técnica y del
Simposio Mundial de Expertos sobre cooperacién técnica entre paises en desarrollo y
asistencia técnica en materia de prevencidén de incapacidades y rehabilitacién de
impedidos celebrado en Viena a fines de 1981, asi como también el Plan de Accidn
Afirmativa de Viena que habia emanado de¢ la labor del Simposio.
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TII. FINALIZACION DEL PROYECTO DE PROGRAMA DE ACCION MUNDIAL
PARA LOS IMPEDIDOS

(Tema 3)

38. El Comité Asesor examind este tema en su segunda sesién, celebrada el 5 de
julio de 1982. En una declaracidén introductoria, un representante de la Secretaria
comunicé al Comité que el proyecto de Programa de Accién Mundial (A/AC.197/12 y
Corr.l) habia sido distribuido oficialmente en novienmbre y diciembre de 1981,
habiéndose fijado el 1° de marzo de 1982 como piszo para el envio de observaciones.
Las observaciones recibidas hasta el 22 de marzo de 1982 de 16 gobiernos, 20
organizaciones no gubernamentales y organizaciones intergubernamentales, dos
Comités Nacionales para el AII, ocho organismos especializados de las Naciones
Unidas, 10 drganos de las Naciones Unidas y cuatro comisiones regionales habian
sido incorporadas en el proyecto de Programa de Accidén Mundial. Las observaciones
recibidas entre el 23 de marzo y el 14 de junio de 1982 de 13 gobiernos, un Comité
Nacional para el AII, un organismo especializado, tres érganos de las Naciones
Unidas y seis organizaciones no gubernamentales e intergubernamentales se habian
compilado en un documento aparte y presentado al Comité para su informacidn.

39. Sobre la base de las observaciones recibidas hasta el 22 de marzo de 1982, el
Centro de Desarrollo Social y Asurtos Humanitarios ha:ia revisado el texto del
proyecto de Programa de Accidén Mundial. Se sefialé a la atencién del Comité el
hecho de gue los gobiernos, las organizaciones y érganos del sistema de las
Naciones Unidas y las organizaciones no gubernamental.es habian recibido, por lo
menos en dos ocasiones, diversos proyectos del Programa de Accidén Mundial y
formulado observaciones al respecto. El Comité Asesor, en su tercer periodo de
sesiones, también habia revisado a fondo el proyecto presentado por la Secretaria.
El documento reflejaba una auténtica cooperacidén internacional entre las
organizaciones del sistema de las Naciones Unidas, los gobiernos, los Comités
Nacionales del AII y las organizaciones no gubernamentales.

40. Un representante dijo que prestaba su respaldo general al proyecto de Progrima
de Accidén Mundial, y sefald que reflejaba una actitud positiva hacia los

impedidos. Agregd que el documento brindaba esperanza para el futuro, y gue debia
transmitir la urgente necesidad de que los impedidos pudiesen participar plena y
constructivamente en la vida de la sociedad en que vivian.

41. Otro representante observé con satisfaccién los cambios introducidos en el
documento. Los tres conceptos principales de prevencion, rehabilitacién y
equiparacién de oportunidades para los impedidos habian sido bien desarrollados.
ApoySé la idea de que el proceso de rehabilitacidn era un proceso de duracidn
limitada. Debia hacerse m3s hincapié en los cambios estructurales de la sociedad,
en lugar de centrarse en un cambio en el papel del individuo. Propuso gue el
documento incluyese una recomendacidén dirigida a la Organizacién Mundial de la
Salud en el sentidvo de que cambiara y ampliara su definicidn de incapacidad, dando
mayor importancia a los cambios estructurales de la sociedad. Sefiald que en el
proyecto de Programa de Accién Mundial se expresaba claramente la responsabilidad
fundamental de los gobiernos hacia los impedidos y sugirid que se mencionaran las
circunstancias especiales de los sordos. Si bien tenia dudas acerca del
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establecimiento de un Fondo Fiduciario permanente, destacd la necesidad de aumentar
lo3 recursos, especialmente para los paises en desarrollo, destinados a los
prcgramas existentes y a los del Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo. Los paises mis ricos debian incrementar sus esfuerzos para alcanzar
los objetivos de ayuda establecidos internacionalmente. Respecto del papel del
Centro de Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios, sefiald gue las cuestiones
relacionadas con las incapacidades debian tratarse en su contexto fdctico. Cada
uno de los Organos internacionales debia ocuparse de aquellas partes del Programa
gue pertenecian a su respectiva esfera de competencia. Sin embargo, ello no
excluia la necesidad de una funcidn de vigilancia y coordinacidén como la que el
Programa de Accién Mundial preveia para el Centro. Apoyd el suministro de los
recursos necesarios para el Centro a fin de asegurar el seguimiento satisfactorio
del Programa, y propuso que su papel en relacidn con otros drganos de las Naciones
Unidas se examinase ¥ aclarase durante el periodo de sesiones en curso.

42. Una representante rindié homenaje al PNUD, el UNICEF y la OMS por su apcyo a
la Declaracidén de Leeds Castle, que habia sido incorporada en el Programa de Accidn
Mundial. Propuso que a las personas de edad, que en paises como el suyo
constituian las dos terceras partes de la poblacidén impedida, debia darseles un
tratamiento apropiado en el documento.

43. Un representante apoyé la incorporacidén de las observacicnes recibidas después
de la fecha limite y menciond la necesidad de la transferencia de tecnologia a los
paises del tercer mundo, a fin de reducir los costos de la ayuda técnica para los
impedidos y, siempre que fuera posible, ofrecer dicha ayuda ern forma gratuita.

44, El Comité, en su tercera sesidén, celebrada el 6 de julio, escuchd un informe
sobre las actividades informativas acerca del AII. Un representante del
Departamento de Informacién Piblica de la Divisidén de Informacidn Econdmica y

Social, resumid las actividades principales emprendidas en 1981 y 1982 en relacidn
con el AII. Entre estas actividades fi juraban las siguientes:

a) La produccidn y distribucién de material bdsico y de exhibiciones de
fotografias, la preparacién de una pelicula, de guias de accesibilidad a la Oficina
de las Nzciones Unidas en Ginebra y de una publicacidén periddica entre organismos
titulada "Foro del Desarrollo")

b) La inclusién del AII en el programa del Comité Mixto de Informacidn de
las Naciones Unidas (CMINU), que se habia reunido en Ginebra del 19 al 23 de abril
de 1982

c) Como una de las actividades complementarias del AII, la organizacidén de
un seminario internacional, celebrado en Viena en junio de 1982, sobre el tema de
la imagen que en los medios informativos se daba de los impedidos y la forma en que
aquéllos trataban el tema. El seminario habia adoptado un proyecto de directrices
para los medios informativos y recomendaciones dirigidas a las organizaciones de
impedidos y para los impedidos, acerca de la planificacidén de sus esfuerzos de
comunicacién. El seminario también habia adoptado recomendaciones para
presentarlas a las Naciones Unidas.
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45. Un observador presentd un informe completo sobre la Conferencia Mundial sobre
las Acciones y Estrategias para la Educacién, Prevencion e Integracién celebrada en
Torremolinos, Espafia, del 2 al 7 de noviembre de 1981, que culmindé en la aprobacién
de la Declaracidén Sundbera (A/36/766), transmitida a las delegaciones en el periodo
de sesiones en Ccurso.

46. Otro representante sefiald gue el Programa de Accién Mundial contenia un
enfoque global sobre cuestiones referentes a los impedidos, que abarcaba todos los

aspectos de la incapacidad y daba orientaciones bdsicas para la accién. El
Programa de Accién Mundial, junto con el Plan de Accidén Afirmativa de Viena, que
fue el resultado del Simposio Mundial de Expertos del AII, proporcionaria
estrategias globales multidisciplinarias ¥y multisectoriales a largo plazo para la
consecucién de los objetivos del AII, Yy al mismo tiempo estableceria pautas para
las actividades de cooperacidén técnica. Se necesitaban mds recursos para lograr la
aplicacién del Programa de Accién Mundial y el Plan de Accién Afirmativa de Viena.
El orador apoyé la proclamacién de un Decenio de las Naciones Unidas para los
Impedidos y propuso que se prolongara la existencia del Fondo Fiduciario del Afio
Internacional de los Impedidos a fin de prestar asistencia a los paises en
desarrollo en la esfera de la prevencién de las incapacidades. El Decenio
constituiria un periodo apropiado para la aplicacidén del Programa de Acciodn
Mundial, sobre todo en el plano nacional. Las recomendaciones del Simposio Mundial
de Expertos del AII eran compatibles con las recomendaciones relativas a la esfera
social que se adoptaron en la Conferencia Cumbre de los Paises No Alineados
celebrada en La Habana (Cuba) del 3 al 7 de septiembre de 1979. Propuso que el
Centro empezara a tomar medidas pricticas para la aplicacién de las recomendaciones
del Simposio Mundial de Expertos.

47. Un representante declard gue en el Programa Mundial de Accién debia prestarse
mayor atencién a las medidas gue habrian de aplicarse en el planc nacional. Era
preciso destacar con mayor claridad la necesidad de establecer un sistema
gubernamental de seguridad social y rehabilitacién de impedidos. La Organizacién
Mundial de la Salud debia elaborar una definicidén mds clara de los conceptos de
deficiencia, incapacidad y minusvalidez. Las definiciones que figuraban en los
pirrafes 6 y 6A del proyecto del Programa de Accidén Mundial (A/AC.197/12 v Corr.l)

eran, a juicio de su delegacién, mids bien vagas e inciertas. El orador estaba de

acuerdo en gue era necesario que los nifios impedidos se capacitaran en escuelas
corrientes.

48. En la quinta sesién, celebrada el 7 de julio de 1982, el observador de
Disabled Peoples' International (Organizacién no gubernamental) presenté un breve
informe de la primera conferencia general de Disabled Peoples' International,
celebrada en Singapur del 30 de noviembre al 4 de diciembre de 198l. Rindié

homenaje luego al Comité Asesor y a la Secretaria de las Naciones Unidas, asi como
a otros organismos internacionales, por el apoyo que habian prestado a la

conferencia y al establecimiento de Disabled Peoples' International.

Medidas que debe tomar el Comité

49. El Comité, en su guinta sesidn, celebrada el 7 de julio, decidié examinar el
proyecto de Programa de Accién Mundial (A/AC.197/12 y Corr.l) de manera oficilosa.
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50. El Comité, en su novena reunidn, celebrada el 13 de julio, finalizd el
proyecto de Programa de Accién Mundial para los Impedidos, a la luz de las
observaciones formuladas por los Estados Miembros, organizaciones internacionales y

organizaciones no gqubernamentales pertinentes, con miras a su aprobacién por la
Asamblea General en su trigésimo séptimo periodo de sesiones (para el texto final

véase la recomendacién 1 (IV) infra).

ar
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IV. CONVENIENCIA DE PROCLAMAR EL PERIODO 1983-1992
DECENTIO DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LOS IMPEDIDOS
(Tema 4)

A. Debate General

51. E©1 Comité examind el tema 4 en sus sesiones sexta y séptima, celebradas el 9y
el 12 de julio.

52. Un representante de la Secretaria presenté el documento de trabajo preparado
por el Secretario General sobre la conveniencia de proclamar el periodo 1983-1992
como Decenio de las Naciones Unidas para los Impedidos (A/AC.197/82/WP.1) e hizo
notar gue la iniciativa habia surgido del Simposio Mundial de Expertos del Afio
Internacional de los Impedidos y habia sido posteriormente recogida por la Asamblea
General en su resolucién 36/77. El documento contenia las opiniones de varios
Estados Miembros, organizaciones gubernamentales y no gubernamentales y Comités
Nacionales del AII.

53. Algunas delegaciones consideraron que el Decenio podria ser el marco apropiado

para dar aplicacidon al Programa de Accién Mundial para los Impedidos, asi como al
Plan de Accién Afirmativa de Viena.

54. Algunas delegaciones se opusieron directamente a la idea de celebrar un
decenio o manifestaron graves reservas al respecto. Indicaron gue ya se habian
organizado varios decenios y que se corria el peligro de que se necesitaran

recursos humanos y materiales susceptibles de ser utilizados para medidas més
pricticas en la aplicacién del Programa de Accidén Muncial para los Impedidos.

55. Los representantes del UNICEF y de Disabled Peoples' International apoyaron la
picpuesta del Decenio.

56. Una delegacidn recordd que el Decenio habia sido pedido en la resolucién
CM/RES 920 (XXXVII) sobre los Impedidos en Africa, aprobada en el 38° periodo de
sesiones del Consejo de Ministros de la Organizacién de la Unidad Africana (OUA) ,
gue trataba del seguimiento del AII. Otro representante declaré gue los paises en
desarrollo necesitarian un Decenio para garantizar la aplicacién del Programa de
Accién Mundial pars los Impedidos y del Plan de Accidén Afirmativa de Viena.

57. Una delegacién destacé que la principal preocupacién del Comité Asesor era la
eficaz aplicacién del Programa de Aceidn Mundial. Como solucién sustitutiva al
Decenio, podrian estudiarse las siguientes propuestas: primeramente, la total
aplicacién del Programa de Accidén Mundial y, en segundo lugar, dos evaluaciones
guinguenales (1987 y 1992) del Programa de Accidén Mundial y su examen por parte del
Consejo Econdémico y Social. :

58. Varias delegaciones hicieron hincapié en la importancia primordial de la

aplicacién del Programa de Accién Mundial sobre todas las demds propuestzs, pero
admitieron que se necesitaba un marco cronoldgico para facilitzar esa aplicacién.



A/37/351/A44.1
Espafiol

Anexo

Pagina 16

59. El observador del Consejo de Organizaciones Mundiales Interesadas en la
Readaptacién de los Impedxdos seflald que las asociaciones miembros del Consejo
habian manifestado su interés en un Decenio y su apoyo & su celebracidn, y que, en

caso de proclamarse ese Decenio, se necesitarian recursos de personal y financieros
suficientes.

60. En la décima sesidn del Comité, celebrada el 14 de julio de 1982, uno de los
representantes recordd que en su tercer periodo de sesiones el Comité Asesor habia
aprobado una resolucidén en la cual se recomendaba que la Asamblea General
considerara la posibilidad de proclamar un dia mundial de los impedidos.

61. Muchas delegaciones se manifestaron a favor de la proclamacién de un dia de
ese caracter, debido a que proporcionaria la oportunidad de poner de relieve
nuevamente las inguietudes gque se habian expresado durante el Afio Internacional de
los Impedidos y, en particular, darian a las organizaciones de personas impedidas

la oportunidad de sefialar sus necesidades y aspiraciones a la atencién del publico
en general.

62. Algunas delegaciones expresaron ciertas dudas en cuanto a la recepcién que un
dia ese caricter podria tener en sus propios paises.

Medidas adoptadas por el Comité

63. En su séptima sesidén, celebrada el 12 de julio, el Comité manifestd que, si
bien no se habia alcanzado un consenso sobre la cuestidn, habia una mayoria a favor
de la proclamacién del periodo 1983-1992 como el Decenio de las Naciones Unidas
para los Impedidos. Hubo, no obstante, acuerdo general en gue la tarea mas
importante en el seguimiento del Afio Internacional de los Impedidos era hallar
medios eficaces para aplicar el Programa de Accién Mundial. El1 Decenio podria ser
un vehiculo adecuado, pero no se debian pasar por alto otras posibilidades.

64. En su décima sesidén, celebrada 21 14 de julio el Comité decidié gque una
evidente mayoria de las delegaciones estaba a favor de declarar un dia mundial de
los impedidos siempre que se preparase en estrecha colaboracidn con las
organizaciones de impedidos y sirviera para despertar el apoyo a las actividades en
pro de los impedidos a escala internacional.

/ooo
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V. POSIBILIDAD DE CREAR UNA TARJETA DE IDENTIDAD
INTERNACIONAL DE CARACTER FACULTATIVO PARA

LOS IMPEDIDOS
(Tema 5)

65. EL Comité examiné el tema 5 en su séptima sesidn, celebrada el 12 de julio
de 1982.

66. El Comité tuvo ante si un informe del Secretario General sobre la viabilidad
de una tarjeta de identidad internacional de caracter facultativo para los
impedidos (A/AC.197/14).

67. Durante el examen del tema, todos los representantes que hicieron uso de la
palabra convinieron en la necesidad de facilitar los viajes de los impedidos y en
la importancia de la posibilidad de tener acceso a los medios de transporte.
Muchas delegaciones describieron la situacidén de sus paises a ese respecto.

68. Sin embargo, varios representantes expresaron la opinién de que la creacién de
una tarjeta de identidad internacional para los impedidos seria un proyecto

complicado con muchos aspectos técnicos, y que plantearia muchos problemas
practicos y juridicos.

69. Se dijo también que la propuesta de la tarjeta de identidad contenida en una
resolucidn del Consejo de Europa sélo habia sido adoptada por tres Estados
miembros, y que la utilizacién de dicha tarjeta no se habia hecho ain efectiva
debido a problemas administrativos.

70. Se sefiald también el problema de la falta de definiciones de la incapacidad

universalmente aceptadas, requisito basico para la creacidn de una tarjeta de
identidad para los impedidos.

71. Unos pocos representantes expresaron reservas con respecto a la citada

propuesta, y afirmaron que no responderia ni a los fines ni a los objetivos del
Programa de Accién Mundial y podria proporcionar ademas una oportunidad de

discriminacidén contra los no usuarios de la tarjeta.

72. Se dijo que las autoridades de los servicios de transporte estaban ya
estudiando las necesidades de los impedidos, y que este hecho debia alentarse. A
este respecto, unos pocos representantes sugirieron que el Centro de Desarrollo
Social y Asuntos Humanitarios desempefiara un papel en la elaboracién de normas de
accesibilidad para su utilizacién por las autoridades de los servicios de
transporte, en consulta con los propios impedidos.

Medidas adoptadas por el Comité

73. En su séptima sesién, celebrada el 12 de julio de 1982, el Comité Asesor
decidiés
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a) Tomar nota del informe del Secretario General sobre la posibilidad gde
crear una tarjeta de identidad internacional de caracter facultativo para

los impedidos (A/AC.197/14)%

b) Pedir al Secretario General que continuase estudiando el tema del acceso

de los impedidos a los sistemas de transportes, teniendo presentes las
opiniones expresadas por los miembros del Comi%é.

/oo
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VI. ACTIVIDADES A CORTO PLAZO EN EL PLANO INTERNACIONAL
PARA ASEGURAR EL SEGUIMIENTO DEL ARO INTERNACIONAL
DE LOS IMPEDIDOS

(Tema 6)
74. El Comité examind el tema 6 en su sexta sesidén, celebrada el 9 de julio.

75. E1 Presidente del Comité Asesor presentd el tema e hizo notar gue los
temas 3, 4 v 6 del programa estaban interrelacionados.

76. En 1a misma sesidn, el representante del Canadd presentd un documento de
trabajo (A/AC.197/82/WP.2) que contenia propuestas para su posible inclusién en un
proyecto de resolucién cuya aprobacién el Comité Asesor recomendaba a la Asamblea
General en su trigésimo séptimo periodo de sesiones, relativo a imiciativas a corto
plazo para asegurar el seguimiento del Afio Internacional de los lmpedidos.

77. Durante el examen de las propuestas, un representante destacd que era
importante que se considerase la publicacién y distribucidn del Programa de Accidn
Mundial para los Impedidos. Dicho representante propuso que el parrafo 4 del
proyecto de resolucidén se refiriese no sélo a la prevencién, sino también a
actividades generales relacionadas con cuestiones de incapacidades.

78. El observador de Disabled People's International propuso gue el proyecto de
resolucidn recomendase que se definiera nuevamente, a la luz de los debates
celebrados en el actual periodo de sesiones del Comité Asesor, el concepto de
incapacidad ya definido por la OMS.

