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UN INSTITUTO CREADO PARA...

* Desarrollar investigacion e innovacion, formacion especializada y
consultoria centradas en la discapacidad y la inclusion, desde una
perspectiva prioritariamente psicosocial.

* Enfasis en fomentat, facilitar y mejorar la calidad dexida de las

personas con discapacidad, dificultades prendizaje gkaves,
enfermedades cronicas, pro enJ as degSalud mehtal, o enfriesgo de
exclusion.

* La transferencia del con imien‘o parasel avanc las buenas

practicas profesionales y organizacionales y servicios de calidad.



LINEAS DE INVESTIGACION

*= Calidad de Vida, Apoyos y Autodeterminacion
#*= |nclusion Educativa

> Transicion a la Vida Adulta, Empleo y Calidad de Vida Laboral  ACCESOLIBREAL

. s - . CONOCIMIENTO CIENTIFICO
== Inclusion Laboral, Empleo con Apoyo y Politicas Sociales

=== Ambiente, Participacion y Calidad de Vida
=== Autismo y Discapacidades Severas
*»= Tecnologia y Discapacidad

# Salud, Salud Mental y Discapacidad
*»= Demografia y Discapacidad

uuuuuu

Publicaciones del INICO *




DECALOGO SOBRE INVESTIGACION EN DISCAPACIDAD: FINALIDAD Y UTILIDAD
Miguel Angel Verdugo Alonso, 2021

* Ha de orientarse hacia la igualdad de oportunidades y no discriminacion, la
promocion de la autodeterminacion y vida independiente, y la mejora de los
apoyos y la calidad de vida.

=»= Aporta conocimiento esencial para avanzar en la comprension de las
necesidades de las personas con discapacidad.

= Permite tener un conocimiento critico de la aplicacion de la normativa, los
programas y los recursos

== Es el mejor fundamento y apoyo para tomar decisiones eficaces en el proceso
habilitador y rehabilitador durante toda la vida

*»=  Sjrve para planificar politicas sociales, de salud y educativas, implantary
mejorar procesos innovadores y para evaluar y mejorar las practicas
profesionales.



DECALOGO SOBRE INVESTIGACION EN DISCAPACIDAD: CARACTERISTICAS
Miguel Angel Verdugo Alonso, 2021

**= Solamente puede ser planificada y dirigida con garantia por

quienes tienen preparacion y experiencia suficiente.

*»2 Ha de tener en cuenta la participacion de las personas con

discapacidad, quienes a su vez deben implicarse y colaborar
activamente en los procesos investigadores.

== Es indispensable para incorporar una cultura de calidad.

**= Ha de ser una prioridad de la administracion publica y de las

organizaciones no gubernamentales.

®*= Necesita una aportacidon continua de recursos para permitir

crecer y consolidar los grupos de investigacion existentes, asi
como para formar otros nuevos.



TRAYECTORIA INVESTIGACION EN EMPLEO

Investigacion, evaluacidn, y gestion del proyecto de empleo con apoyo ECA Caja Madrid, Caja Madrid (Obra
Social), 2004-2011.

Influencia de la proteccidn social y el sistema de pensiones en la actividad y el acceso al empleo de las personas
con discapacidad, Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales, 2008

Investigacion evaluativa sobre los centros especiales de empleo de la Comunidad de Madrid y la percepcion de
sus trabajadores; y Diseno de un Observatorio de la Discapacidad en la Comunidad de Madrid, EQUAL Fondo
Social Europeo, Consejeria de Empleo y Mujer CCAA de Madrid, Fundacién Jardines de Espana, 2006-2007.

Investigacion y evaluacion del Programa de Empleo con Apoyo de la Consejeria de Familia y Asuntos Sociales de
la Comunidad de Madrid, Comunidad de Madrid, 2005-2006.

ESTUDIOS sobre el empleo con apoyo en Espaia, 2000, 2004, etc. Real Patronato sobre Discapacidad
ESTUDIOS sobre Self-Employment, Emprendedores, etc., FUNDOSA, 1996-1998
Teletraining, program evaluation, etc.. IMSERSO, 1996-97

ESTUDIOS sobre Transicion a la vida adulta, Calidad de Vida Laboral, Cristina Jenaro et al.
Otros...



