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 1. INTRODUCCIÓN

3

En el año 2020, la sociedad española, hemos tenido que afrontar 
uno de los momentos más duros de nuestra historia reciente la 
crisis del COVID-19.

Esta emergencia sanitaria ha detenido nuestro mundo y ha 
cambiado radicalmente la realidad que hasta ahora conocíamos.

En estos momentos difíciles las iniciativas de los ciudadanos se han 
convertido en un motor imparable de ayuda y apoyo a los 
colectivos más vulnerables que han sido capaces de dar respuesta 
a las situaciones de emergencia social consiguiendo que muchas 
familias, personas y colectivos hayan podido afrontar estos duros 
momentos.
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Esta crisis ha puesto de relieve la capacidad de organización 
ciudadana, de unirnos por una causa común y de la fuerza que 
nuestra naturaleza solidaria tiene para hacer frente a las 
situaciones más adversas. Hemos visto desde barrios que han 
conseguido crear una red vecinal para aprovisionar de productos 
básicos a los vecinos con situaciones más precarias, hasta 
comunidades de maker que han conseguido crear EPIS que ofrecer 
a los sanitarios con impresoras caseras. Hemos visto redes de 
compras para que las personas mayores y con discapacidad 
pudieran cubrir sus necesidades sin ponerse en riesgo, hemos 
visto muchas muestras de solidaridad.

Por ello, queremos dedicar esta guía a todas estas personas que a 
través de estas muestras de solidaridad y voluntariado han 
contribuido a que ninguna persona ni colectivo se haya quedado 
por el camino. Por que hoy más que nunca nos han demostrado 
que son una parte esencial de nuestra sociedad y la fuerza y el 
alma de la intervención social.

Por todo ello MUCHAS GRACIAS.
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En el año 2013 nace la Confederación de Entidades de Personas con 
Discapacidad CODISA-Predif Andalucía como un nuevo proyecto enfocado 
en la atención a las personas con discapacidad y la reivindicación de los 
derechos de este colectivo a fin de que conseguir su plena inclusión social.

Desde sus inicios, nuestra entidad ha hecho del fomento de la vida 
independiente su buque insignia, y del servicio se asistencia personal su 
principal herramienta para el diseño e implementación de un proyecto de 
vida independiente en el colectivo de personas con discapacidad.

Alrededor de este paradigma ideológico, el derecho de las personas con 
discapacidad de vivir la vida que ellos decidan, nuestra entidad ha ido 
articulando una serie de ejes de actuación enfocados en el impulso de la 
figura de la asistencia personal, el empoderamiento personal como clave en 
la vida independiente, el fomento de la autonomía personal y la 
capacitación profesional, como vehículo para la inserción plena y la 
sostenibilidad económica del proyecto vital.

U.S. $18.00 / CAN $22.00

2. CODISA Y SUS LÍNEAS DE ACTUACIÓN
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De manera transversal a estos 
ejes de actuación se ha 
trabajado intensamente en 
dos líneas de trabajo centrada 
por un lado en el voluntariado 
social y la especial atención a 
un subgrupo de mayor 
vulnerabilidad social dentro 
del colectivo de personas con 
discapacidad como es el de las 
mujeres.

6
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A continuación, vamos a detallar las actividades y 
programas que se realizan dentro de cada uno de estos 
ejes, así como, de las líneas transversales.

SERVICIO DE ASISTENCIA PERSONAL

La asistencia personal se configura como una 
herramienta humana esencial y de gran potencialidad 
para que las personas con discapacidad puedan tener 
una inclusión plena en la sociedad, igualándose al resto 
de la ciudadanía. Este tipo de asistencia permite, 
mediante la realización de una ayuda personalizada, en 
base a las necesidades y preferencias manifestadas por 
el/ la usuario/a, que este/a pueda desarrollar un proyecto 
de vida independiente y participar activamente en la 
sociedad.

En el año 2016, nuestra entidad creo el Servicio SIAP 
(Servicio Integral de Asistencia Personal) a través del cual 
se integran todos los pasos necesarios y el apoyo 
profesional para que sus usuarios/as diseñen su plan de 
vida independiente y encuentren el asistente personal 
que les apoye para su realización. 

7
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Dentro de este servicio se contempla:

*  Asesoramiento personalizado a usuarios/as y familiares 
sobre el       modelo de vida independiente y la asistencia 
personal.

*  Apoyo personalizado en la elaboración del PIVI (Plan 
individual de vida independiente).

*  Análisis del PIVI y concreción de la intensidad y 
funciones de la asistencia personal.

*  Selección y formación de asistentes personales.

*  Seguimiento del servicio.

Desde la puesta en marcha de este servicio se han 
atendido a 308 usuarios y se cuenta con una bolsa de 
empleo de 156 asistentes. Este servicio es financiado por 
la Consejería de Igualdad, Poíticas Sociales y Conciliación 
de la Junta de Andalucía.

8
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FOMENTO DE LA AUTONOMÍA PERSONAL

La premisa que rige todas las intervenciones 
encaminadas a la promoción de la autonomía personal 
es alcanzar la máxima capacitación de la persona en 
todas aquellas actividades más importantes para su 
desarrollo e independencia, mitigando las facultades 
que se han visto alteradas o explorando las que nunca 
se han llegado a potenciar.

Por ello, priorizamos trabajar en base a actividades que 
estimulen y potencien el desarrollo de todas las 
habilidades personales, tanto físicas como psíquicas, 
necesarias para llevar una vida lo más autónoma e 
independiente posible, todo ello, sin perder de vista el 
modelo de Vida Independiente donde la persona con 
discapacidad ejerce su plena capacidad de elección 
como ser humano y ciudadano en plenitud de 
condiciones, en libertad, de modo individual, 
controlando todos y cada uno de los aspectos de su 
vida para acceder al mismo rango de igualdad de 
derechos y deberes que sus conciudadanos sin 
discapacidad.

10
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Desde su puesta en marcha, gracias a la 
financiación de la Consejería de Igualdad, Políticas 
Sociales y Conciliación se han creado tres oficinas 
de asistencia (Sevilla, Córdoba y Jaén) han sido 
atendidos en torno a 1300 usuarios/as y se han 
realizado 67 talleres grupales.

Dentro de este eje de actuación destacamos el ?Programa Integral de 
Autonomía Personal? que venimos desarrollando desde el 2017 y cuyo 
principal objetivo es la promoción de la autonomía personal basado 
tanto en actividades que mejoren la capacidad funcional (física, 
cognitiva, social y psicoafectiva) como en actuaciones que eliminen 
barrerasque dificultan la vida independiente. 

Este programa se articula en torno a las siguientes actividades:

*  Oficinas de Asistencia social especializada.

*  Intervención grupal en ABVD.

*  Intervención grupal en habilidades personales.

*  Acompañamiento personal para el fomento de la participación social.

*  Taller  para el envejecimiento activo de las personas con discapacidad.

*  Talleres de habilidades pre-laborales.

11
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Los cursos que hemos configurado comprenden dos fases: una teórica de 160 
horas y una práctica de 100 horas que se realizan en empresas del sector.