79. Con referencia al parrafo 3 del proyecto de resolucidn, se expresaron
cpiniones divergentes acerca de la expresién "dentro de los presupuestos
existentes", relativa a los medios necesarios para llevar a cabo las actividades
propuestas en el documento de trabajo.

80. El representante de la CESPAP subrayé gue esa Comisidn tropezaria con el
problema de la falta de recursos presupuestarios suficientes para aplicar las
recomendaciones del Comité Asesor.

81. El representante del UNICEF seflald las posibilidades de financiacidn con cargo
a otras fuentes.

82. FEl Presidente apoyd la sugerencia de la delegacidn de un pais en desarrollo de

gue se encomendara a la Quinta Comisidn, en el trigésimo séptimo periodo de
sesiones de la Asamblea General, el examen de las consecuencias financieras de la
recomendacién propuesta.

83. Se 1legé a la conclusién de que las enmiendas al proyecto de resolucién

propuestas durante el debate fuesen examinadas por un grupo de redaccidon antes de
presentar un proyecto definitivo a la sesién plenaria.

fooe
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84. En la novena sesidn, celebrada el 13 de julio, el Vicepresidente del Comité,
el Sr. A.O. Periquet (Filipinas) presentd un proyecto de resolucidn (A/AC.197/L.22)
titulado "Examen de actividades a corto plazo a realizarse a nivel internacional”
que habia preparado sobre la base de consultas oficiosas.

85. Se revisd el titulo del proyecto de resolucién a fin de que fuera "Examen de
actividades a corto plazo a realizarse a nivel internacional con miras a poner en
practica el Programa de Accidn Mundial para los Impedidos".

86. Se celebraron algunos debates sobre la conveniencia de distribuir el Plan de
Accién Afirmativa de Viena" (IYDP/SYMP/L.2/Rev.l) que habia sido aprobado por el
Simposio Mundial de Expertc . sobre cooperacidn técnica entre paises en desarrollo y
asistencia técnica en materia de prevencién de incapacidades y rehabilitacidén de
impedidos, como anexo al Programa de Accidén Mundial.

87. Si bien la idea no parecia praictica en el presente contexto, el Comité Asesor
expresd la esperanza de gue el Centro de Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios

encontrara los medios de asegurar una distribucién mds amplia del Plan.

88. Varias delegaciones analizaron el parrafo 12 Jel proyecto de resolucidn en el
cual se pide al Secretaric General que convogue en 1985 a una reunién de expertos,
integrada en su mayor parte por impedidos, para que pase revista a las actividades
complementarias del Afio Internacional de los Impedidos y que sea andloga al
Simposio Mundial de Expertos sobre cooperacidn técnica entre paises en desarrollo y
asistencia técnica en materia de prevencidén de incapacidades y rehabilitacidn de
impedidos celebrado en Viena en noviembre de 1981.

89. Hubo cierta divergencia de opiniones en cuanto a la fecha en gue debia
convocarse 1a reunién de expertos. Varias delegaciones sostuvieron gue esa reunidn
no deberia celebrarse sino después de la fecha propuesta.

90. .e seflalé a la atencidn el hecho de que en el dltimo parrafo del Programa de
Accidén Mundial se recomienda que la primera revisidén del Programa de Accidén se
lleve a cabo en 1987. A la luz de ese hecho, 1985 seria aparentemente una buena
oportunidad para celebrar una reunién de expertos como preparativo para esa
revision.

91. Se decidid por Ultimc insertar las palabras ",de ser posible," en el primer
renglén del pirrafo 12 del proyecto de resolucidn, después de las palabras
"convogue en 1985",

92, Un representante de la Secretaria formuld observaciones sobre determinados
parrafos del proyecto de resolucidn gue podrian tener algunas consecuencias
financieras. Seflald que habida cuenta de las limitaciones de tiempo no era posible
indicar ningin detalle. No obstante, los parrafos 1, 3, 5, 8 y 12 podrian tener
consecuencias financieras. Sefald a la atencidén del Comité el hecho de que el
Secretario General celebraria las consultas necesarias oportunamente y prepararia
una exposicién mis detallada para presentarla a la Asamblea General en su trigésimo
séptimo periodo de sesiones, cuando ésta examine el informe del Comité Asesor sobre
su cuarto periodo de sesiones.
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Medidas adoptadas por el Comité

93. El Comité aprobd el proyecto de resolucién en su forma enmendada (para el
texto, véase la resolucidén 2 (IV), infra).
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VII. DISCURSOS DE CLAUSURA

94. Al comienzo de la décima sesion del Comité, celebrada el 14 de julio de 1982,
el Principe Talal Bin Abdel Aziz de Arabia Saudita, Enviado Especial del UNICEF,
pronuncid un discurso ante la sesién plenaria del Comité Asesor. Manifesté que le
complacia poder usar de la palabra en el cuarto periodo de sesiones del Comité
Asesor, que habia trabajado arduamente durante muchos afios por una noble causa.
Aaradecidé a los expertos internacionales y les recordé al mismo tiempo que todavia

quedaba mucho por bhacer.

95. La mayoria de los impedidos vivian en los paises pobres del mundo. Aungue el
orador no habia participado directamente en las actividades del Afio Internacional,
tenia mucho interés an el problema de las incapacidades y en adelante ése seria un
interés personal. Arabia Saudita y los demds paises del Golfo comenzaban a dar
gran importancia a ese tema. Todos los paises ricos debian participar en los
esfuerzos para promover la causa de los impedidos y asignarle recursos.

96. Al final de la sesidén, la Sra. Shahani, Subsecretaria General de Desarrollo
Social y Asuntos Humanitarios, pronuncié una breve alocucidén ante el Comité

Asesor. Dijo que el Programa de Accién Mundial que acababa de terminar el Comité
Asesor ers el resultado culminante del Afio Internacional de los Impedidos. La
oradora sefald que se habia dado al Centro un mandato renovado para vigilar y
evaluar el propuesto Programa de Accién Mundial. Sugiridé que el Centro, en su
caradcter de punto de concentracién de los impedidos, diese prioridad a: a) el
enlace con los comités nacionalesjy b) la promocidn de la cooperacién internacionalj
c) el apoyo a las organizaciones de impedidos; d) el desarrollo del concepto de

equiparacién de oportunidades.

97. La oradora manifestd asimismo gue la existencia del Fondo Fiduciario para el
Afio Internacional de los Impedidos facilitaria considerablemente los servicios de

asesoramiento y apoyo que presta el Centro y la creacidn de nuevas organizaciones
de impedidos.

98. En su discursc de clausura, el Presidente del Comité Asesor expresd su
reconocimiento por la labor cumplida por el Comité, en particular, la finalizacidn
del Programa de Accién Mundial para los Impedidos. Exhorté a los gobiernos a gue,

en sus delegaciones al trigésimo séptimo periodo de sesiones de la Asamblea
General, incluyesen a miembros del Comité Asesor para el Afio Internacional de los
Impedidos.
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VIII. RECOMENDACIONES APROBADAS POR EL COMITE ASESOR
EN SU CUARTO PERIODO DE SESIONES

99, En su cuarto periodo de sesiones, celebrado en Viena del 5 al 14 de julio
de 1982, el Comité Asesor para el Afio Internacional de los Impedidos aprobd las
recomendaciones siguientes:

1 (IV). Proyecto de Programa de Accién Mundial para los Impedidos

El Comité Asesor para el Afio Internacional de los Impedidos,

Recomienda a la Asamblea General la aprobacién del proyecto de Programa
de Accién Mundial para los Impedidos que figura a continuacién:

Proyecto de Programa de Accidén Mundial
para los Impedidos

I. OBJETIVOS, ANTECEDENTES Y CONCEPTOS

A. Objetivos

1. El propésito del Programa de Accidén Mundicl para los Impedidos es
promover medidas eficaces para la prevencién de la incpacidad, la
rehabilitacién y la realizacién de los objetivos de “participacién plena" de
los impedidos en la vida social y el desarrollo y de "igualdad". Esto
significa oportunidades iguales a las de toda la poblacidn, y una
participacién equitativa en el mejoramiento de las condiciones de vida
resultante del desarrollo social y econdmico. Estos conceptos deben aplicarse
con el mismo alcance y con la misma urgencia en todos los paises,
independientemente de su nivel de desarrollo.

B. Antecedentes

2. A causa de deficiencias mentales, f{sicas o sensoriales, hay en el mundo
mas de 500 millones de personas impedidas, a las que se deben reconocer los
mismos derechos, y brindar iguales oportivnidades, que 3 todos los demas seres
humanos. Con demasiada frecuvencia, estas personas han de vivir en condiciones
de desventaja debido a barreras fisicas y sociales existentes en la sociedad

gue se oponen a su plena participacién. El resultado es que millones de nifios
y adultos del mundo entero arrastran a menudo una existencia marcada por la

segregacidn y degradacidn.

3. El analisis de la situacién de los impedidos debe efectuarse dentro del
contexto de distintos niveles de desarrollo econémico y social y de diferentes
culturas. Sin embargo, en todas partes la responsabilidaa fundamental de
remediar las condiciones que conducen a la aparicién de deficiencias y de
hacer frente a las consecuencias de las incapacidades recae en los gobiernos.
Esto no reduce la responsabilidad de la sociedad en general, ni de los
individuos ni organizaciores. ILos gobiernos deben ser los primeros en
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despertar la conciencia de las poblaciones en cuanto a los'beneficios que se
obtendrian para los individuos y la sociedad de la inclusidn de los impedidos
en todas las esferas de la vida social, econdmica y politica. Los gobiernos
deben velar también por que las personas que se ven en situacion de
dependencia debido a incapacidades graves tengan oportunidad de alcanzar
niveles de vida iguales a los de sus conciudadanos. Las organizaciones no
gubernamentales pueden prestar asistencia a los gobiernos de diversa manera,
formulando las necesidades, sugiriendo soluciones adecuadas o proporcionando
servicios complementarios a los proporcionados por los gobiernos. La
participacidén de todos los sectores de la poblacién en los recursos
financieros y materiales, sin omitir las zonas rurales de los paises en
desarrollo, podria ser muy importante para las personas impedidas, ya que
podria traducirse en un aumento de los servicios comunitarios y en la mejora
de las oportunidades econdmicas.

4. Podrian impedirse muchas incapacidades adoptandc medidas contra la
nutricién deficiente, la c¢~ntaminacién ambiental, la falta de higiene, la
atencién prenatal y posnatal insuficiente, las enfermedades transmisibles por
el agua y los accidentes de toda clase. Mediante la expansidn a nivel mundial
de los programas de inmunizacidén, la comunidad internacional vodria lograr
avances importantes contra las incapacidades causadas por la poliomielitis, el
sarampidén, el tétano, la tos convulsiva, la difteria y, en menor grado, la
tubercuiosis.

5. En muchos paises, los requisitos previos para el logro de las finalidades
del Programa son el desarrollo econdmico y social, el suministro de servicios
amplios a toda la poblacién en la esfera humanitaria, la redistribucién de los
recursos y los ingresos y el mejoramiento de los niveles de vida de la
poblacién. Es necesario realizar todos los esfuerzos posibles para impedir
guerras que den lugar a devastacidn, catdstrofe y pobreza, hambre,
sufrimientos, enfermedades e incapacidades de gran nimero de personas y, por
consiguiente, adoptar medidas a todos los niveles que permitan reforzar la paz
y la seguridad interi.acionales, solucionar todas las controversias
internacionales por medios pacificos y eliminar todas las formas de racismo y
discriminacién racial en paises en donde todavia existen. También seria
conveniente recomendar a todos lcs Estados Miembros de las Naciones Unidas que
utilicen al maximo sus recursos con fines pacificos, incluidas la prevencién
de las incapacidades y las necesidades de las personas impedidas. Todas las
formas de asistencia técnica que ayuden a los paises en desarrollo a acercarse
a estos objetivos pueden apoyar la ejecucidn del Programa. Con todo, el .ogro
de esos objetivos requiere periodos prolongados de esfuerzos durante los
cuales es probable que aumente el numero de impedidos. De no haber medidas
correctivas eficaces, las consecuencias de la incapacidad afladirin obstaculos
al desarrollo. Por “anto, es esencial que todas las naciones incluyan en sus
planes de desarrollo general medidas inmediatas para la prevencidn de la
incapacidad, para la rehabilitacidn de los impedidoz y para la equiparacidén de
las oportunidades.
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C. Definiciones

6. La Organizacién Mundial de la Salud, en el contexto de la experiencia en
materia de salud, establece la distincidn siguiente entre deficiencia,
incapacidad y minusvalidez:

"peficiencias Una pérdida o anormalidad permanente O transitoria

- psicoldgica, fisioldgica, o anatdmica - de estructura o funcidn.
Incapacidad:s Cualquier restriccién o impedimento del funcionamiento de
uvna actividad, ocasionados por una deficiencia, en la forma o dentro del
dmbito considerado normal para el ser humano. Minusvalidez: Una
incapacidad que constituye una desventaija para una persona dada en cuanto
limita o impide el cumplimiento de una funcién que es normal para esa
persona segin la edad, el sexo y los factores sociales y culturales.” a/

7. La minusvalidez constituye, por consiguiente, una funcidén de la relacidn
entre las personas impedidas y su ambiente. Ocurre cuando esas personas
enfrentan barreras culturales, fisicas o sociales que les impiden el acceso a
los diversos sistemas de la sociedad Gue estdn a disposicién de los demds
ciudadanos. La minusvalidez es, por tanto, la pérdida o la limitacién de las
oportuinidades de participar en la vida de la comunidad en un pie de igualdad
con los demas.

8. Los impedidos no forman un grupo homogéneo. Por ejemplo, los enfermos
mentales y los retardados mentales, los que sufren de incapacidades visuales,
auditivas o de la palabra, los que adolecen de movilidad restringida o de las
llamadas "incapacidades médicas": todos ellos se enfrentan a barreras
diferentes, de indole diferente, y gue han de superarse de maneras diferentes.

9. Las definiciones siguientes se han formulado desde ese punto de vista.
Las medidas de accidn pertinentes propuestas en el Programa Mundial se definen
como de prevencidn, rehabilitacidn y equiparacién de oportunidades.

10. Prevencién significa la adopcién de medidas encaminadas a impedir que se
produzcan deficiencias fisicas, mentales y sensoriales (prevencidn primaria) o
a impedir que las deficiencias, cuando se han producido, tengan consecuencias
fi{sicas, sicoldégicas y sociales negativas.

11. La rehabilitacién es un proceso de duracién limitada y con un objetivo
definido, encaminado a permitir que una persona con deficiencias alcance un
nivel fisico, mental y/o social funcional dptimo, proporciondndole asi los

medios de modificar su propia vida. Puede comprender medidas encaminadas a
compensar la pérdida de una funcidén o una limitacién funcional (por ejemplo,

mediante ayudas técnicas) y otras medidas encaminadas a facilitar ajustes o
reajustes sociales.

a/ International Classification of Impairments, Disabilities and
Handicaps, organizacién Mundial de la Saivd, Ginebra, 1980.
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12. Equiparacién de oportunidades significa el proceso mediante el cual el
sistema general de la sociedad, tal como el medio fisico y cultural, la
vivienda y el transporte, los servicios sociales y sanitarios, las
oportunidades de educacidn y trabajo, la vida cultural y social, incluidas las
inatalaciones deportivas y de recreacién, se hacen accesibles para todos.

D. Prevencidn

13. La estrategia de prevencion es fundamental para reducir la incidencia de
deficiencias e incapacidades. los principales elementcs de tal estrategia
serdn diversos segin el estado de desarrollo del pais de que se trate, y son
los siguientes:

a) Las medidas mds importantes para la prevencién de deficiencias son:
evitacidn de la gquerraj; mejora de la situacidn educativa, econdmica y social
de los grupcs menos favorecidosp identificacién de los tipos de deficiencia y
de sus causas dentro de zonas geograficas definidas: introduccién de medidas
de intervencién especificas gracias a mejnres practicas de nutricidn; mejora
de los servicios sanitarios, servicios de deteccién temprana y diagnosiss
cuidado prenatal y posnatalj educacidn apropiada en materia de cuidado
sanitario, incluida la educacidén de los pacientes y los médicos, planificacidn
familiar, legislacién y reglamentacidn; modificacidén de los estilos de vidaj
gservicios de colocacidn selectivaj educacidén relativa a peligros ambientales)
y estimulo a la formacién de familias y comunidades mejor informadas y
fortalecidas.

b) En la medida en gque tiene lugar el desarrollo, se reducen antiquos
peligros y surgen otros nuevos. Esta evolucién de las circunstancias requiere
cambios en la estrategia, tales como programas de intervencién en materia de
nutricidn dirigidos a grupos determinados de la poblacidn que estén en mayor
peligro debido a una deficiencia de vitamina Aj mejor cuidado médico para las
personas de edad avanzadaj formacidn y reglamentacién para reducir los
accidentes en la industria, en la agricultura, en los caminos y en el hogar)
lucha contra la contaminacidén ambiental y contra el uso y el uso indebido de
las drogas y el alcohol; necesidad de prestar atencidn adecuada a la
estrategia de la OMS de Salud para Todos para el Afio 2000 mediante el cuidado
sanitario primario.

14. Deben adoptarse medidas para la deteccidén mds temprana posible de los
gintomas y seflales de deficiencia, seguidas inmediatamente de las medidas
curativas o correctivas necesarias que puedan impedir la incapacidad o, por lo
menos, producir reducciones apreciables de su gravedad, y que puedan impedir a
veces que se convierta en una condicién permanente. Para la deteccidn
temprana es importante asegurar una educacién y orientacién adecuadas de las
familias, y la prestacidén de asistencia técnica a las mismas por los servicios
médicos y sociales.
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E. Rehabilitacidn

15. La rehabilitacidén suele incluir los siguientes tipos de serviciosi
a) Deteccidén temprana, diagnosis e intervencidny

b) Atencién y tratamiento médicosj

c) Asesoramiento y asistencia sociales, sicoldgicos y de otros tipos)

d) Capacitacién en actividades de autocuidado incluidos los aspectos de
la movilidad, las comunicaciones y las habilidades de la vida cotidiana, con

las disposiciones especiales que se requieran, por ejemplo, para las personas
con defectos auditivos o visuales y para los retrasados mentales)

e) Suministro de ayudats técnicas y de movilidad y otros dispositivos)
f) Servicios educacionales especializados)

g) Servicios de rehabilitacidén profesional (inclusive orientacién
profesional, colocacién en empleo normal o protegido);

h) Seguimiento.

1€. En toda la labor de rehabilitacidn, hay que centrarse siempre en las
aptitudes de la persona, cuya integridad y dignidad deben respetarse. Se debe
dar médxima atencién al proceso normal de desarrollo y maduracidén de los nifios
impedidos. Se deben utilizar las capacidades de los adultos impedidos para
trabajar y realizar otras actividades.

17. En las familias y en las comunidades de los impedidos existen recursos
importantes para la rehabilitacién. Al ayudar a lcs impedidos se debe hacer
todo lo posible para mantener unidas sus familias, para que puedan vivir en
sus propias comunidades, y para apoyar a las families y los grupos
comunitarios que trabajan en pro de este objetivo. Al planificar los
programas de rehabilitacién y de apoyo, es esencial tener en cuenta las
costumbres y las estructuras de la familia y de la comunidad y fomentar su
capacidad de respuesta ante las necesidades del impedido.