DOCUMENTOS PROPUESTA

Informe sobre la situacion de los Centros Especiales de Empleo en Espaia, F.B.
Jordan De Urries y M.A. Verdugo, 2010 (https://sid-inico.usal.es/wp-
content/uploads/2018/11/InformeMTIN_Centros_EspecialesdeEmpleo.pdf)

Documento Blanco 1: El empleo integrado como meta irrenunciable, F.B. Jordan
De Urries y M.A. Verdugo, 2010 (https://inico.usal.es/wp-content/uploads/2020/01/Integra-
37.pdf)

La psicologia y la atencidn a personas con discapacidad mayores, 2020, M.\
Verdugo, F.B. Jordan De Urries y Patricia Navas. Consejo General de la P:




LA CALIDAD DE VIDA'Y EL CONCEPTO DE ENVEJECER BIEN

“= L as personas mayores con DI hoy viven mas tiempo gracias a los

servicios meédicos y sociales, el papel activo de las familias y las
personas con discapacidades, la adopcion de filosofias de
desinstitucionalizacion y normalizacion, y el desarrollo de servicios
comunitarios con acceso a servicios profesionales y genéricos.

~= Se va acercando a la de otras personas sin discapacidades, pero

muestran signos de envejecimiento a una edad mas temprana que
los adultos mayores sin discapacidad. La cuestidn es «équé calidad
tiene esa vida mas prolongada?»
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LA CALIDAD DE VIDA'Y EL CONCEPTO DE ENVEJECER BIEN

Envejecer bien es |a optimizacion de las capacidades humanas de las
personas y la potenciacion maxima de las oportunidades que se les ofrecen.

Exige una concepcion holistica de la persona que proporcione apoyos
individualizados que mejoren el bienestar personal, tal como se refleja en las
dimensiones de calidad de vida: desarrollo personal, autodeterminacion,
relaciones interpersonales, inclusion social, derechos, y bienestar emocional,
fisico y material.

Los sistemas de apoyos ofrecen una manera eficaz de mitigar las
consecuencias del envejecimiento y proporcionan un marco para ofrecer
apoyos individualizados que mejoran el proceso de envejecimiento y el
envejecimiento en el lugar de eleccion.



PRINCIPAL AREA DE
ACTIVIDAD VITAL EJEMPLOS DE NECESIDADES DE APOYO
- Usar el aseo, preparar la comida, comer, vestirse, asearse y ocuparse de las necesidades de higiene y

cuidado personales

NECESIDADES vVida en casa

DE APOYO EN - Usar electrodomésticos del hogar

LAS - Moverse de un lugar a otro de la comunidad (transporte)

PRINCIPALES B - . o

AREAS DE Vida en la - Participar en actividades de ocio en entornos comunitarios

ACTIVIDAD comunidad - Visitar a amigos y familiares

VITAL - Participar en actividades comunitarias de su eleccion, ir de compras y adquirir bienes y servicios,

acceder a edificios y lugares publicos
- Tomar medicacion, evitar riesgos para la salud y la seguridad, deambular y desplazarse

Salud y seguridad - Obtener servicios de atencion médica, aprender a acceder a los servicios de emergencia, mantener
una dieta nutritiva, mantener la salud y la forma fisicas, mantener el bienestar emocional

- Interactuar con otros en actividades de aprendizaje - Utilizar estrategias de resolucion de problemas

Formacion - Usar la tecnologia para aprender, para acceder a entornos de aprendizaje y educativos, para
aprender materias académicas funcionales
permanente
- Aprender habilidades de autodeterminacion y estrategias de autogestion
- Mantener las actividades sociales dentro del hogar
- Participar en actividades de ocio con otros
Social

- Comunicar las necesidades personales.

- Usar las habilidades sociales adecuadas



ELEMENTOS
DE UN
SISTEMA DE
APOYOS

Apoyos naturales

Tecnologia

Protesis

Educacion a lo largo de la vida

Adaptacion razonable

Dignidad y respeto

Puntos fuertes y activos
personales

Servicios profesionales

Crear y mantener redes de apoyo (por ejemplo, familiares, amigos, compaifieros, colegas) y fomentar la
autodefensa, las amistades, la participacion en la comunidad y el compromiso social.