Además, hemos realizado una sectorización de nuestra oferta centrándonos en 
dos colectivos:

*     Jóvenes con discapacidad: menores de 30 años insertos en el programa 
de garantía juvenil: Se han impartido los cursos de Agente de Dinamización 
Social, Conductor de transporte adaptado y Asistente personal. En total hasta el 
día de hoy se han impartido 4 cursos y atendido a 38 jóvenes.

*   Personas con discapacidad: personas que tengan reconocida una 
discapacidad igual o superior al 33%. Se han impartido los cursos de Conductor 
de transporte adaptado y Asistente personal. En total hasta el día de hoy se han 
impartido 2 cursos y atendido a 29 personas con discapacidad.

CAPACITACIÓN PROFESIONAL

Un pilar básico para que cualquier persona, tenga o no 
discapacidad, pueda vivir de manera independiente es contar con 
los recursos económicos necesarios. El trabajo y la plena inclusión 
de las personas con discapacidad aún se enfrenta a grandes retos 
que hacen necesario poner en marcha distintas iniciativas. En esta 
línea nuestra entidad comenzó a ofrecer un programa de 
capacitación profesional a personas con discapacidad centrado en 
una oferta formativa enfocada en profesiones emergentes con un 
importante nicho laboral.

13
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PERSON CENTRED

El Person-centred planning (PCP) es un modelo de intervención enfocado en 
las fortalezas, habilidades y aspiraciones del usuario/a fomentando la 
autodeterminación de la persona y su derecho al desarrollo de una vida 
independiente cuyos principios son: derechos, independencia, elección e 
inclusión.

La PCP es un proceso de colaboración que pretende que la persona, junto 
con un grupo de apoyo, formule sus propios planes y metas de futuro, así 
como los medios, estrategias y acciones necesarias para conseguir esos 
logros. Se pretende conseguir que las personas con discapacidad: elijan el 
estilo de vida que prefieran; sean más independientes; se conviertan en 
miembros activos de la comunidad; fortalezcan el grado de conexión con 
personas importantes para ellas; expresen sus preferencias y deseos y 
realicen elecciones.

Desde el año 2018, se puso en marcha esta metodología, 
como complemento al servicio de asesoramiento que se 
realizaba dentro del servicios SIAP. Nuestra meta era 
enriquecer los apoyos que la personas con discapacidad 
necesitan para desarrollar su proyecto de vida 
independiente creando círculos de apoyo constituidos por 
sus familiares y amigos próximos. De esta forma, 
dinamizando su red de apoyo psicosocial primaria se 
consigue potenciar las metas vitales de la persona.

15
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Desde su puesta en marcha en 2018, 25 usuarios/as 
han conformado su círculo de apoyo y han puesto en 
marcha su proyecto de vida independiente.

16
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APP PERSIS

Con la experiencia acumulada en la prestación del servicio SIAP hemos 
constatado como aún existen un importante hándicap a la hora de que una 
persona con discapacidad pueda contactar y contratar los servicios de un 
asistente personal con garantías básicas de una calidad en el servicio 
prestado.

Teniendo en cuenta esta realidad y basándonos en las potencialidades que las 
aplicaciones móviles presentan para el colectivo de personas con discapacidad 
hemos desarrollado una aplicación que sirve de punto de encuentro entre 
usuarios/as potenciales y asistentes personales facilitando las posibilidades de 
acceso a esta herramienta básica para el desarrollo de una vida 
independiente.

De esta forma nuestra entidad se ha convertido en gestora de un servicio 
online con las mismas garantías de aquellos que hacen uso de nuestro servicio 
presencial, dando la posibilidad de esta manera de que aquellas personas que 
solo necesitan apoyos puntuales puedan contratar los servicios de un 
asistente personal con un perfil acorde a sus necesidades.

Este proyecto se viene desarrollando desde el año 2019 y la app Persis será 
presentada públicamente a lo largo de 2020.

17
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3. CODISA ANTE EL VOLUNTARIADO

Para CODISA PREDIF Andalucía el voluntariado social es una parte esencial de 

nuestra organización y un pilar básico de nuestras actividades asistenciales.

Por ello, desde nuestra entidad, contamos con un área especifica encargada 

de la gestión de nuestro personal voluntariado donde intentamos conjugar la 

satisfacción de estas personas con las tareas que realiza con la eficacia y el 

impacto de su labor en el colectivo de personas con discapacidad.

Este equilibrio se logra gracias al trabajo de nuestro personal técnico y la 

realización de 4 int ervenciones esenciales:

- Determinación del perfil adecuado de voluntario para cada una de las 

funciones recogidas en nuestro catalogo de funciones del voluntariado.

- Entrevista personalizada a las personas interesadas en colaborar con 

nosotros para determinar su perfil, sus intereses y asignarlos a puestos que se 

adecuen a su demanda.

- Formación inicial y continuada: dotar a nuestro personal voluntario de 

competencias, tanto básicas como específicas, para que puedan asumir 

adecuadamente las tareas a las que se comprometa.

- Seguimiento de la labor del personal voluntario y de si nivel de satisfacción 

a fin de conseguir su fidelización.
19
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 a. Program a de volunt ar iado

Por segundo año consecutivo CODISA PREDIF Andalucía, lanza su 

campaña de sensibilización y captación de voluntariado social.

El pasado año, el programa se centró en la difusión de las 

actividades y programas desarrollados por la entidad, en las que 

podían colaborar todas las personas interesadas en realizar una 

acción voluntaria. Principalmente la campaña estaba dirigida a 

personas entre 20 y 60 años.

Para dar mayor visibilidad y para alcanzar los objetivos 

planteados en el programa, también se editó y publico una guía 

de voluntariado. En la que quedaron recogidas todas y cada una 

de las acciones voluntarias realizadas en CODISA.

20
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Siguiendo la línea de actuación del año anterior, este año 

CODISA PREDIF Andalucía ha querido centrar la campaña de 

sensibilización en la desmitificación de la discapacidad y en darle 

un enfoque objetivo a la realidad de estas personas. Para ello se 

plantearán las diversas barreras, invisibles para la sociedad en 

general, a las que tienen que enfrentarse estas personas en su 

día a día, intentando meter a nuestro público objetivo en la piel 

de las personas con discapacidad, haciéndoles ver que impacto 

puede tener el voluntariado social en sus vidas.

El objetivo general del programa de voluntariado es realizar una 

campaña de sensibilización que ofrezca una visión objetiva sobre 

la realidad de las personas con discapacidad en Andalucía que 

motive a la sociedad a comprometerse y colaborar con nuestra 

entidad como personas voluntarias, mejorando así la atención 

que prestamos a este colectivo.

21
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Por otro lado, CODISA realiza de forma anual, desde 2017, el 

programa ?El voluntariado social, fuente de capital humano de 

CODISA-PREDIF?. Por tercer año consecutivo, el objetivo de este 

programa es realizar una formación integral y de calidad en el 

voluntariado de nuestra entidad, que quiera realizar su labor en 

el sector de la promoción de la autonomía personal, que 

garantice la eficacia en las actividades que realice, la buena 

relación con los/as usuarios/as y su satisfacción, tanto con la 

labor que realizan como su inclusión en nuestra entidad.