18. En todo lo posible, se deben proporcionar servicios para los impedidos
dentro de las estructuras sociales, sanitarias, educativas y laborales
existentes en la sociedad. Estas comprenden todos los niveles de cuidado
hospitalario) educacién primaria, secundaria y superiorj programas generales
de capacitacién profesional y colocacidén en puestos de trabajo y medidas de
sequridad social y servicios sociales. Los servicios de rehabilitacién tienen
por objeto facilitar la participacién de las personas impedidas en servicios y
actividades ordinarios de la comunidad. La rehabilitacién debe tener lugar en
la mayor medida posible en un medio natural, apcyado por servicios basados en
la comunidad y por instituciones especializadas. Han de evitarse las grandes

[ooe



A/37/

351/Add.1

Espafiol

Anexo
Pdgin

a 28

instituciones. Cuando se reguieran instituciones especializadas, éstas deben
organizarse de tal modo que garanticen una integracion pronta y duradera de
los impedidos en la sociedad.

19. Los programas de rehabilitacidén deben concebirse de modo tal que permitan
a los impedidos participar en el disefio y la organizacién de los servicios que
ellos y sus familias consideren necesarios. El propio sistema debe
proporcionar los procedimientos para la participacién de los impedidos en la
adopcién de decisiones relativas a su rehabilitacién. En el caso de las
personas que no estén en condiciones de participar por si mismas en forma
adecuvada en decisiones que afectan a sus vidas (como son, por ejemplo, las

personas que sufren incapacidades mentales graves), sus familiares, o
representantes designados con arreglo a la ley, deberan participar en la
planificacién y en la adopcidn de decisiones.

20. Se deben intensificar los esfuerzos encaminados a crear servicios de
rehabilitacién integrados en otros servicios y facilitar el acceso a ellos.
Estos servicios no deben basarse en equipo, materias primas y tecnologia de
elevado costo. Debe incrementarse la transferencia de tecnologia entre las
naciones, centridndola en métodos que sean funcionales y que estén en
consonancia con las circunstancias.

F. Equiparacidén de oportunidades

2l. Para lograr los objetivos de "participacién e igualdad plenas", no bastan
las medidas de rehabilitacidn orientadas hacia los impedidos. La experiencia
ha demostrado que es en gran parte el medio el que determina el efecto de una
deficiencia o incapacidad sobre la vida diaria de la persona. Una persona es
minusvdlida cuando se le niegan las oportunidades de que se dispone en general
en la comunidad y que son necesarias para los elementos fundamentales de la
vida, incluida la vida familiar, la educacién, el empleo, la vivienda, la
sequridad financiera y personal, la participacidén en grupos sociales Yy
politicos, las actividades religiosas, las relaciones intimas y sexuales, el
acceso a instalaciones publicas, la libertad de movimiento y el estilo general
de la vida diaria.

22. A veces las sociedades se ocupan sdlo de las personas gue estan en plena
posesién de todas sus facultades fisicas y mentales. Las sociedades deben
reconocer que, pese a los esfuerzos que se hagan en materia de prevencidn,
siempre habra un nimero de personas con deficiencias e incapacidades, y que
deben identificar y eliminar obstdculos a la participacidén plena. Asi, en lo
posible, la enseflanza debe realizarse dentro del sistema escolar normal, si es
pedagdgicamente factible, el trabajo debe pProporcionarse mediante empleo
abierto, y la vivienda, en la misma forma que para la poblacidn en general.
Todos los gobierros deben procurar que los beneficios obtenidos gracias a los
programas de desarrollo lleguen también a los ciudadanos impedidos. En el
proceso de planificacidén general y en la estructura administrativa de todas
las sociedades debieran incorporarse medidas en este sentido. Los servicios
especiales que pudieran necesitar los impedidos han de formar parte, en todo
lo posible, de los servicios generales de un pais.

/O.c



A/37/351/Add.1
Espafiol

Anexo
Pdgina 29

23, ILo dicho no sie aplica solamente a los gobiernos. Todas las personas que
tienen a su cargo algin tipo de empresa deben hacerla accesible a personas con
incapacidades. Esto se aplica a entidades publicas de diversos niveles, a
organizaciones no gubernamentales, a empresas y a individuos. Se aplica
también en el plano internacional.

24. Las personas con incapacidades permanentes que necesitan servicios de
apoyo comunitario, ayudas técnicas y equipo que les permita vivir lo mas
normalmente posible tanto en sus hogares como en la comunidad, deben tener
acceso a tales servicios. Las personas que viven con impedidos y les ayudan
en sus actividades diarias deben también recibir apoyo que les permita gozar
de periodos de descanso y distensién adecuados y de oportunidades para
desarrollar sus propias actividades.

25. El principio de la igualdad de derechos para los impedidos y los no
impedidos significa que las necesidades de todo individuo son de la misma
importancia, que estas necesidades deben constituir la base de la
planificacién de las sociedades, y que todos los recursos deben emplearse de
tal manera que garanticen una oportunidad igual de participacién a cada
individuo. Las politicas en materia de incapacidades deben asegurar el acceso
de los impedidos a todos los servicios de la comunidad.

26. Asi como los impedidos tienen derechos iguales, tieren también
obligaciones iguales. Es su deber participar en la creacion de la sociedad.
Las sociedades deben elevar el nivel de expectativas en lo que respecta a
personas impedidas, y movilizar asi todos sus recursos para el cambio social.
Esto significa, entre otras cosas, que a los impedidos jovenes se les han de
ofrecer, oportunidades de carrera y formacidén profesional y no jubilaciones
prematuras o asistencia publica.

27. De las personas con incapacidades se debe esperar que desempefien su papel
en la sociedad y cumplan sus obligaciones como adultos. La imagen de los
incapacitados depende de actitudes sociales basadas en factores diferentes,
gue pueden constituir la mayor barrera a la participacién y a la igualdad.
Solemos ver la incapacidad que acusa el bastén blanco, las muletas, las ayudas

auditivas y las sillas de ruedas, pero no a la persona. Lo que se requiere es
concentrarse en la capacidad del impedido, y no en su incapacidad.

28. En todo el mundo, las personas impedidas han empezado a unirse en
organizaciones en defensa de sus propios derechos para ejercer influencia
sobre los érganos normativos de los gobiernos y sobre todos los sectores de la
sociedad. La funcién de esas organizaciones comprende proporcionar un medio
de expresidn propio, identificar necesidades, expresar opiniones sobre
prioridades, evaluar servicios y promover el cambio y la conciencia piblica.
Como vehiculo de autodesarrollo, tales organizaciones proporcionan la
oportunidad de desarrollar aptitudes en el proceso de negociacién, capacidades
en materia de organizacién, apoyo mutuo, distribucidén de informacién y, a
menudo, aptitudes y oportunidades profesionales. Dada su vital importancia
para el proceso de participacién, es imprescindible que se estimule su
desarrollo.
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29. Las personas mentalmente incapacitadas estian empezando a reclamar un
medio de expresidn propio y a insistir en su derecho a participar en la
adopcidén de decisiones y en la discusién. Incluso aquellos individuos de
limitadas aptitudes de comunicacidén se han mostrado capaces de expresar su
punto de vista. A este respecto, tienen mucho que aprender del movimiento de
autorepresentacién de personas afectadas de otras incapacidades. Este proceso
se debe estimular.

30. Debe prepararse y divulgarse informacién a fin de mejorar 1a'sitgac§6n de
los impedidos. Debe procurarse que todos los medios de informacidn publica
corperen presentando estas cuestiones, al piblico y a los propios impedidos,

de forma tal que fomente la comprensidn de las necesidades de los impedidos y
evite que prosperen los lugares comunes Y los prejuicios tradicionales.

G. Conceptos adoptados dentro del Sistema de las Naciones Unidas

31. En la Carta de las Naciones Unidas se concede importancia prinordial a
los principios de la paz, la reafirmacidn de la fe en los derechos humanos y
las libertades fundamentales, la dignidad y el valor de la persona humana y la

promocién de la justicia social.

32. En la Declaracidn Universal de Derechos Humanos se afirma el derecho de
todas las personas, sin distincidn alguna, al matrimonio, a la propiedad, a
igual acceso a los servicios publicos, a la sequridad social y a la
realizacién de los derechos econdmicos, sociales y culturales. Los Pactos
Internacionales de Derechos Humanos b/, la Declaracién de los Derechos del
Retrasado Mental ¢/ y la Declaracidn de los Derechos de los Impedidos 4/ dan
expresién concreta a los principios contenidos en la Declaracidn Universal de
Derechos Humanos.

33. En la Declaracidén sobre el Progreso y el Desarrollo en lo Social e/ se
proclama la necesidad de proteger los derechos de las personas fisica y
mentalmente menos favorecidas y asegurar su bienestar y rehabilitacién. Se

garantiza a todos el derecho a trabajar y la oportunidad de hacer un trabajo
Util y productivo.

b/ Resolucidén 2200 A (XXI) de la Asamblea General.
S/ Resolucidn 2856 (XXVI) de la Asamblea General.
d/ Resolucidn 3447 (XXX) de la Asamblea General.
e/ Resolucidén 2542 (XXIV) de la Asamblea General.
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34. Dentro de la Secretaria de las Naciones Unidas, diversas oficinas
desarrollan actividades relacionadas con los mencionados conceptos como
también con el Programa Mundial de Accién. Entre ellas figuran: la Divisidn
de Derechos Humanos, el Departamento de Asuntos Econdmicos y Sociales
Internacionales, el Departamento de Ccoperacién Técnica para el Desarrollo, el
Departamento de Informacién Piblica, la Division de Estupefacientes y la
Conferencia de las Naciones Unidas sobre Comercio y Desarrollo. Incumbe
también un papel importante a las comisiones regionales: la Comisidn
Econdémica para Africa en Addis Abeba (Etiopia), la Comisidn Econdmica para
Europa en Ginebra (Suiza), la Comisién Econémica para América Latina en
Santiago de Chile, la Comisién Econémica y Social para Asia y el Pacifico en

Bangkok (Tailandia) y la Comisién Econdmica para Asia Occidental en Beirut
(Libano) .

35. Otros programas y organizaciones de las Nacione- Unidas han adoptado

enfoques relacionados con el desarrollo gque son importantes para la aplicacién
del Programa de Accién Mundial para los Impedidos. Entre zstos enfoques se
encuentrans

a) El mandato contenido en la resolucidn 3405 (XXX) de la Asamblea
General sobre las "Nuevas Dimensiones de la Cooperacidn Técnica" en la cual
entre cotras cosas encarga al Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo que tenga en cuenta la importancia de llegar a los sectores mas
pobres y mas vulnerables de la sociedad al responder a las solicitudes de
ayuda de los gobiernos para satisfacer las necesidades mis urgentes y criticas
de tales sectores; y que abarca los conceptos de la cooperacién técnica entre
paises en desarrollo;

b) El concepto de servicios basicos para todos los nifios, del Fondo de
las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), y la estrategia adoptada por el
Fondo en 1980 para destacar el fortalecimiento de los recursos de la familia y
la comunidad para ayudar a los nifios impedidos en sus ambientes naturales;

c) La Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los
Refugiados (ACNUR), con su programa para refugiados impedidoss

d) El Organismo de Obras Piblicas y Socorro de las Naciones Unidas para
los Refugiados de Palestina en el Cercano Oriente (OOPS), gque se preocupa,
entre otras cosas, de la prevencién de deficiencias entre los refugiados de

Palestina y la reduccion de las barreras sociales y fisicas a que hacen frente
los miembros impedidos de la poblacién de refugiados)

e) Los conceptos, preconizados por la Oficina del Coordinador de las

Naciones Unidas para el Socorro en Casos de Desastre, de medidas concretas de
preparacién para casos de desastre y prevencidén para los ya impedidos, y de
prevencién de la incapacidad permanente como consecuencia de lesiones o
tratamiento recibido en el momento del desastrej

£) El Centro de las Naciones Unidas para los Asentamientcs Humanos, que
se ocupa de las barreras fisicas y el acceso general al medio ambiente fisicoy

[oeo



A/37/351/Ad44.1
Espafiol

Anexo

Pagina 32

g) La Organizacidén de las Naciones Unidas para el Desarrollo Industrial
(ONUDI), cuyas actividades abarcan la produccidn de medicamentos esenciales
para la prevencién de la incapacidad como también de accesorios técnicos para
los impedidos.

36. los organismos especializados del sistema de las Naciones Unidas que se
ocupan de promover, apoyar y desarrollar actividades sobre el terreno tienen
un largo historial de labor en pro de los impedjidos. Los programas de
prevencidn de incapacidades, nutricidn, higiene, educacién de nifios y adultos
impedidos, capacitacién profesional, colocacidén en puestos de trabajo, etc.,
representan un acervo de experiencia y de pericia que brinda oportunidades
para futuros logros y, al mismo tiempo, hace posible compartir esa experiencia
con organizaciones nacionales y no gubernamentales que se hallan al servicio
de los impedidos. Se incluyen ahi:

a) La estrategia de necesidades bdsicas de la Organizacidn
Internacional del Trabajo (OIT), y los principios enunciados en la
Recomendacidn No. 99 de esa Organizacidn sobre rehabilitacidn profesional de
impedidos, de 19553

b) La importancia gue atribuye la Organizacidén de las Naciones Unidas
para la Agricultura y la Alimentacidén (FAO) a la relacidén entre nutricidn e
incapacidads

c) El concepto de educacién adaptada recomendado por un grupo de
expertos de la Organizacién de las Naciones Unidas para la Fducacidn, la
Ciencia y la Cultura (UNESCO) sobre educacidén de personas impedidas se ha
visto reforzado por dos principios rectores de la Declaracidén Sundberg £/

- Las personas impedidas deben recibir de la comunidad servicios
adaptados a sus necesidades personales especificasjp

- Mediante una descentralizacidn y sectorizacién de servicios, las
necesidades de las personas impedidas se deben tener en cuenta y

satisfacer dentro del marco de la comunidad a que pertenecen.

d) El Programa de la Organizacién Mundial de la Salud "Salud para Todos
en el Afio 2000" y el enfoque de atencién sanitaria primaria conexo, a través
del cual los Estados miembros de la Organizacidn Mundial de la Salud vya se han
comprometido a trabajar en pro de la prevencidn de enfermedades y deficiencias
que originen incapacidades. El concepto de atencidén sanitaria primaria
elaborado por la Conferencia Internacional sobre Atencidén Primaria de la Salud
celebrada en Alma-Ata en 19783 la aplicacidn de este concepto a los aspectos
sanitarios de la incapacidad se describe en la norma de politica al respecto

de la Organizacién Mundial de la Salud, aprobada por la Asamblea Mundial de la
Salud en 19783

£/ A/36/766.
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e) La Organizacidén de Aviacidn Civil Internacional (OACI) ha aprobado
recomendaciones a los Estados contratantes con respecto a facilidades de
desplazamiento y suministro de servicios a los pasajeros impedidos)

£) El Comité Ejecutivo de la Unién Postal Universal (UPI) ha aprobado

una recomendacidén por la que invita a las administraciones postales de todos
los paises a mejorar el acceso a sus instalaciones para las personas impedidas.

ar



A/37/

351/Ad44.1

Espafiol

Anexo
Pigin

a 34

II. SITUACION ACTUAL

A. Generalidades

37. En el mundo de hoy hay un nimero grande y creciente de personas con
incapacidades. lLa cifra estimada de 500 millones se ve confirmada por los
resultados de encuestas de sectores de la poblacidn, unidos a las
observaciones de investigadores experimentados. En la mayoria de los paises,
por 10 menos una de cada diez personas tiene una deficiencia fisica, mental o
sensorial, y por lo menos el 25% de toda poblacién se ve adversamente afectada
por la presencia de incapacidades.

38. Las causas de las deficiencias varian en todo el mundo, asi como la
frecuencia y las consecuencias de la incapacidad. Estas variaciones son el

resultado de las diferentes circunstancias socioecondmicas y de las diferentes
disposiciones que cada sociedad adopta para lograr el bienestar de sus

miembros.

39. Seglin un estudio realizadc por expertos, se estima gue por lo menos

350 millones de impedidos viven en zonas donde no se dispone de los servicios
necesarios para ayudarles a superar sus limitaciones. Los impedidos estan
expuestos en gran parte a barreras fisicas culturales y sociales que
obstaculizan su vida aun cuando se disponga de ayuda para la rehabilitacién.

40. El aumento de la incidencia de la incapacitacidén y la marginacidén de los
impedidos se puede atribuir a muchos factores. Figuran entre ellos:

a) Las guerras y sus consecuencias, y otras formas de violencia,
destruccién, el hambre, la pobreza, las epidemias y los grandes movimientos de
poblaciéng

b) La elevada proporcién de familias sobrecargadas y empobrecidasj
condiciones de vivienda y de vida apifiadas e insalubresj

c) Poblaciones con alto porcentaje de analfabetismo y escaso

conocimiento de las medidas de rutina en materia de servicios sociales o de
sanidad y educacidng

d) Falta de conocimientos precisos sobre la incapacitacién, sus causas,
prevencidén y tratamientoj esto incluye el ostracismo, la discriminacién y las
ideas erréneas sobre la incapacidadj

e) Programas inadecuados de asistencia y servicio: de atencién primaria
de saludj;

f) Limitaciones, entre ellas la falta de recursos, las distancias

geograficas y las barreras sociales, que impiden & mucha gente beneficiarse de
los servicios disponibles;
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g) La canalizacidn de recursos a servicios muy especializados que no
responden a las necesidades de la mayoria de las personas gue requieren ayudaj

h) Falta absoluta, o situacidén deficiente, de la infraestructura de
servicios conexos en materia de asistencia social, sanidad, educacién,

formacién profesional y colocacidns

i) La baja prioridad concedida, en el contexto del desarrollo social y
econdmico, a las actividades relativas a equiparacién de oportunidades,
prevencién de incapacidades y rehabilitacién de impedidos)

j) Los accidentes que se producen en la industria y la agricultura, o en
relacidn con los transportes;

k) Los desastres naturales y los terremotosj
1) La contaminacién del medio fisicos

m) El estado de tensidén y otros problemas sicosociales que entrafia el
paso de una sociedad tradicional a una modernaj

n) El uso imprudente de medicamentos, el uso indebido de sustancias
terapéuticas y el uso ilicito de drogas y estimulantes)

o) El tratamiento equivocado de los lesionados en momentos de desastre,
gue puede ser la causa de incapacidad evitables

p) La organizacién y el aumento demografico y otros factores indirectos.

41. La relacidén entre incapacitacién y pobreza ha quedado claramente
demostrada. Si bien el riesgo de deficiencia es mucho mayor entre los pobres,
también es cierto lo contrario. El nacimiento de un nifio deficiente o el

hecho de que una persona de la familia se incapacite suele imponer una pesada
carga a los limitados recursos de la familia y afecta 2 su moral, sumiéndola

ain mds en la pobreza. La suma de esos factores hace que la proporcidén de
impedidos sea mas alta en los estratos mas pobres de la sociedad. Por esta
razén, el nimero de familias pobres afectadas aumenta continuvamente en
términos absolutos. Los efectos negativos de estas tendencias obstaculizan
seriamente el procesc de desarrollo.

42. Con los conocimientos tedricos y practicos existentes seria posible

evitar que se produjesen muchos de los casos de deficiencia, ayudar a los
afectados a superar o mitigar sus incapacidades y poner a los paises en

condiciones de derribar las barreras que excluyen a los impedidos de la vida
cotidiana.

1. Las incapacidades er los paises en desarrollo

43. Es preciso poner especialmente de relieve los problemas de las
incapacidades en los paises en desarrollo. Hasta el 80% del total de los
impedidos viven en zonas rurales aisladas de dichos paises. En algunos de
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éstos, la proporcidén de los impedidos se calcula hasta en un 20% y, si se
incluyen familias y parientes, los efectos adversos de las incapacidades
pueden afectar al 50%. El problema se agudiza por el hecho de gque, por lo
general, los impedidos suelen ser también sumamente pol.resy a menudo viven en
zonas donde los servicios médicos y afines son escasos o faltan totalmente,
donde las incapacidades no se descubren y no se pueden descubrir a tiempo.
Cuando reciben atencidéi; médica, si la llegan a recibir, la deficiencia puede
haberse hecho irreversible. En muchos paises no son suficientes los recursos
para descubrir e impedir las incapacidades y para satisfacer las necesidades
de servicios de rehabilitacién y apoyo para la poblacién impedida. No hay
bastante personal calificado y falta investigacidén respecto a estrategias y
enfoques nuevos y mis eficaces para la rehabilitacidén y la fabricacién y
suministro de ayudas y equipo para los impedidos.