Usar dispositivos de asistencia e informacion para mejorar la capacidad de una persona de comunicarse, mantener la
salud y el bienestar, y para funcionar satisfactoriamente en su entorno. Algunos ejemplos son: ayudas de
comunicacion, teléfonos inteligentes, tabletas y dispositivos electronicos, dispositivos de dispensacion de
medicamentos, monitores de alerta médica y dispositivos de reconocimiento de voz.
Proporcionar dispositivos de asistencia sensorial y motora que ayuden al cuerpo a hacer funciones que no podria
hacer sin ellos. Algunos ejemplos son: sillas de ruedas, brazos o piernas roboticas, gafas y ayudas visuales
especiales, audifonos y dispositivos ortopédicos.
Desarrollar nuevas habilidades y comportamientos mediante técnicas conductuales (por ejemplo, modelado,
manipulacion de antecedentes y consecuencias), analisis de tareas y estrategias de educacion y formacion, como las
estrategias de afrontamiento, el disefio universal para el aprendizaje y el aprendizaje durante toda la vida.

Garantizar la accesibilidad fisica a los edificios, el transporte y los espacios de trabajo; crear entornos seguros y
predecibles, y proporcionar espacios fisicos y de otro tipo que permitan a las personas relacionarse con su entorno y
llevar a cabo sus tareas cotidianas.

Mejorar el estatus social gracias a la participacion en la comunidad, el reconocimiento de la igualdad de
oportunidades y la no discriminacion, la apreciacion, la seguridad econdmica, las distinciones, el establecimiento de
objetivos personales, el empoderamiento, el control de un plan de apoyos individualizado y el apoyo a la toma de
decisiones.

Facilitar las preferencias individuales, los objetivos e intereses personales, la eleccion y la toma de decisiones, la
motivacion, las habilidades y el conocimiento, las actitudes y las expectativas positivas, las estrategias de
autogestion y las habilidades de autodefensa.

Proporcionar servicios médicos, educativos, psicologicos, psiquiatricos, de asesoramiento, enfermeria, nutricion y
dentales; terapia fisica, ocupacional y logoterapia; orientacion profesional cuando sea pertinente; planificacion del
futuro; coordinacion de apoyos a nivel de sistemas (a nivel macro, meso y micro); apoyo juridico; y apoyo para
vivienda y alojamiento.



PARADIGMA DE CALIDAD DE VIDA-APQOYOQS (Schalock, Verdugo y Gémez, 2020, 2021)

Valores
de Apoyos

Principios
Ccv

Schalock, R.L., Verdugo, M.A., Gomez, L.E.
& Reinders, H.S. (2016). Moving Us Toward a
Theory of Individual Quality of Life.
American Journal on Intellectual and
Developmental Disabilities, 121 (1), 1-12.

Eleccionesy
Autonomia Personal

DIMENSIONES Entornos Inclusivos
CALIDAD DE
VIDA
INDIVIDUAL'Y

Apoyos Genéricos FAMILIAR Ap.oYos
Especializados

Gomez, L.E., Schalock, R. L., & Verdugo, M.
A. (2021). A new paradigm in the field of
intellectual and developmental disabilities:
Characteristics and evaluation. Psicothema,
33(1), 28-35.

Verdugo, M.A., Schalock, R.L., y Gomez, L.E.
(2021). El Modelo de Calidad de Vida y
Apoyos: La union tras veinticinco afios de
caminos paralelos. Siglo Cero, 52(3)

k Elementos dle los Sistemas de Apoyos

Condiciones
Facilitadoras
de Apoyos

Condiciones

Facilitadoras
de CV

Factores que influyen en la implementacion del Paradigma de CVy Apoyos



LA PSICOLOGIA Y LA ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD MAYORES

Miguel Angel Verdugo, Borja Jordan de Urries y Patricia Navas

1. La mejora y optimizacion de servicios para personas con discapacidad que envejecen estd necesariamente
ligada a la de los servicios generales para mayores

2. Los psicélogos y otros profesionales de apoyo directo necesitan tener el conocimiento (necesidades y demandas) y las habilidades especificas |EL CONSEJO INFORMA Il
para apoyar a las personas con discapacidad a medida que envejecen.