22
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 b. Form ación del volunt ar iado

CODISA PREDIF Andalucía oferta dos tipos de formación para las 

personas interesadas en realizar acciones voluntarias dentro de la 

entidad. La form ación presencial y la form ación online.

Con ambos tipos de formación se da mayor cobertura formativa en todo 

el territorio andaluz.

FORMACIÓN BÁSICA PRESENCIAL:

La formación básica presencial tiene como objetivo diseñar e impartir un 

programa formativo básico que sea homogéneo y común a todas las 

personas voluntarias, que se incorporen en los programas de promoción 

de la autonomía personal. La formación les transmite una visión general 

del trabajo que realizarán, del perfil de los/as usuarios/as y fomentará 

una serie de capacidades esenciales para desarrollar una buena labor.

La formación consiste en un curso de 8 horas que se imparte a lo largo de 

un día. Tanto los contenidos como el vocabulario de dicho curso están 

adaptados a la heterogeneidad de perfiles de personas voluntarias que 

tienen cabida en nuestra entidad.

23
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Los temas a tratar en el curso son:

- CODISA-PREDIF origen, fines y servicios.

- La autonomía personal.

- El perfil de los/as usuarios/as de los 

programas de promoción de la autonomía 

personal.

-  Importancia del voluntariado.

-Funciones del voluntariado en los programas 

de promoción de la autonomía personal.

- Habilidades básicas del voluntariado en los 

programas de promoción de la autonomía 

personal.

24
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FORMACIÓN ONLINE:

La formación online tiene como objetivos dotar de formación específica 

sobre la usabilidad de las redes sociales y las herramientas de la web 2.0 

a todas aquellas personas interesadas en realizar un voluntariado digital 

en los programas de promoción de la autonomía personal con el fin de 

capacitarlos para que obtengan en máximo rendimiento en su labor, y 

potenciar nuevas formas de voluntariado social más inclusivas, que 

faciliten la accesibilidad a este tipo de participación social a personas que 

por sus circunstancias físicas o personales no pueden desarrollar un 

voluntariado tradicional.

El curso de formación online tiene una duración de 20 horas, y se imparte 

a través de la plataforma de formación de CODISA, para que las personas 

interesadas en él puedan cursarlo según su disponibilidad y 

posibilidades. Las personas que realizan esta formación disponen de 5 

meses para poder finalizarla.
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El contenido de la formación online es:

-Que es el voluntariado digital

-Las funciones que puede desarrollar un 

voluntario/a digital.

-Uso de las TIC en las labores del voluntario/a 

digital

-CODISA PREDIF Andalucía objetivos, estrategias, 

servicios e imagen corporativa en la red.
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Salud:

- Acompañamiento a los/as usuarios a consultas médicas.

- Realización de campañas entre los/as usuarios/as sobre 

hábitos de vida saludable.

- Establecer contacto entre aquellos/as usuarios/as que 

presenten problemas de salud asociados con entidades de 

afectados/as de tal enfermedad.

Laboral:

- Apoyo en la redacción de currículo vitae de usuarios/as.

- Apoyo en la preparación de entrevistas laborales.

- Apoyo en la búsqueda de ofertas de trabajo o cursos de 

formación.

- Acompañamiento en la búsqueda activa de empleo.

Dentro de las labores que las personas voluntarios pueden desarrollar 

en nuestra entidad encontramos diferentes ámbitos de actuación:

 c. Funciones del volunt ar iado
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Exclusión social:

- Realizar acciones de sensibilización sobre la 

problemática a la población en general.

- Apoyo en la realización de gestiones en diversos 

servicios públicos para la solicitud de ayudas y prestaciones.

- Acompañamiento y apoyo en la búsqueda activa de 

empleo.

- Seguimiento individualizado de usuarios/as con la 

supervisión de los/as técnicos de la entidad.

Ocio y t iem po l ibre:

-  Realizar un acompañamiento.

-  Mejorar el acceso a las actividades de ocio, de tiempo 

libre y recreativas.

 - Informar sobre las actividades de ocio y tiempo libre 

tanto de CODISA PREDIF Andalucía, como de otras 

entidades.

- Organizar diferentes actividades de ocio y tiempo libre 

para los/as usuarios/as.
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Así mismo, dentro de los programas de acción social que nuestra entidad 

desarrolla en cada momento, se ofrecen diferentes plazas de 

voluntariado para poder colaborar en acciones más puntuales y 

contextualizadas a un determinado contexto de intervención.

Adm inist rat iva:

- Apoyo en el archivo de documentación

- Apoyo en la recepción de llamadas.

- Apoyo en la organización de actos y eventos.

Volunt ar iado digit al:

 - Actualización de las redes sociales

 - Elaboración de noticias o boletines informativos.

 - Moderación de foros.

-  Realización de publicidad.

- Acompañamiento digital de personas con movilidad 

reducida o escasa red social.
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4. LA DISCAPACIDAD DE AYER Y HOY

Conocer el pasado, entender el presente y proyectar el futuro son tres 
momentos conectados en casi la totalidad de los aspectos de la existencia 
humana,y cobra especial relevancia en lo concerniente a colectivos 
humanos especialmente vulnerables como el de las personas con 
discapacidad.

Conocer el pasado nos permite detectar aquellas situaciones que no 
deben repetirse, ver los cambios que hemos logrado y el camino que 
hemos recorrido. El presente es necesario para analizar la situación real 
actual y determinar que cambios siguen siendo necesarios para poder 
establecer unos objetivos y estrategias para lograrlos en el futuro.

Siendo conscientes de la importancia del tiempo y de los momentos 
históricos hemos querido en este apartado hacer un recorrido desde el 
pasado hacia nuestro futuro.
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 a. Evolución hist ór ica

El concepto de discapacidad ha sufrido grandes cambios a lo largo de la 
historia. Durante los últimos años, hemos visto como se ha ido 
abandonando una perspectiva paternalista y asistencial de la discapacidad, 
que miraba a la persona como un ser ?dependiente y necesitado?, hacia un 
nuevo enfoque, que contempla a la persona con discapacidad como un 
individuo con habilidades, recursos y potencialidades.

Esta evolución se ha visto acompañada de avances paralelos tanto en el 
tratamiento médico como en la inserción social de este colectivo.

Así hemos pasado del rechazo y la persecución de las personas con 
discapacidad hasta su reconocimiento y la potenciación de su inserción 
social entendida esta como unmedio integrador y rehabilitador para el 
individuo y enriquecedor para la sociedad.

Desde una perspectiva histórica antes del S. XV se tenía una concepción 
religiosa de la discapacidad considerando a estas personas abominaciones o 
endemoniados siendo apartadas de la sociedad y sometidos a castigos o, 
dependiendo el momento histórico, asesinados.
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No es hasta el S. XV cuando se produce un cambio de perspectiva y cobra 
relevancia una visión médica de la discapacidad creándoselos primeros 
psiquiátricos, cuya finalidad era la de rehabilitar las personas con 
discapacidad psíquica desde una perspectiva puramente médica. Sin 
embargo, ello llevó a un internamiento masivo y cronificado de estas 
personas. Como decía Foucault ?Se abandonó la concepción religiosa de la 
enfermedad pero se fabricó la locura?. Otras tipologías de discapacidad, como 
la física o la sensorial, se consideraban como punición de Dios, como una 
vergüenza, y por tanto ni se trataban ni se deseaba su inserción social. 
Simplemente se escondían.