44. En esos paises, el problema de los impedidos se ve ademds agravado por la
explosidén demogrifica que aumenta inexorablemente el nimero de impedidos,
tanto en términos relativos como absolutos. Es, pues, muy urgente ayudar a
esos paises, como primera prioridad, a elaborar politicas demograficas para
evitar que nuevos impedidos se sumen a los ya existentes, y proporcionar
rehabilitacién y servicios a los que ya existen.

2. Grupos especiales

45. Las consecuencias de las deficiencias y de la incapacidad son
especialmente graves para la mujer. Son numerosos los paises donde las
mujeres estin sometidas a desventajas sociales, culturales y econdémicas que
constituyen un freno a su acceso, por ejemplo, a la atencién médica, a la
educacién, a la formacién profesional y al empleo. Si, ademds, se ven
afectadas de incapacidad fisica o mental, ven reducidas sus posibilidades de
sobreponerse a su incapacidad. Su participacién en la vida de la comunidad se
hace, por ello, mids dificil. Dentro de las familias, la responsabilidad de
los cuidados que deben darse a un pariente incapacitado incumbe a menudo a las
mujeres, lo que reduce considerablemente su libertad y sus posibilidades de
participar en otras actividades.

46. Para muchos nifios, padecer una deficiencia supone crecer en un clima de

rechazo y de aislamiento de ciertas experiencias que son parte del desarrollo
normal. Esta situacién se puede ver agravada por la actitud Yy conducta

inapropiadas de la familia y la comunidad durante los afios criticos de
desarrollo de la personalidad y de la propia imagen de los nifios.

47. En la mayoria de los paiges el nimero de personas de edad estd
aumentando, y en algunos las dos terceras partes de la poblacidén de impedidos
son personas de edad. La mayor parte de las causas de su incapacidad (por
ejemplo, artritis, apoplejia, enfermedades del corazén y deterioro del ofdo Y
la vista) no son comunes entre los impedidos mds jévenes y pueden exigir
servicios de prevencidn, tratamiento, rehabilitacién y apoyo diferentes.
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48. Ahora que ha surgido la "yictimologia" como rama de la criminologia,
empiezan a ser de dominic pdblico las auténticas dimensiones del problema de

los dafios personales que ocasionan incapacidad permanente o temporal a las
victimas de delitos.

49. Otro grupo de impedidos lo constituyen las victimas de la tortura, que
han quedado fisica o mentalmente incapacitados, no debido a un accidente de
nacimiento o a una actividad normal, sino por lesiones que les causaron
intencionalmente.

50. En el mundo hay hoy en dia mds de 10 millones de refugiados y personas
desplazadas como consecuencia de las calamidades provocadas por el hombre.
Muchos de ellos se encuentran impedidos fisica y sicoldégicamente como
resultado de los sufrimientos provocados por la persecucidn, la violencia y
los riesgos. La mayoria vive en paises del tercer mundo que apenas disponen
de los servicios e instalaciones necesarios. Un refugiado, por el hecho de
serlo, ya esti en desventaja; si es impedido, su desventaja es doble.

51. Los trabajadores empleados en el extranjero a menudo se encuentran en una
situacién dificil relacionada con una serie de desventajas que provienen de
diferencias en el medio ambiente, carencia total o parcial de conocimiento del
jdioma del pais de inmigracién, prejuicios y discriminacién, carencia o
deficiencia de formacidn profesional y condiciones de vivienda inadecuadas.

La situacién especial de los trabajadores migrantes en el pais de empleo los
expone, a ellos y a sus familias, a mayor nimero de peligros para la salud y
riesgos de accidentes en el trabajo, que a menudo dan lugar a deficiencias e
incapacidades. La situacidén de los trabajadores migrantes impedidos puede
verse mas agravada adn por la necesidad de regresar al pais de origen, donde
en muchos casos los servicios y ayudas especiales para los impedidos son muy
limitados.

B. Prevencidn

52. Se registra un crecimiento sostenido de las actividades para la
prevencién de deficiencias, tales como mejora de la higiene, educacién,
nutricidn, mejor acceso a los alimentos y cuidado sanitario mediante método de
cuidado sanitario primario, con interés especial para la atencién a la madre y
el nifio; asesoramiento a los padres sobre factores genéticos y atencidn
prenatal; inmunizacién y lucha contra enfermedades e infecciones; prevencién
de accidentes y mejora de la calidad cel medio ambiente. En algunas partes
del mundo, tales medidas vienen teniendo repercusién apreciable en la
incidencia de las deficiencias fisicas y mentales.

53. Sin embargo en lo que respecta a la mayoria de la poblacién del mundo,
especialmente quienes viven en paises que se encuentran en las etapas
iniciales del desarrollo econémico y social, estas medidas preventivas sélo
llegan con eficacia a una pequefia proporcién de las personas que las
necesitan. En la mayoria de los paises en desarrollo alin no se ha establecido
un sistema para la deteccidén temprana y la prevencién de las deficiencias
mediante reconocimientos médicos periédicos, en particular para las mujeres
embarazadas, las criaturas y los nifios.
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S54. En la Declaracidn de Leeds Castle sobre la Prevencion de Incapacidades,
hecha el 12 de noviembre de 1981, un grupo internacional de hombres de ciencia,
médicos, administradores de sanidad y politicos sefialan a la atenciéa, entre
otras cosas, las siguientes medidas pricticas para impedir incapacidades;

“3. Las deficiencias que se originan de la nutricidn deficien?e, las
infecciones y la desatencidén puecden prevenirse con una mejora de

poco costo en el cuidado saritario primario ...

4. ... Muchas incapacidades de afios posteriores se pueden aplazar o
avitar. Existen prometedoras lineas de investigacidén respecto a la
eliminacién de condiciones hereditarias y degenerativas ...

5. ... La incapacidad no tiene necesariamente que originar
minusvalidez. La omisidén de aplicar remedios sencillos aumenta muy
a menudo la incapacidad, y las actitudes y arreglos institucionales
de la sociedad incrementan la probabilidad de que la incapacidad
cocloque a los individuos en situacién desventajosa. Se requiere con
urgencia una educacidn sostenida del piblico y de los profesionales.

6. La incapacidad susceptible de evitarse es una causa primordial de
despilfarro econdmico y carencias humanas en todos los paises, asi
industrializados como en desarrollo. Esta pérdida se puede reducir

con rapidez.

La tecnologia que impedird o superard la mayoria de las anomalias
existe y va perfecciondndose. Lo que se requiere es que la sociedad
se forme el propdsito de dominar los problemas. En los programas
sanitarios nacionales e internacionales existentes se debe modificar
la prioridad a fin de lograr una divulgacién de conocimientos Y
tecnologia ...

7. Si bien la tecnologia para prevenir y remediar la mayor parte de las
incapacidades ya existe, el nctable progreso reciente de la
investigacién biomédica promete instrumentos nuevos revoiucionarios,
que robusteceridn en gran medida todas las intervenciones. Tanto la
investigacién basica como la aplicada merecen apoyo durante los afios
venideros.”

55. Se va reconociendo cadz vez mas que los programas encaminados a prevenir
1as deficiencias o a impedir que éstas se agraven causando una incapacidad
mayor son a la larga apreciablemente menos costosos para la sociedad que el
cuidado que haya que dar mds adelante a los impedidos. Esto se aplica, por
ejemplo, Y no en grado minimo, a 1os programas de seguridad en el trabajo, que

en muchos paises es todavia un campo de interés desatendido.
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C. Rehabilitacién

56. Los servicios de rehabilitacién se prestan con frecuencia por conducto de
instituciones especializadas. Con todo, existe ahora una tendencia creciente
a atribuir mayor interés a su integracién en los servicios piblicos generales.

57. Ha habido una evolucidn tanto en el contenido como en el espiritu de las
actividades que se describen como rehabilitacién. En la préictica tradicional
se considera la rehabilitacién como un conjunto de terapias y servicios
proporcionados a los impedidos en un marco institucional, a menudo bajo
autoridad médica. Esto se viene sustituyendo gradualmente por programas que,
aunque siguen proporcionando esos servicios profesionales médicos, sociales y
pedagégicos, hacen participar también a las comunidades y las familias y les
ayudan a apoyar los esfuerzos de sus miembros impedidos para superar los
efectos incapacitantes de las deficiencias dentro de un ambiente social
normal. Se reconoce cada vez mds que incluso las personas gravemente
incapacitadas pueden, en gran medida, vivir independientemente si se
suministran los necesarios servicios de apoyo. El nimero de los que necesitan
atencidn en instituciones es mucho menor que lo que se suponia anteriormente,
e incluso ellos pueden, en gran parte llevar una vida que es independiente en
sus elementos fundamentales.

58. Muchos impedidos necesitan ayudas técnicas. En alqunos paises estd bien
desarrollada la tecnologia para la produccién de tales articulos y se fabrican
dispositivos muy complejos para ayudar a la movilidad, comunicacién y vida
cotidiana de los impedidos. Sin embargo, el costo de esos articulos es
elevado y s6lo unos pocos paises pueden proporcionar tal equipo.

59, Muchas personas necesitan equipo sencillo para facilitar la movilidad, la
comunicacién y la vida cotidiana. Los equipos de este tipo se producen y se
facilitan en algunos paises. En cambio en muchos otros no pueden obtenerse
por su no disponibilidad y altc costo. Se presta creciente atencién al disefio
de dispositivos mds sencillos y menos costosos, que puedan producirse por
métodos locales mids ficilmente adaptables al pais de que se trate, que sean
mds apropiados a las necesidades de la mayoria de los impedidos, y que éstos
puedan obtener con mayor facilidad.

D. Equiparacidén de oportunidades

60. Los derechos de los impedidos a participar en sus sociedades respectivas
pueden hacerse realidad primordialmente mediante una accién politica y social.

61. Muchos paises estidn tomando medidas importantes para eliminar o reducir
las barreras que se oponen a la plena participacién. En muchos casos, se han
promulgado disposiciones legislativas encaminadas a salvaguardar los derechos
y las oportunidades de los impedidos en lc tocante a la asistencia a la
escuela, al empleo y al acceso a los servicios e instalaciones de la
comunidad; a eliminiar las barreras naturales y fisicas y a proscribir la
discriminacién en contra de los impedidos. Se registra una tendencia a salir
de la vida en instituciones para llevar una vida basada en la comunidad. En
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algunos paises, tanto desarrollados como en desarrollo, se va poniendo cada
vez mis empefio en que la escolaridad sea de "enseflanza abierta®, con la
consiguiente reduccién de instituciones y de escuelas especializadas. Se han
discurrido métodos para que los impedidos puedan tener acceso a los medios de
transporte piblico, asi como métodos para hacer accesible la informacién a las
personas con incapacidades sensoriales. Cada vez se da mis cuenta la gente de
la necesidad de estas medidas. En muchos casos se han lanzado campafias de
informacidn y educacidén piblica para lograr una modificacién de las actitudes

y el comportamiento respecto de los impedidos.

62. A menudo los propios impedidos han tomado la iniciativa en el sentido de
procurar que se comprendan mejor los procesos de equiparacién de
oportunidades. A este respecto, han abogado por su propia integracidn en el
seno de la sociedad.

63. P pesar de esos esfuerzos, los impedidos no han logrado la igualdad de
oportunidades y estdn lejos de esa meta, y su grado de integracién en sus
comunidades dista mucho de ser satisfactorio en la mayoria de los paises.

1. Educacidn

64. Por lo menos el 10% de los nifios son impedidos, los nifios impedidos
tienen el mismo derecho a 1a educacién que los demds, y requieren una accidn
dindmica y servicios especializados. No obstante, en los paises en desarrollo
la mayoria de los nifios impedidos no cuentan con servicios especializados y la
educacidén no es obligatoria para ellos.

65. Entre ciertos paises que cuentan con muy buenos servicios docentes para
los impedidos y otros paises donde tales servicios son limitados o no existen,
hay una amplia gama de variaciones.

66. Los conocimientos actuales adolecen de una carencia en lo que se refiere
a las capacidades latentes de los impedidos. Ademds, a menudo no hay leyes
que traten de sus necesidades y se carece de personal e instalaciones
docentes. En la mayoria de los paises los impedidos todavia no cuentan con
servicios de educacién para todas las diversas etapas de la vida.

67. En el campo de la educacidn especializada, se han logrado avances
importantes en las técnicas didicticas y se han aplicado valiosas

innovaciones, y es mucho lo que ain se puede hacer para la educacidn de los
impedidos. Pero los progresos se limitan a tan sélo unos pocos paises o unos
pocos centros urbanos.

68. Se han hecho progresos en aspectos tales como la deteccién temprana, la

evaluacidén y la accidn consiguiente, y en programas de educacidn especial en
una diversidad de medios, pudiendo muchos nifios impedidos incorporarse al

medio propio de la escuela, en tanto que otros requieren progr-mas muy
intensivos.
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2. Empleo

69. Se niega empleo a muchas personas afectadas de incapacitacién o sélo se
les da trabajo servil y mal remunerado. Y ello es asi a pesar de que se ha
demostrado que, con una adecuada labor de evaluacién, capacitacién y
colocacién, la mayor parte de los impedidos puede realizar, de manera conforme
a las normas laborales existentes, una amplia gama de tareas. Los impedidos
suelen ser los primeros a quienes se despide en épocas de desempleo y
estrechez econdémica y los iltimos a los gue se contrata. En algunos paises
industrializados que sienten los efectos de la recesidén econdmica, la tasa de
desempleo es entre los impedidos que buscan trabajo el doble de la que se da
entre 1os que no estdn afectados por incapacidades. En muchos paises se han
establecido diversos programas y se han tomado medidas a fin de crear puestos
de trabajo para impedidos. Esto incluye talleres protegidos y de produccién,
encalves protegidos, contratacién preferente, sistemas de cuotas, subvenciones
a los empleadores que capacitan y posteriormente contratan a trabajadores
impedidos, cooperativas de impedidos y para impedidos, etc. El nimero
efectivo de trabajadores impedidos empleados en establecimientos ordinarios o
especiales estd muy por debajo del nimero de los impedidos empleables. La
aplicacién mis amplia de principios ergondmicos permite la adaptacidén, a costo
relativamente reducido, del lugar de trabajo, las herramientas, la maquinaria
y el equipo, y ayuda a aumentar las oportunidades de empleo para los impedidos,

70. Muchos impedidos viven en las zonas rurales, especialmente en los paises
en desarrollo. Cuando la economia familiar se basa en la agricultura o en
otra actividad propia del medio rural y existe la tradicional familia extensa
se pueden dar tareas Utiles a casi todos los impedidos. Pero a medida que
mis familias se desplazan de las regiones rurales hacia los centros urbanos,
que se produce la mecanizacién y comercializacidén de la agricultura, que las
transacciones monetarias sustituyen al sistema de trueque y que la institucién
de la familia extensa se desintegra, se aqudiza la falta ge oportunidades de
trabajo para los impedidos. Los que viven en los barrios pobres de las
ciudades enfrentan una fuerte competencia al buscar empleo y no hay muchas
otras actividades econdmicamente productivas. Muchos de los impedidos de
estas zonas se ven forzados a la inaccién y pasan a ser dependientes; otros
han de recurrir a la mendicidad.

3. Cuestiones sociales

71. La plena capacitacién en las unidades bdsicas de la sociedad - esto es,
la familia, el grupo social y la comunidad - es un aspecto esencial de la
experiencia humana. E1l derecho a iguales oportunidades de participacién estd
consagrado en la peclaracidén Universal de los Derechos Humanos, y se debe
aplicar a todas las personas, sin excluir a las afectadas por incapacidades.
Pero, en realidad, se suele negar a los impedidos la oportunidad de participar
plenamente en las actividades del sistema sociocultural en que viven. La
exclusidén se manifiesta en barreras fisicas y sociales nacidas de la
ignorancia, la indiferencia y el temor.
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72. Con frecuencia, las actitudes y los hdbitos llevan a la exclusién de los

impedidos de la vida social y cultural. La gente tiende a evitar el contacto

y la relacién personal con los impedidos. A muchos de ellos, la extensidén de

los prejuicios y de la discriminacién de que son objeto, y la medida en que se
les excluye de la relacién social normal, les causa problemas sicolégicos y

sociales.

73. Es muy frecuente que el personal profesional o de otra clase que atiende
a los impedidos no se dé cuenta de la participacidn que pueden tener los
impedidos en la vida social normal y, por consiguiente, no ayuden a
integrarlos en otros grupos sociales.

74. Debido a estas barreras, suele ser dificil o imposible que los impedidos
tengan relaciones estrechas e intimas con otras personas. Es frecuente que
las personas calificadas de "incapacitadas" queden al marger del matrimonio y
la paternidad, incluso cuando no existe una limitacién funcional al respecto.
Actualmente se reconoce cada vez mids que los afectados de incapacidades
mentales necesitan de las relaciones personales y sociales, incluso de las
sexuales.

75. Muchas personas incapacitadas no sélo estdn excluidas de la vida social
normal de sus comunidades sino que, de hecho, estdn confinadas en

instituciones. Si bien las antiquas colonias de leprosos han sido eliminadas
en gran medida y los manicomios no son tan numerosos como antes, hay todav{a
demasiadas personas que estin internadas aunque su condicién no lo justifica.

76. Muchos impedidos quedan excluidos de la participacidén activa en la
sociedad debido a barreras fisicas, por ejemplo: 1las puertas demasiado
estrechas para que pase una silla de ruedas; escaleras y peldafios de
edificios, autobuses, trenes y aviones que no pueden utilizar; teléfonos e
interruptores de luz colocados fuera de su alcancej servicios higiénicos que
no pueden utilizar. También se ven excluidos por otras clases de barreras,
como en la comunicacidn oral cuando se pasan por alto las necesidades de las
personas con deficiencias auditivas o en la informacién escrita cuando se
ignoran las necesidades de los que padecen deficiencias visuales. Estas
barreras son el resultado de la ignorancia y la despreocupacién; existen,
aunque muchas de ellas podrian evitarse sin mucho costo mediante una
planificacién cuidadosa. Aunque en algunos paises existen leyes especiales y
se han realizado campafias de educacidn puiblica para eliminar tales obsticulos,
el problema sigue siendo crucial.

77. Por lo general, los servicios e instalaciones existentes y las medidas
sociales adoptadas para la prevencidén de dificiencias, la rehabilitacidn de
los impedidos y su integracién en la sociedad estdn estrechamente relacionados
con el interés y la posibilidad de los gobiernos y la sociedad para destinar
recursos, ingresos y servicios a los grupos desfavorecidos de la poblacién.
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E. Las incapacidades y el nuevo orden econdmico internacional

78. La transferencia de recursos y tecnologia desde los paises desarrollados
hacia los paises en desarrollo, como se prevé dentro del marco del nuevo orden
econdémico internacional, asi como otras disposiciones encaminadas a fortalecer
1a economia de los paises en desarrollo, serfan, de aplicarse, beneficiosas
para la poblacién de esos paises. incluidos los impedidos. El fortalecimiento
de la economfa de los paises en desarrollo, particularmente de sus zonas
rurales, generaria nuevas oportunidades de empleo para los impedidos amén de
los recursos necesarios para apoyar las medidas de prevencidén, rehabilitacién
y equiparacién de oportunidades. La transferencia bizn dirigida de tecnolocg{a
adecuada podria conducir al desarrollo de industrias especializadas en la
produccién en serie de dispositivos y ayudas destinados a paliar lcew efectos
de las deficiencias fisicas, mentales o sensoriales.