Decalogo del COP por la Psicologia y la

atencion a personas con discapacidad

3. Adecuado reconocimiento de la actividad profesional y del perfil especializado

4. La Psicologia debe estar comprometida con el ejercicio de derechos, la autodeterminacion y la inclusion en
la comunidad de las personas mayores con discapacidad.

5. Focalizacion en los apoyos y calidad de vida individual
6. Priorizar las conexiones y relaciones naturales en la comunidad

7. Fomentar un proceso de envejecimiento saludable, atendiendo a factores fisicos y psicologicos, y
garantizando un acceso adecuado a servicios sanitarios

8. El psicélogo DEBE SABER IDENTIFICAR EL DETERIORO LABORAL PARA LA PREVENCION DE ESTE Y FACILITAR
LA PERMANENCIA EN EL PUESTO DE TRABAJO SI LA PERSONA CON DISCAPACIDAD LO DESEA, AL MENOS
HASTA PODER ACCEDER A LA JUBILACION.

9. Desarrollar estrategias para paliar el duelo y la pérdida de personas proximas

10. Consideraciones éticas con respecto al final de la vida.



¥ GOBIERNO MINISTERIO
> DE ESPANA DE ECONOMIA
Y COMPETITIVIDAD

CARACTERISTICAS, ESTADO DE SALUD Y ACCESO A
SERVICIOS SOCIO-SANITARIOS DE LAS PERSONAS
CON DI QUE ENVEJECEN

Patricia Navas

Aportar conocimiento bdsico sobre las caracteristicas, estado
de salud y acceso a servicios socio-sanitarios de las personas
con DI que envejecen

Analizar, realizando comparaciones inter-grupo entre
personas con y sin DI que envejecen, el riesgo de
determinadas condiciones de salud en el colectivo de
personas mayores con DI

|ldentificar posibles dificultades de acceso a servicios socio-
sanitarios



Participantes

83 organizaciones (34
provincias espanolas)

1.060 personas con
DI mayores de 44
anos (M =55; DT =
/.,6)

o ® 369 personas en calidad de

iInformantes

Microdatos de la Encuesta Nacional de Salud (N =13.232) (mayores
de 44 anos)



Teniendo en cuenta las enfermedades cronicas que aparecen recogidas en la
ENS, las personas con DI presentan un riesgo 3 veces mayor de presentar algun

tipo de enfermedad cronica (82,7% vs. 60,3%) x2 (1, N =13.220) = 208,4; p <.001;
IC 95% [2,67, 3,71]).

Sin DI »]| Muestra total
(N=12172) (N =1. 040)
Enfermedades N % N % OR (95% IC) x2(1) o)
cronicas DI/ No DI

Incontinencia 785 6,4 197 18,8 3,4 [2,8a3,9] 214,7 <,001
urinaria

Estrenimiento 793 6,5 173 16,6 2,8 [2,3 a 3,4] 144,4 <,001
cronico

Hiper o 940 7.7 122 12,1 1,6 [1,3a2,01] 24,2 <,001

hipotiroidismo

Oftro tipo de 1.853 15,2 196 20,0 1,3[1,1 a1,6] 15,6 <,001
enfermedades

cronicas



El envejecimiento satisfactorio de las
personas con DIl ha de entenderse
como un proceso que dependera del
éxito alcanzado a la hora de adaptar
el entorno a las circunstancias de

cada individuo




XI JORNADAS CIENTIFICAS INTERNACIONALES
de Investigacidén sobre 2

PERSONAS CON DISCAPACIDAD

CA/idad de via/ay apoyog.. f

el Poder de la Evidencia \

Salamanca 16 a 18 de marzo de 2022
Hospederia Fonseca y Colegio Arzobispo Fonseca
o) http://jornadas-inico.usal.es

‘5 jornadasdiscapacidad@usal.es
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