A principios del S. XX, la evolución del tratamiento médico a un enfoque más 
asistencial, generó la estigmatización de las personas con discapacidad que 
aún persiste en nuestra sociedad. Seguramente, habremos oído frases como 
?pobrecito?, ?es que no sabrá hacerlo solo?.

Ante este panorama de desconocimiento, prejuicio y miedo a la diferencia, no 
es hasta mitades del S. XX cuando se reconoce que el contexto social es uno 
de los factores determinantes en el nivel de las limitaciones que la persona 
presenta, pudiendo potenciarlas o mitigarlas.

Para lograr este reconocimiento tuvieron una papel crucial dos organización 
internacionales la Organización de Naciones Unidas (ONU) y la Organización 
Mundial de la Salud (OMS).
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1980 OMS Publicó la Clasificación   Internacional de Deficiencias, 
Discapacidades y Minusvalías (CIDDM)

1981 ONU Proclama el Año Internacional   de los Impedidos

1982 ONU Se aprueba el Programa de Acción   Mundial para las Personas 
con Discapacidad

1983/92 ONU Se proclama el Decenio de las   Naciones Unidas para los 
Impedidos. Se resalta el derecho de las personas con   
discapacidad a las mismas oportunidades y, por primera vez, se 
define la   discapacidad como resultado de la relación entre la 
persona y su entorno;   asimismo.

1993 ONU Se plantean las Normas   Uniformes sobre la Igualdad de 
Oportunidades para las Personas con   Discapacidad, como un 
instrumento normativo y de acción para personas con   
discapacidad y para sus organizaciones. Aquí mismo se considera 
que los   Estados deben adoptar medidas para que la sociedad 
tome mayor conciencia   sobre los derechos, necesidades, 
posibilidades y contribución de las personas   con discapacidad.
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2001 OMS Se difundió la Clasificación   Internacional del Funcionamiento de 
la Discapacidad y la Salud (CIF). Esta   nueva clasificación no se 
centra únicamente en la persona sino que entiende   que la 
interacción de las características de la salud y los factores   
contextuales son los que producen determinada discapacidad.

2006 ONU Aprobación de la Convención sobre los Derechos de las personas con 
discapacidady su protocolo   facultativo. Este Tratado Internacional 
plantea el cambio de un modelo   estrictamente médico y 
asistencial en la atención de las personas con   discapacidad, a 
uno basado en el reconocimiento de los derechos humanos en el   
que las personas con discapacidad tengan la capacidad de lograr 
su pleno   desarrollo, mediante el ejercicio de sus derechos 
sociales, culturales,   civiles y políticos. De este modo, promueve la 
plena integración en los   diferentes ámbitos de la sociedad, tales 
como la accesibilidad, la libertad   de movimiento, la salud, la 
educación, el empleo, la habilitación y   rehabilitación, la 
participación en la vida política, y la igualdad y la no   
discriminación.

2008 ONU Se promulgó el Primer Tratado   de Derechos Humanos del Siglo 
XXI en la Convención sobre los Derechos de las   Personas con 
Discapacidad. Su propósito es ?promover, proteger y asegurar el   
goce pleno y las condiciones de igualdad de todos los derechos 
humanos y   libertades fundamentales para todas las personas 
con discapacidad, y promover   el respeto de su dignidad 
inherente?.
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Por otra parte, en nuestro país, debemos destacar los 
siguientes hitos histórico que se han logrado en las últimas 
décadas:

      En España, en el año 1982 se produce un punto de 
inflexión con la aprobación de la LISMI (Ley de Integración 
Social del Minusválido), hoy llamada Ley General de la 
Discapacidad, que reconoce los derechos de las personas 
con discapacidad y establece, por primera vez, la 
obligatoriedad de incorporar un porcentaje no inferior al 
2% de trabajadores con discapacidad en las empresas de 
más de 50 trabajadores.

       El 29 de Noviem bre de 2013 se aprueba la Ley 
General de derechos de las personas con discapacidad y 
de su inclusión social  (Real Decreto Legislativo 1/2013). La 
aprobación de esta Ley constituye un gran avance 
legislativo al unificar toda la normativa existente en la 
materia y garantizar que la discapacidad esté contemplada 
en todas las actuaciones políticas, asegurando su 
protección en todos los ámbitos, incluidos los aspectos 
psicológicos, además, supone también un cambio 
significativo en la visión de la discapacidad, al superar 
definitivamente la perspectiva asistencial de las personas 
con discapacidad en pro de una concepción más adaptada 
a la realidad actual, basada en los derechos humanos.
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      El día 6 de diciem bre de 2018 se hace efectivo el 
sufragio de las personas con discapacidad al publicarse en 
el BOE laLey Orgánica 2/2018, de 5 de diciembre, para la 
modificación de la Ley Orgánica 5/1985, de 19 de junio, 
del Régim en Elect oral General para garant izar  el 
derecho de suf ragio de t odas las personas con 
discapacidad.

      El día 7 de diciem bre de 2018 el Consejo de Ministros 
aprueba el Anteproyecto de reforma del artículo 49 de la 
Constitución,por el que se m odif ica el ar t ículo 49 de la 
Const it ución , eliminando el término «disminuidos», siendo 
modificado por «personas con discapacidad»
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b. Cam bio de paradigm as

Como consecuencia de la evolución histórica y social que ha experimentado 

el concepto de discapacidad a lo largo de los años se han ido sucediendo 

diferentes paradigmas, de hecho, algunos de estosaún coexisten en la 

actualidad a nivel mundial -con tendencias marcadas hacia uno u otro- y 

dependen de los aspectos sociopolíticos de los diferentes países. 

A continuación hacemos un breve resumen de los modelos que más se han 

destacadoa lo largo de la historia:

Modelo t radicional.

Concepción marcada por la marginación y el aislamiento. El 
denominador común es el sometimiento y la dependencia. Las 
personas con algún tipo de discapacidad se conciben como 
objeto de asistencia, protección o sujetos con problemas que 
requieren ser asumidos por el ámbito médico-sanitario o 
religioso.
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Modelo de rehabil i t ación . 

Nace entre las dos guerras mundiales y se afianza después de la 
segunda. Se otorga a la persona con discapacidad un papel 
pasivo, como receptor de servicios institucionalizados de 
rehabilitación, los cuales son liderados y decididos por los 
profesionales. Lo que se persigue es que la persona alcance el 
estado más cercano a la ?normalidad? para luego incorporarse a la 
sociedad.

Modelo de derechos hum anos. 

A finales del siglo XX e inicios del XXI se rompe con el modelo de 
dependencia y se promueve que las personas con discapacidad 
asuman la dirección de su propia vida en una sociedad accesible. 
Este modelo pretende la eliminación de las barreras 
arquitectónicas, actitudinales y de comunicación. Las mismas 
personas plantean su derecho a la toma de decisiones respecto a 
su vida, su autonomía y la elección de los apoyos que requieren.