79. En la Estrategia Internacional del Desarrollo para el Tercer Decenio de
las Naciones Unidas para el Desarrollo g/ se dice que se deberan hacer
esfuerzos especiales para integrar a los impedidos en el proceso de
desarrollo, y que resulta indispensable gue se adopten para ello medidas de
prevencién, rehabilitacién y equiparacién de oportunidades. La accién en ese
sentido habrd de formar parte de un esfuerzo mis general para movilizar todos
los recursos humanos en favor del desarrollo. Los cambios en el orden
econdmico internacional deben ir acompafiados de cambios en los paises para
lograr la participacién plena de todos los grupos de poblacién marginados.

F. Consecuencias del desarrollo econdmico y social

80. En la medida en que los esfuerzos de desarrollo logran mejorar las
condiciones de nutricidén, educacidn, vivienda vy sanidad, y proporcionar una
atencién sanitaria primaria adecuada, mejoran grandemente las perspectivas de
prevenir las deficiencias y de tratar las incapacidades. Los progr~sos en
este sentido pueden también facilitarse mucho en esferas tales como las

siguientes:

a) Capacitacién de personal en esferas generales ta. 3 como la
asistencia social, la salud piblica, la medicina, la ensefiar za y la
rehabilitacién profesional;

b) Mejoramiento de las capacidades de producaién iocal de los aparatos
y equipos que los impedidos necesitan;

c) Establecimiento de servicios sociales, ¢ .c 'mas de sequridad social,
cooperativas y programas de asistencia mutua a nivel acional y comunitario;

d) Orientacién piofesional y servic’ 3 preprofesionales apropiados as{
como mayores oportunidaces de empleo para los impedidos.

q/ Resolucién 35/56 de la Asamblea General.
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g81. Mientras que el desarrollc econdmico origina modificaciones en cuanto a
la magnitud y la distribucién de la poblacidn, cambios de estilo de vida y
transformaciones de las estructuras y relaciones sociales, los servicios para
resolver los problemas humanos no se mejoran ni se amplian en general con la
rapidez suficiente. Estos desequilibrios entre el desarrollo econdmico y el
social complican las dificultades que entrafia la integracidn de los impedidos
en sus comunidades.
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III. PROPUESTAS PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA DE ACCION
MUNDIAL PARA LOS IMPEDIDOS

A. Introduccidén

82. Los objetivos del Programa de Accidén Mundial para los Impedidos consisten
en promover medidas eficaces para la prevencidn de incapacidades, la
rehabilitacién y el logro de los objetivos de "plena participacién" de los
impedidos en la vida social y el desarrollo y de "igualdad". Al aplicar el
Programa de Accién Mundial, ha de prestarse la debida atencidn a la situacién
especial de los paises en desarrollo Y+ €n particular, a la de los menos
adelantados entre ellos. La inmensidad de las tareas de mejorar las
condiciones de vida de toda la apoblacidn, Y la escasez general de los
recursos, hacen que el logro de los objetivos del Programa de Accién Mundial
resulte mds dificil en estos paises. Al mismo tiempo, debe reconocerse que la
aplicacién del Programa de Accidén Mundial contribuird de por si al proceso de
desarrollo mediante la movilizacidn de todos los recursos humanos y la
participacién plena de toda la poblacién. Aunque algunos paises hayan
iniciado o realizado ya algunas de las medidas recomendadas en el Programa, es

necesario hacer mids. Esto se aplica también a los paises que tienen un nivel
de vida general elevado.

83. Como la situacién de los impedidos est§ estrechamente relacionada con el
desarrollo general a nivi.l nacional, la solucidn de sus problemas en los
paises en desarrollo depende en medida muy grande de la creacidn de
condiciones internacionales adecuadas para un desarrollo socioecondmico mis
rdpido de esos paises. En consecuencia, el establecimiento del nuevo orden
econémico internacional es de importancia directa para el logro de los
objetivos del Programa. Es muy fundamental que la corriente de recursos hacia
los pafses en desar:cllo se aumente de manera considerable, con arreglo a lo
acorédado ¢n la Estrategia Int-rnacional del Desarrollo para el Tercer Decenio
de las Naciones Unidas para e. Desarrollo g/.

84. El logro - estos objetivos exigird una estriategia mundial plurisectorial
y pluridisciplinaria para la aplicacién combinada y coordinada de la pol{itica
y las medidas pertinentes a la equiparacién de oportunidades para los
impedidos, los servicios eficaces de rehabilitacidén y las medidas de
prevencién.

85. Deberd consultarse a los impedidos y a sus organizaciones en posteriores
etapas del Programa de Accidén Mundial y en la ejecucidén de éste. Con este
fin, debe hacerse cuanto_ sea posible para alentar la formacidn de
organizaciones de impedidos.a nivel local, nacional, regional e
internacional. Su singular experiencia, derivada de sus vivencias, pucde
hacer aportaciones cornisiderables a la planificacidén de programas y servicios
para los impedidos. Al expresar su opinidén sobre los asuntos, presentan
puntos de vista muy ampliamente representativos de todos los intereses de los
impedidos. Su repercusién sobre laz actitudes plblicas justifica que.se les
consulte, y, en cuanto fuerza que propicia el cambio, tienen'influenc1a
apreciable para que las cuestiones de la incapacidad se conviertan en una
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elevads prioridad. Los propios impedidos han de ejercer una influencia
sustantiva para decidir la eficacia de las poliiticas, programas y servicios
concebidos en beneficio suyo. Deben hacerse esfuerzos especiales para lograr
la participacién de las personas que adolecen de deficiencias mentales en este

proceso.

B. Medidas nacionales

86. El Programa de Accién Mundial se ha concebido para todas las naciones.
Sin embargo, el plazo de ejecucidén y la seleccién de determinados aspectos
para su aplicacién prioritaria variardn entre unas naciones y otras segin la
situacidén actual y sus limitaciones de recursos, grado de desarrollo
socioeconémico, tradiciones culturales y capacidad para formular y ejecutar
las medidas previstas en el Programa.

87. A los Gobiernos nacionales incumbe la responsabilidad dltima de la
aplicacidén de las medidas que se recomiendan en este apartado. Sin embargo,
dadas las diferencias constitucionales entre paises, las autoridades locales y
otras entidades de los sectores ptblico y privado estardn llamadas a aplicar
las medidas nacionales contenidas en el Programa de Accién Mundial.

88. Los Estados Miembros deben iniciar urgentemente programas nacionales a
largo plazo para lograr los objetivos del Programa de Accién Mundialj; esos
programas deben ser parte integrante de la politica general de desarrollo
socioeconémico de la nacién.

89. Los asuntos referente a los impedidos deben tratarse en el contexto
general apropiado, y no separadamente. Cada ministerio u otra entidad, del
sector plblico o del sector privado, que esté encargado de un 4mbito
determinado o actde dentro de é1, debe asumir responsabilidad de los asuntos
referentes a personas impedidas comprendidos en su esfera de competencia. Los
gobiernos han de establecer un centrc de coordinacidén (por ejemplo una
comisién, comité u otro érgano de Zmbito nacional) para examinar y vigilar las
actividades de loez Iliversos ministerios, de otros organismos piblicos y de las
organizaciones no gubernamentales, relativas al Programa de Accién Mundial.

En cualquier mecanismo que se establezca deben participar todos los
interesados, incluidas las organizaciones de impedidos. Ese dérgano debe tener
acceso a las entidades normativas de mds alto nivel.

90. Para aplicar el Programa de Accién Mundial, es preciso que los Estados
Miembros tomen las disposiciones necesarias para:

a) Planificar, organizar y financiar activiades a cada nivels;
b) Crear, mediante la legislacién adecuada, las bases juridicas y los
poderes necesarios para la adopcién de medidas tendientes al logro de los

objetivos;

c) Proporcionar oportunidades mediante la eliminacién de barreras a la
plena participacién;
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d) Ofrecer servicios de rehabilitacidén mediante la prestacidn de
asistencia social, nutricional, médica, docente y de orientacién y formacién
profesional, as{ como ayudas técnicas, a los impedidos;

e) Establecer o movilizar organizaciones pliblicas y privadas
pertinentes para los impedidos;

£) Prestar apoyo a la creacién y desarrollo de organizaciones de
impedidos;

qg) Preparar informacién relativa a las cuestiones que forman parte del
Programa de Accién Mundial y difundirla entre todos los elementos de la

poblacidn, inclusive las personas con incapacidades y sus familiares;

h) Promover la educacidén pdblica a fin de conseguir una comprensién
amplia de las cuestiones clave del Programa de Accién Mundial y su ejecucién;

i) Facilitar la investigacidén sobre asuntos relacionados con el
Programa de Accién Mundial;

3j) Promover la asistencia y la cooperacién técnicas respecto al
Programa de Accién Mundialj

k) Facilitar la participacién de los impedidos y de sus organizaciones
en las decisiones relacionadas con el Programa de Accién Mundial.

1. Participacién de los impedidos en la adopcién de decisiones

91. Los Estados Miembros deberian incrementar su asistencia a las
organizaciones de impedidos y ayudarlas a organizar y coordinar la
representacién de los intereses e inquietudes de los impedidos.

92. Los Estados Miembros deben procurar y estimular activamente y por todos
los medios posibles el desarrollo de organizaciones que representen a los
impedidos o formadas por ellos. En muchos paises existen organizaciones de
personas impedidas, en cuya composicién y érganos directivos ejercen
influencia decisiva los mismos impedidos, o en algunos casos sus familias.
Muchas de ellas no tienen medios de ejercer influencia y luchar por sus
derechos.

¢3. Los Estados Miembros deben establecer contactos directos con tales
organizaciones y proporcionarles conductos para que puedan ejercer influencia
sobre las politicas y decisiones gubernamentales en todas las esferas que les
conciernan. Los Estados Miembros deben prestar el apoyo financiero que a ese
efecto sea necesario a las organizaciones de personas impedidas.

94. Las organizaciones y otras entidades a tcdos 108 niveles deben velar por
que las personas impedidas puedan participar en s\ . actividades en la medida
mds amplia posible.
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2. Prevencién de la deficiencia, la incapacidad y la minusvalidez

95, La tecnologia para prevenir y superar la mayoria de las incapacidades
existe y se va perfeccionando, pero no siempre se utiliza plena@ente. Los
Estados Miembros deben tomar medidas apropiadas para la prevencidén de
deficiencias e incapacidades y asegurar la divulgacidén de los conocimientos y

la tecnologia pertinentes.

96. Se requieren programas coordinados de prevencidén a todos los niveles de
la sociedad. Esos programas deben comprender:

a) Sistemas de atencién primaria éde la salud, basados en la comunidad,

que lleguen a todos los segmentos de la poblacidn, particularmente en las
zonas rurales y en los barrios pobres de las ciudades;

b) Atencién y asesnramiento sanitarios maternoinfantiles eficaces, as{
como asesoramiento sobre planificacién de la familia y la vida familiar;

c) Educacién sobre nutricidén y asistencia en la obtencidn de una dieta
apropiada, especialmente para madres y nifios, incluida la produccién y
utilizacidén de alimentos ricos en vitaminas y otros nutrientes;

d) Vacunacién contra enfermedades contagiosas, en consonancia con los
objetivos del Programa Ampliado de Inmunizacidn de la Organizacidén Mundial de
la Salud;

e) Un sistema para descubrir tempranamente las deficiencias y lograr
una pronta intervencidn;

f) Reglamentos sanitarios y programas de capacitacién para la
prevencidn de accidentes en el hogar, en el lugar de trabajo, en carretera y
en actividades recreativas;

g) Adaptacién de los p.-s.:2s de trabajo, del equipo y del medio
laboral, y establecimiento de [ - jramas de salud profesional, para impedir que
se produzcan incapacidades o entsrmedades profesionales y su exacerbaciéng

h) Medidas de lucha contra el uso imprudente de medicamentos, drogas,
alcohol, tabaco y otros estimulantes o depresivos, a fin de prevenir la
incapacidad relacionada con las drogas, en particular entre los nifios en edad
escolar y las personas de edad. También tiene especial importancia el efecto
que el consumo imprudente de estas sutancias por mujeres encinta puede tener
sobre los nifos en gestacidn;

i) Actividades de educacién y sanitarias que ayuden a la gente a lograr
estilos de vida que proporcionen un midximo de defensa contra las causas de
deficiencias;

j»  Una educacidén sostenida del piblico y los profesionales, asi como
campafias de informacidén piblica respecto a programas de prevencidn de
incapacidades;
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k) Una formacidn apropiada para personal médico, paramédico y de otra
indole que pueda tener que atender a lesionados en casos de einergenciajs

1) Medidas preventivas incorporadas en la formacidn de los

funcionarios de extensién rural para ayudar a reducir la incidencia de
incapacidades;

- m) Capacitacién profesional hien organizada y formacidn pr&ctice en el
empleo para los trabajadores con miras a prevenir accidentes en el trabajo e
incapacidades de diversos grados. Debe prestarse atencién al hecho de que en
los paises en Adesarrollo se utiliza a menudo tecnologia anticuada. En muchos
casos se transfiere tecnologia antigua desde los paises industrializados hacia
los paises en desarrollo. ILa tecnologfa antigua, inapropiada para las
circunstancias de los paises en desarrollo, junto con una capacitacién
insuficiente y una proteccidn en el trabajo deficiente, contribuye a que
aumenten el nimero de accidentes en el trabajo y las incapacidades.

3. Rehabilitacidn

97. Los Estados Miembros deben desarrollar y asegurar la prestacién de los

servicios de rehabilitacidn necesarios para la realizacién de los objetivos
del Programa de Accién Mundisal.

9¢g. Se alienta a los Estados Miembros a que proporcionen a todas las
persoras la atencidn médica y los servicios conexos necesarios pra eliminar o
reducir los efectos incapacitantes de las deficiencias.

99. Esto incluye la prestacién de los servicios sociales, de nutricidn,
médicos y de formacién profesional necesarios para poner a los impedidos en
condiciones de alcanzar un nivel dptimo de actuacién. Segin las
circunstancias que se den en cuanto a la distribucidén de la poblacidn,
ubicacidn geogrdfica y nivel de desarrollo, esos servicios pueden
proporcionarse mediante:

a) Personal radicado en la comunidad;

b) Servicios generales de salud, enseflanza, asistencia social y
formacién profesionaljs

c) Otros servicios especializados para los casos en que las entidades
generales no puedan proporcionar los servicio:. nesesarios.

100. Los Estados Miembros deben procurar que estén disponibles ayudas y otros
medios mecdnicos apropiados a la situazidén local para todas las personas a
quienes sean indispensables desde el punto de vista de su actuacién social y
de su independencia. Es necesario asequrar el suministro de ayudas técnicas
durante el proceso de rehabilitacién, y después de terminado. También se
necesitan servicios de reparacidén ulterior y sustitucién de las ayudas que
hayan quedado anticuadas,
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101. Es necesario procurar que los impedidos que necesitan tal equipo

dispongan de los recursos financieros y las oportunidades concretas para
obtenerlos y aprender a usarlos. Deben suprimirse los derechos de importacién
u otros proccedimientos que obstaculicen la pronta disponibilidad de las ayudas
técnica y los materiales que no se pueden fabricar en el pais y deben
obtenerse de otros pafses. Es importante apoyar la produccidén local de ayudas
apropiadas a las circunstancias tecnoldgicas, sociales y econdmicas en que se
utilizardn. El desarrollo y la produccidn de ayudas técnicas deben seguir el
desarrollo tecnoldgico general de un pais determinado.

102. A fin de estimular la produccién y el desarrollo locales de ayudas
técnicas, los Estados Miembros deben considerar la posibilidad de estabalecer
centros nacionales encargados de apoyar esos adelantos locales. En muchos
casos, las escuelas especiales, institutos de tecnologia, etc. ya existentes
podrfan servir de base para esto. A este respecto debe tomarse en
consideracién la cooperacién regional.

103. Se alienta a los Estados Miembros a que incluyan dentro del sistema
general de servicios sociales, personal competente para proporcionar los
servicios de asesoramiento y de otro tipo que se requieran para atender los
problemas de los impedidos y de sus familiares.

104. Cuando los recursos del sistema general de servicios sociales no basten
para satisfacer estus necesidades, podrian proporcionarse servicios especiales
mientras mejora la calidad del sistema general.

105. En €l marco rie los recursos disponibles, se exhorta a los Estados
Miembros a que tomen lacs medidas especiales que sean necesarias para lograr la
prestacién y plena itilizacién de los servicios que requieren los impedidos
que viven en zonas ruiales y en barrios pobres y de tugurios.

106. No conviene separar a los impedidos de sus familias y comunidades. El
sistema de servicios debe tener en cuenta los problemas de transporte y
comunicacién; la necesidad de servicios sociales, sanitarios y docentes de
apoyo; la existencia de condiciones de vida primitiva y a menudo peligrosas Y
especialmente, en algunos barrios pobres de las ciudades, la existencia de
barreras sociales que pueden impedir que algunas personas busquen o acepten
servicios. Los Estados Miembros deben velar por que esos servicios se
distribuyan equitativamente entre todos los grupos de la poblacién y en todas
las zonas geogrdficas conform¢ a las necesidades.

107. En muchos paises se han desatendido en particular los servicios

sanitarios y sociales destinrados a los enfermos mentales. La atencidn

siquidtrica de los enfermos mentales debe ir acompafiada de la prestacién de

apoyo y crientacién social a estas personas y a sus familias, que con

frecuencia sufren un estado de tensién especial. Donde se dispone de tales
servicios, disminuye la duracidén de la estancia y la probabilidad de un nuevo
internamiento en la institucién. En los casos en que las personas mentalmente ‘
retardadas adolecen también de problemas causandos por la enfermedad mental, ]
se requieren medidas para que el personal sanitario conozca las diversas |
necesidades relacionadas con el retardo.
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4., Equiparacidn de oportunidades

a) Legislacién

108. Los Estados Miembros deben asumir la responsabilidad de que se ofrezcan
a los impedidos iguales oportunidades que a otros ciudadanos.

109. Los Estados Miembros deben adoptar las medidas necesarias para eliminar
cualesquiera pricticas discriminatorias con respecto a la incapacidad.

110. En la formulacién de leyes nacionales sobre derechos humanos, y con
respecto a los comités nacionales u organismos nacionales de coordinacién
similares gue se ocupen de problemas de incapacidad, debe prestarse particular
atencidén a las condiciones que puedan menoscabar la capacidad de las personas

impedidas de ejercer los derechos y libertades garantizadas a sus
conciudadanos.

111. Los Estados Miembros deben prestar atencién a determinadogs derechos,
tales como los derechos a la educacidén, al trabajo, a la sequridad social y a
la proteccién contra tratos inhumanos o degradantes, y examinar esos derechos
desde la perspectiva de los impedidos.

b) Medio fisico

112. Los Estados Miembros deben esforzarse para que el medio fisico sea
accesible para todes, inclusive las personas con diversos tipos de
incapacidad, seglin se especifica en el pirrafo 8 del presente documento.

113. Los Estados Miembros han de adoptar una politica die tener en cuenta los
aspectos de accesibilidad en la planificacién de asentamientos humanos,
inclusive los programas en las zonas rurales de los paises en desarrollo.

114. Se aconseja a los Fstados Miembros que adopten noliticas que caranticen
a los impedidos el acceso a todos los nuevos edificios e instalaciones
piblicos, viviendas plblicas y sistemas de transporte piblico. Ademés, se han
de adoptar medidas que estimulen el acceso a edificios, instalaciones,
viviendas y transportes publicos e¢xistentes, siempre que sea posible,
especialmente aprovechando las renovaciones.