Esta evolución ha estado respaldada con un sistema jurídico-político 
internacional, mediante normas y pactos entre los diferentes países y a 
través de varias organizaciones.
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c. Modelo de vida independient e

En 1962 surgió el movimiento de vida independiente, impulsado por 

universitarios con discapacidad, de Berkeley, su objetivo era liberar a las 

personas de las instituciones cerradas y de sus propias casas, donde estaban 

recluidas.

Según Maraña, la?Vida independiente es un paradigma, un modelo desde el que la 

personas con discapacidad ejerce su plena capacidad de elección como ser humano y 

ciudadano en plenitud de condiciones, en libertad, de modo individual, controlando 

todos y cada uno de los aspectos de su vida para acceder al mismo rango de 

igualdad de derechos y deberes que sus con ciudadanos sin discapacidad?

El modelo de vida independiente recoge como pr incipios básicos: la 

autodeterminación de las personas para decidir su propio destino, la autoayuda, 

la participación en todos los ámbitos de la vida social, política, económica y 

cultural, y por consiguiente, la eliminación de las barreras físicas y sociales del 

entorno. Otorga a la persona un papel activo y participativo dentro de la 

sociedad, frente a la imagen ?pasiva? que se ha dado de ellas.
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Autodeteminación

Asistencia Personal/ Pago directo

Desinstitucionalización

Desmedicalización

Transporte

Acceso al entorno

Apoyo entre iguales

Ayudas técnicas/Diseño universal

Información

Movim ient o

Vida

Independient e
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Cent ros

Vida

Independient e

Independencia

Libertad de elección

Calidad de vida-autonomía

Interacción ? participación 
social

Identidad cultural/grupal

Derechos Civiles
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En Europa, la llegada del movimiento de vida independiente es más 

reciente,fueuno de los pioneros del movimiento fue Adolf Ratzka, este alemán 

recibió una beca para realizar sus estudios universitarios contando con un 

asistente personal y con los productos de apoyo necesarios. En 1984 fundó la 

Cooperativa de Estocolmo para la Vida Independiente como un proyecto 

piloto para demostrar que la asistencia personal ofrecía más calidad y 

suponía menos coste que otros servicios.

Por otro lado, en 1989, se creó la Red Europea de Vida Independiente, para la 

promoción de la vida independiente de las personas con discapacidad, a 

partir de ahí se han desarrollado otros congresos, foros?  relativos a la vida 

independiente y al disfrute de todos los derechos recogidos en la Declaración 

Universal de los Derechos Humanos y la Convención sobre los Derechos de 

las Personas con Discapacidad.

La Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad recoge 

en su artículo 19 el derecho a vivir de forma independiente y a ser incluido en 

la comunidad, este es en la actualidad en principal referente para todas las 

entidades y organizaciones que trabajan por y para la promoción de la vida 

independiente.
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En nuestro país, las Oficinas de Vida Independiente, (OVI), de Madrid y 

Barcelona, fueron las primeras en crearse.Estas oficinas prestan el servicio de 

asistencia personal, y para ello establecen previamente un Plan Individual de 

Vida Independiente, PIVI, en el que las personas con discapacidad calculan y 

cuantifican las necesidades que quieren cubrir con su asistente personal, esto 

permite que sea la propia persona quien elige y determina las actividades a 

realizar en función de sus preferencias.

Los ejes filosóficos de este movimiento descansan en la autodeterminación, 

concepto fundamental para alcanzar la plena vida independiente y entendida 

como la capacidad de la persona para decidir por sí misma, losderechos 

humanos y civiles, la autoayuda, el empoderamiento, la responsabilidad sobre 

la propia vida y acciones, el derecho a asumir riesgos, el vivir en la 

comunidad.

Encuadrada dentro de esta modelo nuestra entidad puso en marcha en el año 

2016 el Servicio Integral de Asistencia Personal, gracias al cual, las personas 

con discapacidad pueden vivir la vida que ellos decidan con el apoyo de una 

asistente personal.
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4. LA DISCAPACIDAD EN ESPAÑA

Es importante conocer la realidad del colectivo de 

personas con discapacidad, así como, su presencia 

en la población española a fin de poder 

determinar cuáles son los principales hándicaps 

que presentan, la efectividad de las medidas 

puestas para eliminarlas y los objetivos que se 

deben marcar, a todos los niveles, para la atención 

de este colectivo y conseguir su plena inclusión 

social.

Con este fin el Instituto Nacional de Estadística 

realiza periódicamente macroencuesta 

monográfica sobre discapacidad que 

proporcionan una radiografía de la situación de 

este colectivo en nuestro país en ámbitos tan 

importantes como:
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- Estimar el número de personas con discapacidad que residen en 

España, su tipología de residencia (en solitario, vivienda familiar o 

establecimientos colectivos) y su distribución geográfica.

- Conocer sus limitaciones en la actividad y las restricciones en la 

participación en las situaciones de la vida cotidiana de las personas, así 

como la severidad de dichas limitaciones y restricciones.

- Conocer las características de las personas en situación de 

dependencia.

- Identificar los distintos tipos de deficiencias que originan las 

limitaciones y restricciones.

- Conocer las causas que han generado dichas deficiencias.

- Evaluar la igualdad de oportunidades y las situaciones de 

discriminación de las personas con discapacidad en el ámbito laboral, 

educativo, de ocio, movilidad, etc.

- Identificar las necesidades y demandas de asistencia, así como, los 

apoyos que se reciben y sus características.
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El último censo oficial sobre personas con 

discapacidad en España (EDAD, 2008) estima 

queen España viven 4.117.300 personas con 

discapacidad, es decir un 9% de la población total .

a. Población

Los datos que vamos a mostrar a continuación provienen la 

Encuesta sobre Discapacidad, Autonomía personal y situaciones de 

Dependencia (EDAD, 2008), ultima macroencuesta realizada en 

nuestro país estando previsto en 2020 la realización de la siguiente.
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a. Población

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía personal 

y situaciones de Dependencia(EDAD 2008)

Pirám ide de población
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Personas de seis y m ás años con discapacidad

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía personal 

y situaciones de Dependencia(EDAD 2008)

Nº de personas (m iles) Tasa de 100 habit ant es

España 3787,44 8,97,

Andalucía 716,1 9,58

Aragón 111,6 9,19

Ast ur ias 104,5 10,37

Islas Baleares 68,8 7,10

Canar ias 135,8 7,13

Cant abr ia 37,5 7,00

Cast i l la y León 255,9 10,86

Cast i l la ? La Mancha 182,9 9,99

Cat aluña 511,7 7,61

Com unidad Valenciana 452,8 9,92

Ext rem adura 111,0 10,99

Galia 292,9 11,29

Madr id 434,8 7,59

Murcia 127,5 9,80

Navar ra 41,6 7,42

País Vasco 169,4 8,45

La Rioja 17,9 6,16

Ceut a 7,4 11,32

Melil la 7,3 11,86
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La distribución poblacional en el territorio español muestra grandes 

diferencias siendo Galicia (11,3%), Extremadura (11,0%) y Castilla y León 

(10,9%), así como las ciudades autónomas de Melilla (11,9%) y Ceuta (11,3%) 

las comunidades autónomas que presentan un mayor porcentaje de 

personas con discapacidad frente a la Rioja (6,2%), Cantabria (7,0%) e Illes 

Balears (7,1%).

Por sexo, más de 2,30 millones de mujeres afirman tener una 

discapacidad, frente a 1,55 millones de hombres. Las tasas de 

discapacidad de las mujeres son más elevadas que las de los 

hombres en edades superiores a 45 años. En los tramos de edad 

inferiores a 44 años las tasas de los varones superan a las de las 

mujeres.

Por otra parte, si nos centramos en la edad, observamos un 

aumento en la discapacidad según avanzamos en los tramos 

etarios, de esta forma, más de la mitad de las personas con 

discapacidad son mayores de 65 años.
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Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

Personas con discapacidad por  edad y sexo. 

(Tasa por mil habitantes)
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Otro aspecto poblacional importante es el tipo de deficiencias que causan la 

discapacidad, entendiendo por deficiencia cualquier problema en alguna 

estructura o función corporal.Según lo encontrado en la encuesta EDAD 2008, en 

las personas de seis y más años con discapacidad, las más frecuentes son las que 

afectan a los huesos y articulaciones (39,3%), auditivas (23,8%), visuales (21,0%) y 

mentales (19,0%).

Población con discapacidad o l im it ación según t ipo de def iciencia

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)
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Por sexos, siguiendo los datos de la base estatal de datos de personas con 

valoración del grado de discapacidad (Informe 2016), encontramos que en 

las mujeres destacan los problemas osteoarticulares, cuya presencia es más 

del doble que la de cualquier otro grupo de deficiencia. Más de un millón de 

mujeres tienen una discapacidad provocada por una deficiencia en huesos y 

articulaciones (32,88%). Le siguen las de origen crónico (16,16%), las 

mentales (16%), las neuromusculares (9,62%) y las visuales (7,39%).

MUJERES
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Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

HOMBRES

En el caso de los hombres las principales deficiencias son de huesos y 

articulaciones (26,05 %), las de origen crónico (19,16%), mentales (16,20%) las 

neuromusculares (11,18%), y visuales (6,49%).
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Con respecto al tipo de 

hogar donde residen las 

personas con discapacidad 

encontramos que 3.847.900 

viven en domicilios 

familiares y 269.400 en 

centros residenciales.

De las personas que residen en sus hogares970.200 viven con su pareja 

e hijos, siendo está la situación más dada. También encontramos que 

608.000 de las personas con discapacidad viven solas, siendo más 

frecuente esta situación en mujeres que en hombre.Por último, 

destacar, como la manera de convivencia menos frecuente el caso 

depadres o madres con discapacidad que vivan solos con algún hijo, 

unos 388.000 personas.
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Población con discapacidad según grupo de discapacidad por  

t ipo de hogar  y sexo. España 2008. (Unidades: miles de personas)

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

TOTAL Hogar  unipersonal Pareja sola

Am bos 
sexos

Varones Mujeres
Am bos 
sexos

Varones Mujeres
Am bos 
sexos

Varones Mujeres

Tot al 3787,4 1511,3 2276,2 607,3 160,1 447,2 945,3 453,1 492,2

Visión 979,2 371,4 607,8 188,2 49,9 138,3 239,4 123,9 115,5

Audición 1064,6 456,1 608,5 198,3 49,9 148,5 284,1 167,7 116,4

Com unicación 737,2 338,5 398,7 69,6 23,4 46,1 115,3 68,4 47,0

Aprendizaje, aplicación de 630,1 264,7 365,3 50,8 13,2 37,6 89,1 46,4 42,8

Movil idad 2544,1 885,7 1658,4 425,7 94,1 331,5 618,1 268,0 350,1

Aut ocuidado 1834,6 651,3 1183,3 266,6 51,7 214,9 407,0 196,3 210,7

Vida dom ést ica 2095,3 613,7 1481,7 341,9 66,4 275,5 471,9 171,4 300,5

Int eracciones y relaciones 620,9 291,2 329,7 53,4 22,2 31,2 90,4 50,2 40,2
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Pareja con hijos Padre o m adre solo, con algún Ot ro t ipo de hogar

Am bos 
sexos

Varones Mujeres
Am bos 
sexos

Varones Mujeres
Am bos 
sexos

Varones Mujeres

Tot al 970,2 495,6 474,5 388,0 116,8 271,2 876,7 285,7 591,0

Visión 195,1 100,6 94,4 106,6 23,7 82,9 249,8 73,2 176,6

Audición 220,4 130,5 89,9 98,8 21,8 77,0 262,9 86,2 176,7

Com unicación 191,1 117,8 73,3 100,6 43,7 56,9 260,6 85,2 175,4

Aprendizaje, aplicación de 
conocim ient os y 
desar rollo de t areas

161,2 96,3 64,9 94,0 39,0 55,0 235,0 69,9 165,1

Movil idad 586,2 276,6 309,7 269,1 66,6 202,5 645,0 180,4 464,6

Aut ocuidado 370,8 187,2 183,6 215,3 57,8 157,5 575,0 158,4 416,6

Vida dom ést ica 440,7 171,3 269,4 243,5 55,9 187,6 597,4 148,6 448,8

Int eracciones y relaciones 
personales

164,1 102,9 61,2 101,0 47,1 53,9 211,9 68,7 143,2

Población con discapacidad según grupo de discapacidad por  

t ipo de hogar  y sexo. España 2008. (Unidades: miles de personas)

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)
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Con referencia a los centros residenciales encontramos que es 

más frecuente la permanencia en centros para personas 

mayores (216.177 personas con discapacidad) que en centros 

especializados en la atención de personas con discapacidad 

(35.869 personas) viviendo en ellos solamente el 13% de la 

población con discapacidad residente en algún tipo de 

centros. Por último, encontramos, que 17.092 personas 

residen enhospitales psiquiátricos y geriátricos.
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Tot al
Cent ros residenciales para 

m ayores 

Am bos 
sexos

Varones Mujeres
Am bos 
sexos

Varones Mujeres

Tot al 269.139 93.546 175.593 216.177 62.863 153.315

Visión 52.947 16.070 36.877 47.788 13.473 34.314

Audición 52.478 15.793 36.685 47.583 13.009 34.574

Com unicación 161.267 55.408 105.859 120.686 31.604 89.082

Aprendizaje, aplicación de 
conocim ient os y 
desar rollo de t areas

141.162 47.267 93.896 104.696 26.181 78.515

Movil idad 246.867 82.422 164.445 196.515 53.631 142.884

Aut ocuidado 243.357 81.298 162.059 193.783 52.712 141.071

Vida dom ést ica 240.531 80.971 159.560 191.864 52.782 139.082

Int eracciones y relaciones 
personales

180.021 62.322 125.700 145.634 37.532 108.102

Población con discapacidad según grupo de discapacidad por  t ipo de 

cent ro y sexo. (Unidades: personas de 6 o más años residentes en centros)

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)
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Cent ros para personas con 
discapacidad

Hospit ales psiquiat r icos  y 
ger iat r icos

Am bos 
sexos

Varones Mujeres
Am bos 
sexos

Varones Mujeres

Tot al 35.869 22.575 13.294 17.092 8.108 8.985

Visión 3.050 1.713 1.337 2.109 883 1.226

Audición 2.933 2.509 875 1.962 725 1.236

Com unicación 28.636 18.110 10.526 11.945 5694 6.251

Aprendizaje, aplicación de 
conocim ient os y 
desar rollo de t areas

25.806 16.106 9.700 10.660 4.980 5.680

Movil idad 34.524 21.437 13.087 15.828 7.354 8.474

Aut ocuidado 33.351 20.832 12.520 16.223 7.755 8.468

Vida dom ést ica 33.080 20.667 12.413 15.587 7.521 8.065

Int eracciones y relaciones 
personales

28.675 18.684 9.991 13.712 6.106 7.607

Población con discapacidad según grupo de discapacidad por  t ipo de 

cent ro y sexo. (Unidades: personas de 6 o más años residentes en centros)

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)
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Del total de personas de seis o más años con discapacidad, 

el 74,0% (2,8 millones) tiene dificultades para realizar las 

Actividades Básicas de la Vida Diaria (ABVD).