115, Vida independiente. Los Estados Miembros deben fomentar la prestacién
de servicios de apoyo a fin de permitir que los impedidos vivan en la
comunidad con la mayor independencia pnsible. De esa manera se asegurarén de
que las personas con incapacidades tengan la oportunidad de organizar y
administrar esos servicios para eilos mismos, como ahora se hace en algunos
paises.

c) Mantenimiento del ingreso y seguridad social

116. Todos los Estados Miembros deben procurar incluir en sus sigtemas

juidicos y reglamentarios disposiciones que comprendan los objetivos generales
y de apoyo incluidos en el Plan de Accién Mundial relativos a sequridad social.
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117. Los Estados Miembros deben esforzarse por asegurar a los impedidos

igualdad de oportunidades para obtener todas las formas de ingreso,
mantenimiento del ingreso y seguridad social. Esa distribucién debe hacerse

de manera ajustada al sistema econdmico y al grado de desarrollo de cada
Estado Miembro.

118. Si existen sistemas de seguridad social, seguro social y otros
semejantes para toda la poblacidn, deben someterse a examen para asegurarse de
que proporcionan prestaciones y servicios de prevencién, rehabilitacién y
equiparacién de oportunidades adecuados para los impedidos y sus familiares y
que las normas qgue rigen para estos sistemas, ya se apliquen a los aportantes
o a los beneficiarios de éstos, no excluyen a dichas personas ni discriminan
contra ellas. El establecimiento y desarrollo de un sistema piblico de
atencidén social y de seguridad industrial y proteccidn de la salud constituyen
requisitos previos esenciales para alcanzar las metas fijadas.

119. Deben adoptarse mecanismos fdcilmente accesibles que permitan a los
impedidos y a sus familiares apelar, ante una instancia imparcial, de las
decisiones que afecten a sus derechos y prestaciones en esta materia.

d) Educacién y formacién

120. Los Estados Miembros deben adoptar politicas que reconozcan los derechos
de los impedidos a la igualdad de oportunidades de educacidn con los demis.

La educacidén de los impedidos debe, en la medida de lo posible, efectuarse
dentro del sistema escolar general. La responsabilidad de su educacidén debe
incumbir a las autoridades de educacidén, y las leyes relativas a educacién
obligatoria deben incluir a los nifios de todos los niveles de incapacidad,
inclusive los mis gravemente incapacitados.

121. Los Estados Miembros deben dejar margen para una mayor flexibilidad en
la aplicacién de reglamentos respecto a edad de admisién y a promocién de los
nifios de una clase a otra, como también a la toma de exdmenes en lo que
respecta a los estudiantes impedidos.

122. Deben sequirse criteriocs bdsicos en el establecimiento de servicice de
educacién para nifios y adultos impedidos. Tales servicios deben tener las

caracteristicas siguientes:

a) Deben ser individualizados, esto es, basados en las necesidades
evaluadas y reconocidas mutuamente por las autoridades, los administradores,
los padres y los propios estudiantes impedidos y han de conducir a metas de
estudios y objetivos a corto plazo claramente formulados, que se examinen y,
cuando sea necesario, se revisen a intervalos;

b) Deben ser localmente accesibles, esto es, estar situados a una
distancia de viaje razonable del hogar o residencia del alumno, excepto en
circunstancias especiales;
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c) Deben ser totales, esto es, deben servir a todas las personas que
tengan necesidades especiales, independientemente de su edad o grado de
incapacidad, y de modo que ningiln nifio de edad escolar quede excluido del
acceso a la educacién por motivos de la gravedad de su incapacidad ni reciba

servicios de educacidén considerablemente inferiores a los que disfrutan los
demds estudiantes;

d) Deben ofrecer una gama de opciones compatible con la variedad de
necesidades especiales de una comunidad dada.

123. La integracién de los nifios impedidos en el sistema general de educacién
exige planificacidn de todas las partes interesadas.

124. Si, por algunos motivos, las instalaciones del sistema escolar general
son inadecuadas para algunos nifios impedidos, entonces puede proporcionarse
educaciédn a estos nifios por periodos apropiados en instalaciones especiales.
La calidad de esta educacidn especial debe ser igual a la del sistema escolar
general y estar estrechamente vinculada a éste.

125. Es fundamental la participacién de los padres en todos los niveles del
proceso de educacién. Los padres deben recibir el apoyo necesario para
proporcionar al nifio impedido un ambiente familiar tan normal comc sea
posible. Es necesario formar personal que colabore con los padres de nifios
impedidos.

126. Los Estados Miembros deben praver la participacién de los impedidos en
los programas de educacidén para acdultos, —on especial atencidén a las zonas
rurales.

127. Cuando las instalaciones y servicios de los cursos ordinarios de
educacién para adultos no sean adecuados para satisfacer las necesidades de
algunas personas impedidas, pueden ser necesarios cursos o centros de
formacidn especiales hasta que se modifiquen los programas ordinarios. Los
Estados Miembros deben ofrecer a los impedidos posibilidades de continuar su
educacién a nivel universitario.

e) Empleo

128. Los Estados Miembros deben adoptar una politica y disponer de una
estructura auxiliar de servicios para que los impedidos de las zonas urbanas y
rurales gocen de iguales oportunidades de empleo productivo y remunerado en el
mercado laboral abierto. Debe prestarse especial atencién al empleo en el
medio rural y a la produccién de herramientas y de equipo adecuados,

129. Los Estados Miembros pueden apoyar la integracidén de las personas
impedidas en el mercado laboral abierto mediante diversas medidas, tales como
planes de cuotas con incentivos, empleos reservados o designados, Qréstamos o
donaciones para pequefias empresas y cooperativas, contratos exclusivos o

derechos de produccién prioritaria, exenciones %mp051t§vas.‘adquisiciones
preferenciales u otros tipos de asistencia técnica o financiera a empresas que
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emplean a trabajadores impedidos. Los Estados Miembros deb?n aprar el
desarrollio de ayudas técnicas y facilitar el acceso de los 1mgedldos a las
ayudas y a la asistencia que necesiten para realizar su trabajc,

130. Sin embargo, la politica y las estructuras de apoyo no deben limitar las
oportunidades de empleo y no deben obstaculizar la vitalidad del sector
privado de la economfa. Los Estados Miembros deben seqguir en condiciones de
adoptar una variedad de medidas en respuesta a sus situaciones internas.

131. Debe existir una cooperacién mutua a nivel central y a nivel local entre
las organizaciones estatales, de empleadores y de trabajadores a fin de
desarrollar una estrategia conjunta y adoptar medijas conjuntas con miras a
garantizar mds y mejores oportunidades de empleo para los impedidos. Esa
cooperacién puede referirse a politicas de contratacidén, medidas para mejorar
el ambiente de trabajo a fin de prevenir lesiones o dafios que ocasionen
incapacidad, medidas para la rehabilitacidn de traktajadores que hayan
resultado lesionados en el trabajo, por ejemplo, adaptando a sus necesidades
los lugares de trabajo y las tareas.

132. Estos servicios deben comprender evaluacién y orientacién profesional,
capacitacién profesional, inclusive en talleres de capacitacidn, colocacién en
empleos y seguimiento. Debe establecerse empleo protegido para aquellos que,
debido a necesidades especiales o incapacidad particularmente grave, no puedan
hacer frente a las exigencias del empleo competitivo. Tales medidas pueden
tomar la forma de talleres de produccidn, trabajo en el hogar y planes de
autoempleo, asi como el empleo de pequefios grupos de personas gravemente
incapacitadas en condiciones protegidas dentro de la industria competitiva,

133. Cuando actlen como empleadores, los gobiernos centrales y locales deben
promover el empleo de los impedidos en el sector piblico. Las leyes y los
reglamentos no deben crear obstdculos al empleo de los impedidos.

f) Recreacidn

134. Los Estados Miembros deben procurar que los impedidos tengan las mismas
oportunidades para participar en actividades recreativas que los demds
ciudadanos. Esto supone la pobilidad de utilizar restaurantes, cines,
teatros, bibliotecas, etc., as{ como lugares de vacaciones, estadios
deportivos, hoteles, playas y otros sitios de recreacién. Los Estados
Miembros deben adoptar medidas para eliminar todos los obstdculos en este
centido. Las autoridades de turismo, agencias de viajes, hoteles,
organizaciones voluntarias y otras entidades que intervienen en la
organizacién de actividades recreativas u oportunidades de viaje deben ofrecer
sus servicios a todos, y no discriminar contra los impedidos. Esto quiere
decir, por ejemplo, agregar informacidén sobre accesibilidad a 1la informacidén
normal que ofrecen al puiblico.
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g) Cultura

135. Los Estados Miembros deben procurar que los impedidos tengan la
oportunidad de utilizar al mdximo sus posibilidades creadoras, artisticas e
intelectuales, no s6lo para su propio beneficio sino también para el
enriquecimiento de la comunidad. Con este objeto, debe asegurarse el acceso a
las actividades culturales. Si es necesario, deben adoptarse arreglos
especiales para satisfacer las necesidades de las personas que tengan
deficiencias mentales o sensoriales. Esto podria incluir ay'las de
comunicacidén para los sordos, literatura en braille y casetes para los
deficientes visuales y material de lectura adaptado a la capacidad mental del
individuo. La esfera de las actividades culturales comprende la danza, la
misica, la literatura, el teatro y las artes plasticas.

h) Religidn

136. Deben adoptarse medidas para que los impedidos tengan la oportunidad de
beneficiarse plenamente de las actividades religiosas que estén disponibles
para la comunidad. De esta manera, debe hacerse posible la plena
participacién de los impedidos en dichas actividades.

i) Deportes

137. Se reconoce cada vez mids la importancia de los deportes para los
impedidos. Por lo tanto, los Estados Miembros deben estimular todas las
formas de actividades deportivas de los impedidos, entre otros medios,
mediante el suministro de instalacicnes adecuadas y la organizacidén apropiada
de tales actividades.

Se Accidén comunitaria

138. Los Estados Miembros deben conceder alta prioridad al suministro de
‘nformacidn, capacitacidn y asistencia financiera a las comunidades locales
para el desarrollo de programas que alcancen los objetivos del Plan de Accidn

Mundial.

139. Deben adoptarse disposiciones para fomentar y facilitar la colaboracién
entre comunidades locales y el intercambio de informacidén y =xperiencia.

Un gobierno que reciba asistencia técnica o cooperacidén técnica
internacionales en asuntos relacionados con las incapacidades; debe procurar
que los beneficios y resultados de esa asistencia llequen a las comunidades

que mds lo necesiten.

140. Es imﬁortante suscitar la participacién activa de organismos de gobierno
local, entidades y organizaciones comunitarias tales como: dgrupos de
ciudadanos, sindicatos, organizaciones femeninas, organizaciones de ,
consumidores, clubes de servicio, entidades religiosas, partidos politicos y
asociaciones de padres de familia. Cada comunidad podria designar un érgano

apropiado, en el que las organizaciones de impedidos pudiesen tener
influencia, para que sirviera de punto de concentracién de la comunicacién y

coordinacidén a fin de movilizar recursos e iniciar medidas.
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6. Formacién de personal

141. Todas las autoridades responsables del desarrollo y prestacién de los
servicios destinados a los impedidos deben dedicar atencidn a las cuestiones
de personal, especialmente a las de contratacién y capacitacién.

142. Son de vital importancia la capacitacién del personal de servicios
centrados en la comunidad para la deteccién temprana de deficiencias, la
prestacién de atencidn primaria, la remisidn a servicios apropiados y las
medidas de segquimiento, asi como la capacitacién de grupos médicos y de otro
personal en los centros de internamiento. Siempre que sea posible, todo ello
debe integrarse en servicios conexos tales como la atencidén primaria de salud,
las escuelas y los programas de desarrollo comunitario. Los Estados Miembros
deben desarrollar e intensificar cursos para médicos en que se pongan de
relieve las incapacidades que puede producir el empleo indiscriminado de
faArmacos. Debe restringirse la venta de especificos cuyo uso incontrolado
pueda crear a la larga riesgos para la salud personal y piblica. '

143. Para que los servicios relacionados con las incapacidades mentales y
f{sicas alcancen a un creciente nimero de impedidos, que todavia no cuentan
con tales servicios, es necesario prestarlos por conducto de diversos tipos de
trabajadores sanitarios y sociales en las comunidades locales. Algunas de sus
actividades se relacionan ya con la prevencién y los servicios para los
impedidos. Estos trabajadores necesitardn orientacidn e instruccidn
especiales, por ejemplo, acerca de medidas y técnicas sencillas de
rehabilitacidn para uso de los impedidos y sus familias. La orientacidn 1la
pueden dar los asesores en cuestiones de rehabilitacién a nivel de comunidad
local © de distrito, segun sea la zona que éstos abarquen. Serd precisa una
capacitacién especial para los profesionales a nivel periférico que se
encargardn de vigilar los programas locales para los impedidos y de mantener
contacto con los servicios de rehabilitacién y de otra indole de que se
disponga en la regidn.

144. Los Estados Miembros deben procurar que los trabajadores comunitarios
reciban, ademds de conocimientos tedricos Y prdcticos especializados,
informacién detallada sobre las necesidades sociales, de nutricién, médicas
de enseflanza y de formacién profesional de los impedidos. los trabajadores'
comunitarios, dotados de la adecuada formacién y direccidén, pueden
proporcionar la mayoria de servicios que necesitan los impedidos y pueden ser
una valiosa ayuda para soclucionar los problemas de escasez de personal. Su
capacitacién debe comprender informacidn apropiada sobre tecnologia de
anticonceptivos y planificacién de la familia. Los trabajadores voluntarios
también pueden prestar servicios muy dtiles Y apoyo en otras formas Debe
hacerse mayor hincapié en aumentar los conocimientos, las capacidadés y las
responsabilidades de quienes ya estin Proporcionando otros servicios en la
comunidad en esferas conexas, como maestros, trabajadores sociales auxiliares
profesionales de los servicios sanitarios, administradores planif;cadore"
gubernamentales, lideres comunitarios, religiosos y asesor;s en cuestione; de
familia. Deberd procurarse que las personas que trabajen en programas d
servicios para impedidos comprendan las razones y la importanciagde recagar,

[ooe



A/37/351/add.1
Espafiol

Anexo

Pdgina 57

est%mglar y favorecef la plena participacién de los impedidos y de sus
familias en la adopcién de decisiones relativas a la atencién, tratamiento,

rehib111ta016n y disposicioness ulteriores en cuanto a condiciones de vida y
empleo.

145. La formacién especial de maestros constituye una esfera dindmica, y
siempre que sea posible debe tener lugar en el pais donde la educacidén haya de
emplearse, O al menos en los lugares donde el entorno cultural y el grado de
desarrollo no sean demasiado distintos.

146. Para que la integracién tenga éxito es menester que se establezcan
programas apropiados de formacién de maestros, tanto de maestros regulares

como especiales. Esos programas deben ser reflejo del concepto de la
educacidén integrada.

147. En la formacién de maestros especiales es importante que se abarque una
gama tan amplia como sea posible, dado que en muchos paises en desarrollo el
maestro especial hard las veces de un equipo multidisciplinario. Cabe
observar que no siempre es menester o conveniente un alto grado de
preparacién, y que en su gran mayoria el personal tiene estudios de nivel
intermedio o inferior.

N

7. Informacién y educacidn piblica

148. Los Estados Miembros deben alentar un amplio programa de informacidn
piblica sobre los derechos, las coniribuciones y las necesidades insatisfechas
de los impedidos, que llegue a todos los interesados y al piblico en general.
A este respecto debe darse importancia especial al cambio de actitudes.

149. Deben formularse directrices, en consulta con las organizaciories de
impedidos, para estimular a los medios de informacién a ofrecer una imagen
comprensiva y exacta, asi como una representacidén e informes ecudnimes, scbre
las incapacidades y los impedidos, er la radio, la televisidén, el cine, la
fotografia y la palabra impresa. Un elemento fundamental de esas directrices
serfa que los impedidos estuviesen en situacidn de presentar sus problemas al
pliblico por ellos mismos y sugerir la forma de resolverlos. Ha de estimularse
la inclusidn de informacidn sobre las realidades de las incapacidades en los
planes de estudios para la formacién de periodistas.

150. Incumbe a las autoridades publicas adaptar su informacién de modo que
alcance a todas las personas, incluso a los impedidos. Esto se aplica no sélo
a la informacién antes mencionada, sino también a la referente a derechos y
obligaciones civicos.

151. Debe concebirse un programa de informacién piblica con objeto de que la
informacién mds pertinente llegue a todas las capas de la poblacién apropiadas,
Ademds de los medios de informacidn ordinarios y otros canales normalc= de

comunicaciones, debe prestarse atencidén a lo siguiente:
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aj La preparacién de materiales nspeciales destinadcs 2 informar tanto
a los impedidos como a sus familias de sus derechos y de las prestaciones y
los servicios a su alcance, asi como de las medidas que deben adoptarse para
corregir las deficiencias y los abusos del sistema. Esos materiales deben
ofrecerse eon forma que puedan utilizarlos y entenderlos personas con
limitaciones visuales y auditivas, o con otros tipos de dificultades de

comunicacién;

b) La preparacién de materiales especiales para grupos de poblacién
dificiles de alcanzar por los canales de comunicacidn normales. Esos grupos
pueden estar separados por factores de lengua, cultura, nivel de
alfabetizacidn, alejamiento geogrdfico o de otro tipo;

c) La preparacién de material gréfico, presentaciones audiovisuales y
orientaciocnes para los trabajadores comunitarios en zonas remotas y en otras
situaciones en que las formas de comunicacién normales pudieran ser menos

eficaces.

152. Los Estados Miembros deberdn velar por que los impedidos, sus familias v
los profesionales reciban la informacién disponible sobre programas y
servicios, legislacién, instituciones, medios técnicos, ayudas y aparatos, etc.

153. Las autoridades responsables de la educacién piblica deben conseguir gue
se presente informacién sistemdtica sobre las realidades de la incapacitacién
y sus consecuencias, asi como acerca de la prevencién de las incapacidades. la
rehabilitacidn y la equiparacién de oportunidades para los impedidos.

154. Se debe proporcionar a los impedidos y a sus organizaciones iqualdad de
acceso, empleo, recursos suficientes y capacitacidén por lo que se refiere z la
informacidn piblica, a fin de que puedan expresarse libremente valiéndoge de
los medios de informacién y comunicar sus opiniones y experiencias al piiblico
en general.

C. Accién a nivel internacional

1. Aspectos generales

155. E1 Programa de Accién Mundial, una vez aprobado por la Asamblea General,
constituird un plan internacional a largo plazo basado en amplias consultas
con los gobiernos, organizaciones y entidades del sistema de las Naciones
Unidas y organizaciones intergubernamentales Y no gubernamentales, incluidas
las que representan a los impedidos o trabajan en su favor. ILas metas de este
Programa podrian alcanzarse mis rdpida, eficaz y econdmicamente mediante una
estrecha colaboracién a todos los niveles,

156. Habida cuenta del papel que el Centro de Desarrollo Social y Asuntos
Humanitarios del Departamento de Asuntos Econémicos Yy Sociales Internacionales
viene desempefiandc dentro del sistema de las Naciones Unidas en la esfera de
la prevencién de la incapacidad, la rebabilitacidn Yy la equiparacién de
oportunidades para personas impedidas, dicho Centro deberia ser designado como
drgano de coordinacién y crntrol de la aplicacién del Programa de Accién
Mundial, ircluidos el examen y la evaluacidn de éste.
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157. El Fondo Fiduciario establecido por la Asamblea General para el Afio
Internac;onal de los Impedidos debe utilizarse para atender las solicitudes de
asistencia que formulan cada vez en mayor nimero las organizaciones de

impedidos y los paises en desarrollo con miras a promover la aplicacién del
Programa de Accidn Mundial.