La mitad de ellas no pueden realizar alguna de estas 

actividades si no reciben ayudas. Por sexo, el 80,3% de las 

mujeres con discapacidad presentan alguna restricción en 

ABVD frente al 64,6% de los hombres.Las limitaciones 

adquieren mayor importancia a medida que aumenta la 

edad. Así, dentro del colectivo de personas con 

discapacidad entre seis y 44 años, seis de cada 10 tienen 

una dificultad en ABDV. Mientras que en el grupo de 80 y 

más años la proporción se eleva a 8,6 de cada 10.De los 2,8 

millones de personas con discapacidades en ABVD, el 

80,5% recibe ayuda. Ello permite rebajar sensiblemente la 

severidad de sus limitaciones (incluso a 339.000 les 

posibilita superarlas) y reducir el porcentaje de las que 

tienen un grado total de discapacidad en las ABVD.
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Cuando no reciben ayudas (* )
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Dist r ibución de las personas de seis o m ás años con discapacidad para 

las ABVD  según el m áxim o grado de sever idad y el uso de ayudas

(* ) Se consideran todas las personas con discapacidad 

para las ABVD (dispongan o no de ayudas).

Discapacidad t ot al

49%

No const a

6%
Discapacidad 

m oderada 19%

Discapacidad 

severa 26%

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)
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Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

(* * ) Se consideran las personas con discapacidad para las 

ABVD que disponen de ayudas.

Discapacidad t ot al

31%

Sin dif icult ad

15 %

Discapacidad 

m oderada 26%

Cuando reciben ayudas (* * )

No const a

7%

Discapacidad 

severa 21%

Dist r ibución de las personas de seis o m ás años con discapacidad para 

las ABVD  según el m áxim o grado de sever idad y el uso de ayudas
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Si nos centramos en los datos de nuestra comunidad 

autónoma observamos que el 9% de la población 

andaluza 725.390 personas presenta alguna 

discapacidad o una limitación para realizar las 

actividades de la vida diaria siendo 424.921 

dependientes (58,6%), es decir, precisan de ayuda de 

una tercera personas ya que no pueden valerse por sí 

mismos.

Además, hay 27.601 personas con discapacidad que 

viven en centros residenciales, de los cuales, 25.637 son 

dependientes.
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Personas con discapacidad y dependencia. Andalucía, 2008. 

(Más de cuatrocientos mil dependientes)

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

¿Recibe 
asist encia 
personal?

65

No dependient es 
+ Sin dat os  

300.469

Dependient es  
424.921
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b. Sit uación sociolaboral.

Históricamente, las personas con discapacidad han experimentado 

desigualdades en el acceso al mercado de trabajo, razón por la cual el empleo 

ha sido objetivo prioritario en las políticas dirigidas al colectivo y en la labor de 

las entidades del sector. Aunque en las últimas décadas ha aumentado la 

proporción de personas con discapacidad que acceden al empleo.

Actualmente, según el INE la tasa de actividad en 2018, (últimos datos 

analizados y publicados) de las personas con discapacidad era de 34.5%, la 

tasa de empleo del 25.8% y la tasa de paro del 25.2%.

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

Em pleo de las personas con discapacidad. 2018

Valor Var iación

Tasa de 
act ividad

34,5 -0,5

Tasa de em pleo 25,8 -0,1

Tasa de paro 25,2 -1,0

20
14

20
15

20
16

20
17

20
18

36,00

35,25

34,50

33,75

33,00

* Valor en % Variación: 
diferencia respecto a la tasa 
del mismo perido del año 

anterior

Tasa de act ividad. Valor
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U.S. $18.00 / CAN $22.00 POBLACIÓN 
GENERAL

CON 
DISCAPACIDAD

TASA DE EMPLEO 65,9% 25,8%

Fuente: Elaboración propia

Si comparamos las tasas de empleo de las personas con 

discapacidad con la población general, con una diferencia de 

más de 40 puntos porcentuales, observamos un claro indicador 

de la desigualdad en este terreno y las dificultades del colectivo 

para acceder al mercado laboral.

Si observamos la distribución de la tasa de empleo de las 

personas con discapacidad en el territorio español también 

encontramos considerables diferencias de unos territorios a 

otros siendo las áreas con mayor densidad de población las que 

presentan mayores tasas de ocupación como Navarra y la Rioja 

frente a las Islas Canarias y Extremadura.
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Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

Dist r ibución t er r it or ial de la t asa de em pleo de la población  con 

discapacidad. 2018

COMUNIDAD AUTÓNOMA TASA (%)

Andalucía 20,6

Aragón 27,7

Asturias 28,3

Islas Baleares 28,3

Canarias 19,5

Cantabria 27,7

Castilla y León 26,1

Castilla laMancha 32,3

Cataluña 26,6

Comunidad Valenciana 27,2

Extremadura 18,7

Galicia 20

Madrid 32,3

Murcia 27,2

Navarra 35,4

País Vasco 29,3

La Rioja 35,4

Ceuta y Melilla 20,6

TOTAL 25,8
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Por otro lado, en cuanto a la distribución por sexos, al igual 

que sucede para la población general, las mujeres con 

discapacidad tenían menos presencia activa en el mercado 

laboral. No obstante, su tasa de actividad estaba más próxima 

a la masculina que en la población sin discapacidad (33,6% 

frente a 35,1%).

La tasa de empleo de los hombres con discapacidad superó en 

1,0 puntos a la de las mujeres. Para el resto de la población de 

16 a 64 años, la diferencia fue de 12,8 puntos.

Por su parte, la tasa de paro de las mujeres con discapacidad 

fue inferior a la de los hombres en 0,4 puntos. Para las 

mujeres sin discapacidad fue mayor en 3,5 puntos.
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Tasas de act ividad ,em pleo y paro por  sexo, año 2018 

(Unidades: porcetaje.)

Fuente: INE. El Empleo de las Personas con Discapacidad 

(EPD)1 Año 2018 

MujeresHom bres

71,7

33,6

59,6

25,2

16,9

25,0

83,6

35,1

72,4

26,2

13,4

25,4

Personas sin discapacidad

Personas con discapacidad

Tasa de act ividad

Tasa de em pleo  

Tasa de paro
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Si analizamos la inclusión laboral de las 

personas con discapacidad por rango de edad 

encontramos que las mayores tasas de 

actividad se dieron en el grupo de 25 a 44 

años, tanto para las personas con 

discapacidad como para el resto de la 

población.