158. En general es necesario aumentar la corriente de recursns a los paises
en desarrollo para la realizacidn de los objetivos del Programa de Accidn
Mundial. El Secretario General podria estudiar al respecto nuevos medios para
recaudar fondos y adoptar las medidas consiguientes de movilizacidén de

recursos. Deben alentarse las contribuciones voluntarias de los gobiernos y
de fuen.es privadas.

159. El Comité Administrativo de Coordinacién debe examinar las consecuencias
del Programa de Accidn Mundial para las organizaciones del sistema de las
Naciones Unidas, y utilizar los mecanismos existentes para proseguir la

vinculacién y la coordinacidn de 1la politica y la accién, inclusive enfoques
generales respecto a cooperacién técnica.

160. Las organizaciones internacionales no gubernamentales deben unirse al
esfuerzo cooperativo para lograr los objetivos del Programa de Accién Mundial.
Deben emplearse para ese fin las relaciones existentes entre esas
organizaciones y las del sistema de las Naciones Unidas.

l6l. Se insta a todas las organizacioness y organismos internacionales a que
cooperen con las organizaciones de impedidos o que representen a los
impedidos, y les presten asistencia, y a que velen por que dichas
organizaciones tengan ccasién de dar a conocer sus opiniones cuando se
examinen temas relacionados con el Programa de Accidn Mundial.

2. Derechos humanos

l62. Para hacer realidad el tema del Afic Internacional de los Impedidos:
"Participacidn e igvaldad plenas", se recomienda encarecidamente que de todos
los locales del sistema de las Naciones Unidas se eliminen {ntegramente las
barreras fisicas para los impedidos, que se vele por ¢ue las rersonas con
deficiencias sensoriales tengan la comunicacién a su pleno alcance Y que se
adopte un plan de accidn afirmativa que comprenda politicas y pricticas
administrativas encaminadas a fomentar el empleo de personas impedidas en todo
el sistema de las Naciones Unidas.

163. Al considerar la condicién juridica de los impedidos con respecto a los
derechos humanos, debe concederse prioridad al uso de los pactos y demds
instrumentos de las Naciones Unidas, asi como a los de otras organizacioness
internacionales, dentrc del sistema de las Naciones Unidas, que protegen los
derechos de todas las personas. Este principio es compatible con el tema Qg;
Afio Internacional de los Impedidos - "Participacién e igualdad plenas".
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164. Concretamente, las organizaciones y los organismos del sistema de las
Naciones Unidas encargados de la preparacidén y administracidén de acuefdos,
pactos y otros instrumentos internacionales que puedan tener repercusiones
directas o indirectas en los impedidos deben velar por que en tales
instrumentos se tome plenamente en cuenta la situacién de las personas

impedidas.

165. Los Estados partes en 1os Pactos Internacionales de Derechos Humanos b/
deben prestar especial atencidn, en sus informes, a la aplicacién de dichos
pactos a la situacidén de las personas impedidas. El grupo de trabajo del
Consejo Econdémico y Social encargadce de examinar los informes presentados en
virtud del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales Yy
el Comité de Derechos Humanos, que tiene la funcidn de examinar los informes
presentados en virtud del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos,
deben prestar la debida atencidn a este aspectc de los informes.

166. Pueden darse situaciones especiales que hagan imposible que las personas
impedidas ejerzan los derechos Yy libertades humanos reconocidos como
universales para toda la humanidad. La Comisidn de Derechos Humanos de las
Naciones Unidas debe examinar tales situaciones.

167. Los comités nacionales u Srganos de coordinacidn semejantes que se
ocupen de los problemas de las incapacidades deben prestar también atencidn a
tales situaciones.

168. La ocurrencia de violaciones graves de los derechos humanos basicos,
como la tortura, puede ser causa de incapacidades mentales y fisicas. La
Comisién de Derechos Humanos debe prestar atencién, entre otras cosas, a tales
violaciones con el objeto de adoptar las medidas apropiadas para mejorar 1la
situacién.

169. La Comisidén de Derechos Humanos debe seqguir estudiando métodos de
conseguir la cooperacidn internacional con miras a la aplicacién de los
derechos bdsicos internacionalmente reconocidos a todos, comprendiendo los
impedidos.

3. Cooperacidén técnica y econdmica

a) Asistencia interregional

170. Los paises en desarrollo estdn tropezando con dificultades cada vez
mayores para movilizar recursos adecuados a fin de atender a las necesidades
acuciantes de los impedidos y de los millones de personas en situacidén
desventajosa de esos paises, ante las demandas apremiantes de sectores
altamente prioritarios que atienden a necesidades bdsicas, como 1la
agricultura, el desarrollo rural e industrial, el control demogrdfico, etc.
Por lo tanto, sus propios esfuerzos deben ser apoyados por la comunidad
internacional en consonancia con los parrafos 82 y 83 supra, y la corriente de
recursos hacia los paises en desarrollo debe incrementarse sustancialmente
conforme se indica en la Estrategia Internacional del Desarrollo para el
Tercer Decenio de las Naciones Unidas para el Desarrollo.
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171. Dpado que la mayorfa de los organismos internacionales de cooperacidn
técnica y donantes pueden colaborar en las tareas de los paises sélo si los
gobiernos lo solicitan oficialmente, todas las partes interesadai en el
establecimiento de programas para impedidos deberdn intensificar sus esfuerzos

para informar a los gobiernos de la naturaleza exacta de la ayuda que pueden
solicitar de esos organismos.

172. El Plan de Accién Afirmativa de Viena h/, preparado por el Simposio
Mundial de Expertos sobre cooperacién técnica entre paises en desarrollo y
asistencia técnica en materia de prevencién de incapacidades y rehabilitacién
de impedidos, puede servir de pauta para la ejecucidn de las actividades de
cooperacién técnica dentro del Programa de Accidn Mundial.

173. Las organizaciones del sistema de las Naciones Unidas que tienen
mandatos, recursos y experiencia en sectores relacionados con el Programa de
Accidén Mundial deberdn estudiar con los gobiernos ante los que estén
acreditados la manera de afladir a los proyectos en marcha, o a los previstos
en los distintos sectores, componentes que respondan a las necesidades
concretas de los impedidos y a la prevencién de la incapacidad.

174. Debe alentarse a las crganizaciones internacionales cuyas actividades
tengan algo que ver con la cooperacién financiera y técnica a que concedan
prioridad a las peticiones de asistencia de los Estados Miembros para la
prevencién de la incapacidad, la rehabilitacién y la equiparacién de
oportunidades, que respondan a sus prioridades nacionales. Esas medidas
garantizaran la asignacién de mayores recursos, tanto en forma de inversiones
de capital como de gastos ordinarios, para los servicios relacionados con la
prevencién, la rehabilitacién y la equiparacién de oportunidades. Esta accién
habrd de reflejarse en los programas de desarrollo econdmico y social de todos
los organismos multilaterales y bilaterales de ayuda, incluida la cooperacién
técnica entre paises en desarrollo.

175. Al recabar la colaboracién con los gobiernos para atender mejor las
necesidades de los impedidos, habrd que coordinar estrechamente las
aportaciones de las diversas organizaciones de las Naciones Unidas y las de
las instituciones bilaterales y privadas, para contribuir con mds eficacia al
logro de las metas fijadas.

176. Como la mayor parte de los organismos de las Naciones Unidas interesados
tienen ya la responsabilidad concreta de promover el establecimiento de
proyectos o la adicién de componentes de proyectos destinados a los impedidos,
se deberd establecer una divisién mds clara de responsabilidades entre ellos,
como se indica a continuacién, para que el sistema de las Naciones Unidas
responda mejor al desaffo que presentan el Afio Internacional de los Impedidos
y el Programa de Accién Mundial:

a 1YDP/SYMP/L.2/Rev.1l, de 16 de marzo de 1982.
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a) Las Naciones Unidas y, en particular, el Departamento de
Cooperacidén Técnica para el Desarrollo, juntamente con los organismos
especializados y otras organizaciones intergubetnamentale§'y n? .
gubernamentales, deberdn realizar actividades de cooperacién técnica en apoyo
de la aplicacidén del Programa de Accidn Mundial; a este respecto, el Centro de
Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios del Departamento de Asuntos
Econémicos y Sociales Internacionales deberd continuar prestando apoyo )
sustantivo, en la aplicacidn del Programa de Accién Mundial, a la cooperacidn

técnica, las actividades Y los proyectos;

b) El Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo ha de sequir
utilizando su personal fuera de la sede para prestar especial atencién, dentro
de sus programas y pProcedimientos nori.ales, a las solicitudes de proyectos de
gobiernos que respondan especialmente a las necesidades de los impedidos y a
la prevencidn de 1a incapacidad. En particular, debe alentar 1la cooperacidn
técnica en la esfera de 1la prevencién de la incapacidad, la rehabilitacién y
la equiparacidn de oportunidades, utilizando sus diversos recursos de
Programacién y servicios, tales como la cooperacién técnica entre paises en
desarrollo, los Proyectos mundiales e interregionales Yy el Fondo Provisional
Para la Ciencia y la Tecnologiaj

c) Los esfuerzos principales del UNICEF seguirian orientindose hacia
un perfeccionamiento de las medidas preventivas que entrafien mayor apoyo a los
servicios de salud materno-infantil, educacién sanitaria, lucha contra las
enfermedades y mejora de la nutriciény en cuants a los que ya sufren
incapacidades, el UNICEF fomenta el desarrollo de proyectos integrados de
educacidén y da apoyo a las actividades de rehabilitacidn a nivei de la
camunidad, utilizando recursos locales poco ccstososy

d) Dentro del ambito de su mandato Y de la responsabilidad por el
sector que sea de su incumbencia, los organismos especializados, sobre la basue
de las solicitudes de los gobiernos, han de esforzarse ain mis por ayudar a
atender las necesidades de los impedidos, aprovechando las posibilidades que
se les ofrezcan por conducto de los procesos de Programacién por paises y el
establecimiento de proyectos regionales, interregionales Y .nundiales, asi como
merced a la utilizacidn de sus Propios recursos cuando sea posible. Sus
distintas esferas de responsabilidad a este respecto deben ser las
siguientes: OIT - rehabilitacidn profesional Y seguridad y salud en el
trabajoy UNESCO - educacidn de nifios y adultos impedidos; OMS - prevencidn de
la incapacidad y rehabilitacidn médica; FAO - mejora de la nutricidng

]

e) En sus operaciones de Préstamos, las instituciones financieras
multilaterales deben tener muy en cuenta los objetivos Y las propuestas de
este Programa de Accidn Mundial.

b) Asistencia regional Y bilateral
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en sus regiones, determinar las necesidades, recoger informaciones y
analizarlas, patrocinar investigaciones orientadas hacia la adopcién de
medidas, facilitar servicios consultivos y emprender actividades 4d-«
cooperacidén técnica; deberdn incluir en sus programas de accién la
investigacién y el desarrollo, 1la preparacién de material informativo y la
capacitacidén de personal, asi como facilitar, como medida provisional, las
actividades de la cooperacidn técnica entre paises en desarrollo relativas a
los objetivos del Programa de Accién Mundial. Deberin promover la
constitucidén de organizaciones de impedidos como recurso esencial para el
desarrollo de las actividades mencionadas en este pdrrafo.

178. Debe estimularse a los Estados Miembros para que, en cooperacidn con
érganos y.comisiones regionales, establezcan institutos u oficinas regionales
(0 subregionales) para promover, en consulta con las organizaciones de
impedidos y las organizaciones internacionales apropiadas, los intereses de
las personas que adolezcan de incapacidades. Otras funciones han de ser las
de promover las actividades antes mencionadas. Es importante comprender que
la funcidn de los institutos no consiste en proporcionar servicios directos,
sino en promover conceptos innovadores tales como rehabilitacién basada en la
comunidad, coordinacidn, informacidn capacitacidn y asesoramiento sobre el
adelanto de las personas impedidas en la constitucidn de organizaciones.

179. En sus programas de asistencia técnica bilaterales y multilaterales, los
paises donantes deben tratar de encontrar los medios de satisfacer las
peticiones de asistencia formuladas por Estados Miembros relativas a medidas
nacionales o regionales de prevencién, rehabilitacidn y equiparacién de
oportunidades. Esas medidas deben comprender la asistencia a organismos y
organizaciones apropiados encaminadas a ampliar las disposiciones de
cooperacidn entre regiones en el interior de éstas. Los organismos de
cooperacién técnica deben ocuparse activamente de contratar personas impedidas
para todos los niveles y funciones, incluidos los puestos sobre el terreno.

4. Informaciu: y educacidén pidblica

180. Las Naciones Unidas deberdn cumplir actividades permanentes a fin de que
la opinidn piblica conozca mejor los objetivos del Programa de Accién

Mundial. Con ese fin, las oficinas sustantivas deben proporcionar en forma
regular y automdtica al Departamento de Informacidn Piblica informacidn sobre
sus actividades a fin de que éste pueda darlas a conocer mediante comunicados
de prensa, articulos de fondo, boletines, hojas de datos, folletos,
entrevistas en radio y televisién y cualquier otro medio apropiado.

181. Todos los organismos participantes en proyectos y programas gue estén
relacionados con el Programa de Accién Mundial habrdn de hacer un esfuerzo
sostenido de informacién piblica. Los organismos cuyo dmbito de
especializacién as{ lo requiera deberdn llevar a cabo investigaciones.

182. Las Naciones Unidas, en colaboracién con los organismos especializados
interesados, habrdn de buscar nuevos enfoques, utilizando medios diversos de
comunicacién para hacer llegar la informacidn, incluida la referente a los
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principios y objetivos del Programa de Accién Mundia%,-a un piblico al que no
suelen llegar ios medios convencionales o que nc esta acostumbrado a utilizar

esos medios.

183. Las organizaciones internacionales deberdn asistir a los organismos
nacionales y comunitarios en la preparacién de programas de educacidn piblica
proponiendo planes de estudio y proporcionando materiales de ensefianza e
informacién bdsica acerca de los objetivos del Programa de Accidn Mundial,

D. Investigacidén

184. En vista del escaso conocimiento gque se tiene sobre la ubicacidén de los
impedidos en las distintas culturas, que a su vez determina ciertas actitudes
y normas de conducta, es preciso iniciar estudios sobre los aspectos
socioculturales vinculados a las incapacidades. Ello permitird comprender
mejor las relaciones entre los impedidos y los no impedidos en las diversas
culturas. Los resultados de tales estudios permitirdn proponer enfoques
adecuados a las realidades del entorno humano. Ademds, debe procurarse la
elaboracién de indicadores sociales relativos a la educacidén de los impedidos
para poder analizar los problemas respectivos y planificar los programas en

consecuencia.

185. Los Estados Miembros deben formular un programa de investigacién sobre
las causas, tipos e incidencia de las deficiencias e incapacidades, las
condiciones econdémicas y sociales de los impedidos y la eficacia de los
recursos existentes para hacer frente a estos asuntos.

186. Tiene particular importancia que se investiguen las cuestiones sociales,
econémicas y de participacién que repercuten en las vidas de los impedidos y
sus familias, asi como la forma en que la sociedad se ocupa de esos asuntos.
Pueden obtenerse datos por medio de las oficinas nacionales de estadistica y
de censos; sin embargo, debe advertirse que es mds probable que se obtengan
resultados Utiles mediante un programa de encuestas por hogares destinado a
recopilar informacién sobre las cuestiones relativas a las incapacidades que
mediante un censo general de la poblacidn.

187. Se necesita también estimular la investigacién con miras al desarrollo
de ayudas y equipo para los i{mpedidos. Deben consagrarse esfuerzos especiales
a la blisqueda de soluciones que sean apropiadas a las condiciones tecnoldgicas
y econdmicas de los paises en desarrollo.

188. Las Naciones Unidas y sus organismos especializados deberin observar las
tendencias de la investigacidn internacional sobre incapacidades y otras
cuesticnes de investigacidén afines para determinar las necesidades y
prioridades actuales, haciendo hincapié en los procedimientos nuevos relativos
a todas las formas de accién recomendadas en el Programa de Accidén Mundial.

189. Las Naciones Unidas deberdn fomentar proyectos de investigacidn

encaminados a ampliar los conocimientos sobre las cuestiones a que se refiere
el Programa de Accidn Mundial, y colaborar en esos proyectos. Es necesario

[ooe



A/37/351/Add.1
Espafiol

Anexo

Pagina 65

que las Naciones Unidas conozcan los
diversos paises y estén al corriente
ain pendientes de aprobacidn.

creciente atencidén a los result
utilizacidén y difusidn.

resultados de las investigaciones de los
de las propuestas sobre investigaciones
Las Naciones Unidas tienen que prestar asimismo
ados de las investigaciones e insistir en su

Se recomienda encarecidamente una vinculacidn
permanente con sistemas de obtencién de informacidn bibliogréfica.

190. Las comisiones regionales de las Naciones Unidas y otros organismos
regionales deberdn incluir en sus Planes de accidén actividades de
investigacidn a fin de ayudar a los gobiernos a poner en prictica las
propuestas que figuran en el Programa de Accién Mundial. La clave para
obtener el mayor rendimiento posible del gasto de investigacidén en materia de
impedidos consiste en difundir Yy compartir la informacidn sobre los resultados
de %a investigacidén. ILcos organismos gubernamentales y no gubernamentales de
caracter internacional deberin desempefiar un papel activo en el

establecimiente de mecanigmos de colaboracidn entre instituciones regionales y
locales para la realizacidn conjunta de estudios y el intercambio de
informacidn.

191. La investigacién en el plano médico, sicoldgico y social ofrece
posibilidades de aliviar la incapacidad fisica, mental y social. Es necesario
establecer programas en los que se identifiquen las esferas en que la
probabilidad de lograr progresos mediante la investigacién sea alta. La
diferencia existente entre los paises industrializados Yy los paises en

desarrollo no debe obstar a una colaboracidn fructifera, ya que gran parte de
los problemas interesan a todo el mundo.

192. Los estudios en las siquientes esferas son importantes tanto para los
paises desarrollados como para los paises en desarrollo:

a) Investigacidén clinica orientada a prevenir las causas de la
incapacidad; evaluacidén de la capacidad funcional del individuo bajo los
aspectos médico, sicoldgico y social; evaluacidn de los programas de
rehabilitacién, incluidos los aspectos de informacidny

b) Estudios sobre frecuencia de las incapacidades, limitaciones

funcionales de los impedidos, condiciones en que éstos viven y problemas que
enfrentans;

c) . Investigacidén en salubridad y servicios sociales, que abarquen el
estudio de las ventajas y los costos de las distintas politicas de
rehabilitacién y atencidén, los medios de maximizar la eficacia de los
programas y una bisqueda de otros enfogues posibles. Los estudios sobre
atencién comunitaria de los impedidos tendrian particular interés para los
paises en desarrollo, mientras que el estudio y evaluacidén de programas
experimentales, asi como los programas generales de demostracidén, interesarian
a todos los paises. Existe mucha informacién disponible que sirve para
andlisis secundarios.
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193. Se deberd estimular a las instituciones de investigacién en salubridad Yy
ciencias sociales para que realicen investigaciones sobre los %Tpedidos y
retinan informacién al respecto. Las actividades de investigacion aplicada son
particularmente importantes para el desarrollo de nuevas téecnicas reletivas a
la prestacidén de servicios, la preparacién de materiales de inform?cion
adecuados para grupos con idioma y cultura propios y la capacitacion de

.« P
personal conforme a las condiciones imperantes en la region.

E. Control y evaluacién

194. Es fundamental que se haga una evaluacién periddica de la situacién en
lo que concierne a los impedidos y que se establezca una pauta para analizar
los acontecimientos. El tema del Afio Internacional de los Impedidos,
"participacién e igualdad plenas", sugiere los criterios principales para la
evaluacién del Programa de Accién Mundial. El control y la evaluacién deberan
efectuarse en forma peridédica, tanto en el plano internacional y regional cocmo
en el plano nacional. Los indicadores de evaluacién debe escogerlos el
Departamentoc de Asuntos Econdmicos y Sociales Internacionales de las Naciones
Unidas en consulta con los Estados Miembros, los organismos competentes de las

Naciones Unidas y otras organizaciones.

195. El sistema de las Naciones Unidas deber3 efectuar una evaluacidn
periddica, de caricter analitico, sobre el progreso alcanzado en la aplicacidn
del Programa de Accidén Mundial, y seleccionar a tal fin los indicadores de
evaluacidn apropiados en consulta con los Estados Miembros. En este sentido,
la Comisidr de Desarrollo Social deberd asumir un papel importante. Las

Naciones Unidas, junto con los organismos especializados, deberdn elaborar
continuvamente sistemas adecuados de reunién y difusidén de informacidén a f£in de
velar por el perfeccionamiento de los programas en todos los planos, sobre la
base de la evaluacién de los resultadcs. A este respecto, el Centro de

Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios habrd de desempeffar una funcidn
importante.

196. Se deberd pedir a las comisiones regionales que desarrollen funciones de
control y evaluacidén que contribuyan a la evaluacidén general en el plano
internacional. Se deberi estimular a otros organismos regionales e
intergubernamentales para que tomen parte en este proceso.

197. En el plano nacional, la evaluacién de los programas relativos a los
impedidos deberad realizarse periddicamente.

198. Se insta a la Oficina de Estadistica de las Naciones Unidas a que, junto
con otras dependencias de la Secretaria, los organismos especializados y las
comisiones regionales, coopere con los paises en desarrollo para establecer un
sistema realista y prdctico de reunidn de datos, a base o bien de una
enumeracién total o de muestras representativas, segiin proceda, con respecto a
1§s diversas incapacidades, y, en particular, a preparar manuales/documentos
técnicos sobre la manera de utilizar encuestas familiares para la compilacién
de esas estadisticas, que se utilizardn como instrumentos y marcos de
referencia fundamentales en la iniciacién de programas de accidén en los afios
siguientes al AII a fin de mejorar la situacidén de las personas impedidas.
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199. En esta amplia actividad corresponde un papel importante al Centro de
Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios de las Naciones Unidas, apoyado por
la Oficina de Estadistica de las Naciones Unidas.

200. El Secretario General deberi informar periédicamente sobre los esfuerzos

realizados por las Naciones Unidas Y los organismos especializados para

contratar a mayor nimero de impedidos y facilitarles el acceso a sus
instalaciones e informacidn.

201. Los resultados de la evaluacidén periddica y de la evolucién de la
situacion econdmica y social mundial pueden hacer necesaria la rewisifn
periédica del Programa de Accién Mundial. Estas revisiones habran de
realizarse cada cinco afios, debiendo efectuarse la primera de ellas en 1987,
sobre la base de un informe presentado por el Secretario General a la Asamblea
General en su cuadragésimo segundo periodo de sesiones. Tal revisidn
constituiria también un insumo para el proceso de examen y evaluacién de la
Estrategia Internacional del Desarrollo para el Tercer Decenio de las Naciones
Unidas para el Desarrollo.

Novena sesidén
13 de julio de 1982

2 (IV). Examen de actividades a corto plazo a realizarse
a nivel internacional con miras a poner en practica
el Programa de Accién Mundial para los Impedidos

El Comité Asesor para el Afio Internacional de los Impedidos,

Recomienda a la Asamblea General la aprobacidn del siguiente proyecto de
resoluciéns

La Asamblea General,

Reconociendo que el Afio Internacional de los Impedidos contribuyd a la
aceptacién por la comunidad del derecho de los impedidos a participar
Plenamente en la vida social y en el Aesarrollo de sus sociedades y a

disfrutar de condiciones de vida iguales a las de sus conciudadanos,

Convéncida de que el Afio Internacional de los Impedidos dio un impulso

auténtico y significativo a las actividades relativas a la equiparacidén de
oportunidades para los impedidos, como también a la prevencidn de
incapacidades y rehabilitacién a todos los niveles,

Expresando su satisfaccién por los esfuerzos de los Estados Miembros
durante el Afio Internacional para mejorar la situacidn y el bienestar de los
impedidos y por su disposicién a hacer participar a los impedidos y a sus
organizaciones en todos los asuntos de interés para ellos,
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Expresando también su satisfaccidén por las iniciativas adoptadas por los
organismos especializados y otras organizaciones del sistema de lés Naciones
Unidas, organizaciones no gubernamentales y, en particular, organizaciones de
personas impedidas,

Tomando nota de la aparicidén de organizaciones de personas impedidas en
todas partes del mundo y de su influencia positiva sobre la imagen y la
situacidén de las personas afectadas de incapacidad,

Habiendo examinado el Plan de Accidén Afirmativa de Viena, aprobado por
el Simposio Mundial de Expertos sobre cooperacidén técnica entre paises en
desarrollo y asistencia técnica en materia de prevencidon de incapacidades y
rehabilitacién de impedidos, a/

Habiendo examinado también el informe del Comité Asesor para el Afio
Internacional de los Impedidos sobre su cuarto periodo de.sesioneg Yy su
propuesta relativa a un Programa de Accidén Mundial para los Impedidos, b/

Deseando asequrar un seguimiento eficaz del Afio Internacional de los
Impedidos y comprendiendo que, para lograrlo, debe estimularse, por tanto, a
los Estados Miembros, los 4&r¢anos, organizaciones y entidades del sistema de
las Naciones Unidas, las organizaciones no gubernamentales y las
organizaciones de personas impedidas a proseguir las actividades ya
emprendidas y a iniciar nuevos programas y actividades,

Reconociendo que estos nuevos programas y actividades serdan dificiles de

financiar en la época actual y que debe hacerse todo lo posible para reasignar
los presupuestos existentes dentro del sistema de las Naciones Unidas,

1. Pide al Secretario General que ayude a la temprana ejecucidén del
Programa de Accidén Mundial para los Impedidos velando por su amplia
distribucién y promocidn;

2. Pide a los Estados Miembros que formulen planes relativos a la
equiparacién de oportunidades para los impedidos, asi como también a la
Prevencidén de incapacidades y rehabilitacidén, y aseguren con ello una temprana
ejecucién del Programa de Accidén Mundial para los Impedidos;

3. Pide a todos los 6rganos y organizaciones del sistema de las

Naciones Unidas que formulen y emprendan medidas, dentro de sus esferas de
competencia, para asegurar una temprana ejecucién del Programa de Accidn

Mundial, y pide en especial, a las comisiones regicnales que ejecuten
programas adecuados, en la inteligencia de que es fundamental que haya
consultas y coordinacidn eficaces entre los diversos drganos;

a/ I1YDP/SYMP/L.2/Rev.l.

b/ A/37/351/Add.1.
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4. pide al Secretario General que establezca, cuando surja la
necesidad de ello, grupos de tareas entre organizaciones como se mencionan en
el parrafo 17 de la resolucién A/36/77, de 8 de diciembre de 1981, y se
describen en el documento A/36/711 dentro del mecanismo del Comité
Administrativo de Coordinacién bajo la direccidén del Centro de Desarrollo
Social y Asuntos Humanitarios para que presten apoyo a las actividades
nacionales y regionales en las regiones en desarrollo en lo relativo a la
prevencién de incapacidades, rehabilitacién y equiparacién de oportunidades)

5. Exhorta al Secretario General a gue busque la manera de
proporcionar los recursos necesarios al Centro de Desarrollo Social y Asuntos
Humanitarios a fin de permitirle asegurar el seguimiento del Afio Internacional
y facilitar la ejecucién del Programa de Accidén Mundial para los Impedidos;

6. Pide al Centro de Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios que
otorgue prioridad a sus actividades de asistencia a los esfuerzos para
establecer y desarrollar organizaciones de personas impedidas a nivel
nacional, regional e internacionalj

7. Pide al Centro de Desarrollo Social y Asuntos Humanitarios que
contintie y amplie sus servicios consultivos a los Estados Miembros respecto al
disefio de programas nacionales para la prevencidén de incapacidades,
rehabilitacidén y equiparacién de oportunidades para los impedidos, y que
prepare una lista-guia prictica relativa a la equiparacién de oportunidades
para los impedidos, la cual podria ser utilizada por los consultores en sus
conversaciones con los Gobiernos de los Estados Miembros, y reunir y
distribuir informacién sobre los recursos técnicos y financieros disponibles
para ayudar a los paises en desarrollo en la prevencién de incapacidades, la
rehabilitacién y la equiparacién de oportunidades;

8. Insta .una vez mas a todas las organizaciones y Srganos del sistema
de las Naciones Unidas a que emprendan nuevas medidas, o aceleren las que ya
estén en curso, a fin de mejorar las oportunidades de empleo para personas
impedidas dentro de esos érganos a todos los niveles y para mejorar el acceso
a sus edificios e instalaciones y a sus fuentes de informacidénj y pide al
Secretario General que presente un informe sobre estas medidas a la Asamblea
General en su trigésimo octavo periodo de sesionesj

9. Insta a las organizaciones y organos de financiacién

internacionales a gue otorguen mayor prioridad al desarrollo de recursos
humanos, en especial a la formacién de capacitadores en materia de prevencion
V4

de las incapacidades y rehabilitacién, y fomenten la equiparacidn de
oportunidades y la participacién de personas impedidasj

10. Pide a las organizaciones del sistema de las Naciones Unidas que

reconozcan las necesidades de las personas impedidas en sus actividades
relativas al Afio Internacional de la Juventud y en los congresos y reuniones
internacionales y regionales que patrocinenj
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11. Pide a la Organizacién Mundial de la Salud que, a la luz de la
experiencia del Afio Internacional de los Impedidos, revise sus definiciones de
deficiencia, incapacidad y minusvalidez, en consulta con organizaciones de
personas impedidas y otros Arganos apropiados;

12. Pide al Secretario General que convoque en 1985, de ser posible,
una reunidn de expertos, compuesta en gran parte de personas impedidas, que
examine el seguimiento del Afio Internacional de los Impedidos, y, como
preparacidn para esta reunidn, pide al Centro de Desarrollo Social y Asuntos
Humanitarios que prepare los documentos pertinentes sobre las medidas hasta la
fecha.

Sexta sesidn
9 de julio de 1982
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APENDICE I

Referencias

"La Incapacitacién Infantil: Su prevencidn y rehabilitacidn", Informe de

Rehabilitacién Internacional a la Junta Ejecutiva del UNICEF (F/ICEF/L.1410), 26 de
marzo de 1980.

Declaracién sobre el Progreso y el Desarrollo en lo Social, resolucidén 2542
(XXIV) de la Asamblea General, de 11 de diciembre de 1969.

Deciaracidén de los Derechos del Retrasado Mental, resolucidén 2856 (XXVI) de la
Asamblea General de 20 de diciembre de 1971.

Declaracidén sobre el Establecimiento de un Nuevo Orden Econdmico

gnti;gicional“, resolucién 3201 (S-VI) de la Asamblea General, de 1° de mayo
e . '

Declaracién de los Derechos de los Impedidos, resolucidén 3447 (XXX) de la
Asamblea General, de 9 de diciembre de 1975.

"Declaracién de los Derechos de la Persona Sorda y Ciega", aprobada por la
Conferencia Mundial Hellen Keller sobre Servicios para el Joven y el Adulto Sordo y
Ciego el 16 de septiembre de 1977, sefialada por el Consejo Econdémico y Social a la
atencidén de la Asamblea General en su trigésimo cuarto periodo de sesiones
(documento A/34/309 de 10 de julio de 1979).

Declaracién preparada por la Conferencia Mundial sobre las acciones y
estrategias para educacién, prevencién e integracién, organizada por el Gobierno de
Espafia en cooperacién con la UNESCO y celebrada en Torremolinos, Malaga-Espafia del
2 al 7 de noviembre de 1981 (Declaracidén Sundberg), Naciones Unidas, documento de
la Asamblea General A/36/766, de 4 de diciembre de 1981.

CEPA, Report of the Regional Seminar on the International Year of Disabled
Persons (IYDP) - 1981, 6 al 7 de octubre de 1980, Addis Abeba (Etiopia).

CEPE, Report of the European Regional Seminar on the International Year of
Disabled Persons (IYDP), Siilinjdrvi (Finlandia) 27 de mayo a 2 de junio de 198l.

CEPAL, Informe de la Reunidn Técnica Regional y del Seminario Regional sobre
actividades preparatorias del Afio Internacional de los Impedidos, (198l1), Santiago
de Chile, 5 a 11 de noviembre de 1980.

CESPAP, Report of the Technical Meeting and the Regional Seminar on the
Objectives and Plan of Action of the International Year of Disabled Persons,
9 a 19 de septiembre de 1980, Bangkok (Tailandia) .

"La cooperacidn entre paises en desarrollo en los programas de cooperaciébn y

el aumento de la eficacia de la capacidad del sistema de las Naciones Unidas para
el desarrollo", resolucién 2974 (XXVII) de la Asamblea General, 14 de diciembre

de 1972.
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Afio Internacional de los Impedidos, resolucidén 31/123 de la Asamblea General,
de 16 de diciembre de 1976.

Afio Internacional de los Impedides, resolvcidén 32/133 de la Asamblea General,
de 16 de diciembre de 1977.

Recomendacién de la OIT sobre la adaptacién y la readaptacidén profesionales de
los invalidos, Rec. 99, 1955.

Pactos Internacionales de Derechos Humanos y Protocolo Facultativo,
(resolucién 2200 A (XXI) de la Asamblea General, de 16 de diciembre de 1966.

International Classification of Impairments, Disabilities 3and Handicaps,
Ginebra, Organizacidn Mundial de la Salud, 1980.

“Afio Internacional de los Impedidos”, Reunidn del Comité Asesor para el AII,
Informe del Secretario General (A/34/158 y Corr.l y Add.1l de 13 de junio de 1979).

Leeds Castle Declaration on the Prevention of Disablement, 12 de noviembre
de 1981, Gran Bretafia.

Documentos Oficiales del Consejo Econdmico y Social: 55° eriodo de sesiores,
Suplemento N° 2 (E/5256), padrr. 332: Decisidn del Consejo de Administracién del

PNUD en su 15° periodo de sesiones.

Atencidén primaria de salud, informe conjunto del Director General de 1la OMS y
el Director Ejecutivo del UNICEF pPara la Conferencia Internacional sobre Atencidn
Primaria de la Salud, Alma-Ata, Unidn Soviética, 6 a 12 de septiembre de 1978,
(Ginebra, Organizacidn Mundial de 1la Salud, 1978).

"Rehabilitation of the Disabled: The Social and Econcawic Im lications of
Investments in the field", Naciones Unidas, Nueva York (ST/ESA/65, pag. v), 1977.

"Rehabilitation International Charter for the 80s", Rehabilitation
International, Nueva York, Estados Unidos, 1981,

The Economics of Disability: International Perspectives, Rehabilitacidn
Internacional y Naciones Unidas (Nueva York, 1981).

Report of the Regional Conference on the Disabled, conferencia organizada por
el Comité Nacional de Kuwait para la celebracidn del Afio Internacional de los
Impedidos, con la cooperacidén técnica de la CEPAO, 1° a 5 de abril de 1981.

"The Disabled in Human Settlements", Afio Internacional de los Impedidos,
Naciones Unidas, Comisién de Asentamientos Humanos, Manila, 27 de abril a 6 de mayo
de 1981, (HS/C/4/INF.1l1, 20 de febrero de 1981).,

Reunién Internacional sobre educacidén especial (UNESCO), Paris, 15 a 20 de
octubre de 1979.

"Servicios Bisicos", UNICEF, 1976.
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"Technical advisory note on disability prevention and rehabilitation",

Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (nim. 1202, Rev. 0), 30 de abril
de 1978.

Declaracidén Universal de los Derechos del Hombre, de la Carta Internacional de

los Derechos del Hombre, resolucién 217 A (III) de la Azamblea General, de 10 de
diciembre de 1948.

Plan de Accién Afirmativa de Viena, aprobado por el Simposio Mundial de
Expertos sobre cooperac1on técnica entre paises en desarrollo y asistencia técnica

para la prevencidn de la incapacidad y rehabilitacidén de los impedidos, Viena,
12 a 23 de octubre de 1981.

"Vocational Rehabilitation of the Disabled - Full Participation and Equality"

informe del Director General a la Conferencia Internacional del Trabajo,
Ginebra, 198l1.

Conferencia Mundial del Decenio de las Naciones Unidas para la Mujer,

"Improving the situation of disabled women of all ages" (A/CONF.94/C.2/L.27),
Copenhague, julio de 1980.

Reports on Specific Technical Matters, "Disability Prevention and
Rehabilitation", Organizacidn Mundial de la Salud (A/29/INF.DOC/1 (28 abril 1976).

* Declaracidén de Singapur, Conferencia Mundial de Disabled People's

International, noviembre de 1981.

* UNESCO en colaboracién con el Gobierno de Espafia: Declaracidén sobre la
Conferencia Mundial sobre las Acciones y Estrategias para la Educacidn,
Prevencidén e Integracidn (Declaracidn Sundberg), documento A/36/766.
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APENDICE II

Documentos presentados por el Comité Asesor en
su cuarto periodo de sesiones

Tema del

Signatura programa Titulo

A/36/471/Add.1 Informe del Secretario General por el

A/AC.
A/AC.

A/AC,

A/AC.197/L.20 y Add.1-5 7 Aprobacidén del Informe del Comité Asesor !

que se transmite el informe del Comité
Asesor para el Afio Internacional de los

Impedidos sobre su cuarto periodo de
sesiones

197/11 2 Programa provisional .

197/12 y Corr.1 3 Programa de Accién Mundial relativo a
los Impedidos

197/14 5 Informe del Secretario General sobre la
posibilidad de crear una tarjeta de
identidad internacional de cardcter
facultativo para los impedidos con el
fin de facilitar sus viajes
internacionales

A/AC.197/L.21 y Add.l y Corr.1l* 3 Proyecto de Programa de Accidn Mundial

para los Impedidos

A/AC.197/L.22 ' 6 Proyecto de resolucidn presentado por

el Vicepresidente

A/AC.197/82/WP.1 y Add.1 4 Conveniencia de proclamar el periodo

1983-1992 como Decenio de las Naciones
Unidas para los Impedidos: documento

de trabajo preparado por el Secretario
General

A/AC.197/82/WP.2 6 Proyecto de disposiciones presentado por

Canada para su posible inclusidn en una
resolucidén a presentarse a la Asamblea
General respecto de iniciativas a corto
Plazo para asegurar el sequimiento del
Afio Internacional de los Impedidos

A/AC.197/82/WpP.3 3 Proyecto de posicidn sobre derechos

humanos presentado por los Estados
Unidos de América

1YDP/SYMP/L.2/Rev.1 Plan de Accidén Afirmativa de Viena

*

En inglés solamente.

ettt b i <ty

e, o o

A AR oA H S vty -

st i gt
) diavtae sttt

T it i e g

o gy

ﬂ,,,—.,h‘
O A U



	biton0002A04
	biton0002A05
	biton0002A06
	biton0002A07
	biton0002A08
	biton0002A09
	biton0002A10
	biton0002A11
	biton0002A12
	biton0002B01
	biton0002B02
	biton0002B03
	biton0002B04
	biton0002B05
	biton0002B06
	biton0002B07
	biton0002B08
	biton0002B09
	biton0002B10
	biton0002B11