Por su parte, los mayores descensos en las 

tasas de paro se dieron en el grupo de 16 a 24 

años para la población sin discapacidad y en el 

de 45 a 64 en la población con discapacidad (la 

tasa se redujo en 4,3 y 1,4 puntos, 

respectivamente).

Cuando analizamos la inclusión laboral de las personas con 

discapacidad debemos tener presente que la participación laboral está 

muy determinada por el tipo e intensidad de la discapacidad, de esta 

forma encontramos que a menor grado de discapacidad mayor tasa 

de actividad.
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Tasas de act ividad ,em pleo y paro por  grupos de edad

(Unidades: porcetaje.)

Personas sin discapacidad Personas con discapacidad

2015 2016 2017 2018 2015 2016 2017 2018

TOTAL (16 a 64 años)

Tasa de act ividad 78,1 78,0 77,7 77,6 33,9 35,2 35,0 34,5

Tasa de em pleo 60,9 62,8 64,4 65,9 23,4 25,1 25,9 25,8

Tasa de paro 21,9 19,5 17,1 15,1 31,0 28,6 26,2 25,2

16 a 24 años

Tasa de act ividad 38,7 36,8 37,1 36,9 25,1 28,1 25,4 23,9

Tasa de em pleo 20,0 20,5 22,9 24,4 9,2 11,1 11,1 10,0

Tasa de paro 48,2 44,3 38,3 34,0 63,5 60,6 56,2 58,1

25 a 44 años

Tasa de act ividad 90,6 90,5 90,0 89,7 48,1 50,3 50,6 49,5

Tasa de em pleo 71,7 73,7 75,5 76,9 31,8 34,1 35,7 35,1

Tasa de paro 20,9 18,5 16,1 14,2 33,8 32,2 29,6 29,1

45 a 64 años

Tasa de act ividad 77,2 78,1 78,3 78,8 29,2 30,2 30,3 30,1

Tasa de em pleo 62,6 65,0 66,6 68,5 21,2 22,9 23,5 23,7

Tasa de paro 18,8 16,7 14,9 13,1 27,4 24,4 22,5 21,1
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Fuente: INE. El Empleo de las Personas con Discapacidad 

(EPD)1 Año 2018 



B
IO

G
R

A
P

H
Y

 O
F

 R
O

S
A

 JA
N

E
 | B

Y
 S

T
E

V
E

N
 N

IC
H

O
LS

U.S. $18.00 / CAN $22.00

Tasas de act ividad por  grado de discapacidad. (Unidades: porcentaje)

También muy determinante para la inclusión laboral es la tipología de la 

discapacidad encontrando que las personas con deficiencias auditivas 

presentaron las mayores tasas de actividad (58,0%) y las que tenían deficiencia 

mental, las menores (29,1%).

TOTAL

33% a 44%

45% a 64%

65% a 74%

75% y m ás

No const a

34,5

35,0
55,7

57,7 

20,4

21,0
10,7

11,4 

17,6

17,7

39,6

40,8

-0,6

-2,0 

-1,2

-0,7 

-0,7

-0,1
2018

2017

Sist em a digest ivo, m et abólico y endocr ino
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*  El grupo de deficiencia"Otros" incluye personas con discapacidad expresiva, 

indterminada , desconocida y también a personas afiliadas a la Seguirdad Social 

para las que no se dispone del tipo de discapacidad.

El grupo "No consta" está formado por los pensionistas que tienen reconocida una 

pensión de incapacidad permanente y registrados en la BEPD.

Tasa de act ividad  según de discapacidad. (Unidades: porcentaje)

TOTAL

Sist em a audit ivo

Sist em a digest ivo, m et abólico y endocr ino

Sist em a ost eoar t icular

Ot ros

Sist em a visual

Sist em a neom uscular

Int elect ual

Sist em a cardiovasculares, 
inm unológico y respirat or io

Transt orno m ent al

No const a

34,5

35,0

58,0

58,1   

48,3

47,3
46,2

44,4

42,6

44,4
42,5

44,7 

31,1

31,8

31,1

31,2 

30,5

35,4

29,1

31,1

58,0

58,1  

2018

2017

-0,5

-0,1

1,0

1,1

-1,8

-2,2

-0,7

-0,1

-4,9

-2,0

-0,1
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Fuente: INE. El Empleo de las Personas con Discapacidad 

(EPD)1 Año 2018 
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Por último, si analizamos la tipología de empleo que presentan este 

colectivo encontramos que la mayoría de los trabajadores con 

discapacidad en 2018 eran asalariados, tenían contrato indefinido, 

jornada completa y desempeñaban su actividad en el sector Servicios.

Así, el 88,7% de las personas con discapacidad que trabajó lo hizo como 

asalariado (4,5 puntos más que las personas sin discapacidad). Y el 

73,3% tenía contrato indefinido (0,1 puntos más que la población sin 

discapacidad).

El 83,1% de los ocupados con discapacidad trabajaba a jornada 

completa, una proporción inferior a la de los trabajadores sin 

discapacidad (2,5 puntos menos).

El 81,1% de los ocupados con discapacidad desempeñó su actividad en 

el sector Servicios, frente al 75,3% de quienes no tenían discapacidad.
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Dist r ibución según caráct er ist icas de la ocupación. Año 2018. 

(Unidades: porcentaje)

88.7

84.2
11,2

15,7

73,3

72,2 

26,7

26,8

83,1

85,6
16,9

14,4

2,5

4,2
12,8

14,1
3,6

6,4
81,1

75,3

Personas con discapacidad

Personas sin discapacidad

Asalar iados

Cuent a propia   

Indef in ido

Tem poral

Com plet a

Parcial

Agr icult ura

Indust r ia

Const rucción

Servicios 

Sect or  de act ividad

Jornada

Cont rat o

Sit uación profesional
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c. Sit uación educat iva.

Otro importante hándicap a los que deben enfrentarse las personas con 

discapacidad desde su infancia es su inclusión en el ámbito educativo.

Aunque desde las últimas décadas se viene apostando por una escuela 

inclusiva, en detrimento de los centros de educación especial, 

encontramos que las sucesivas leyes educativas aprobadas, la escasez 

de recursos y la accesibilidad de los centros hacen muy difícil alcanzar la 

inclusión real en este ámbito.

Tanto es así que la formación se erige como eje clave para la inclusión 

socio laboral de las personas con discapacidad.

Si observamos los datos del INE del año 2018, últimas estadísticas 

publicadas observamos que el grupo de personas con discapacidad con 

educación secundaria es el mayoritario (58,20%) frente al de sin 

estudios (4,9%).
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Personas con discapacidad por  nivel de est udios. 2018

Si comparamos los niveles de estudios de las personas con discapacidad con los 

de la población general observamos que en los estratos inferiores como la 

educación primaria la población general, el porcentaje de gente sin estudios 

resulta prácticamente inexistente, mientras que entre las personas con 

discapacidad alcanza el 4,9% y en estudios superiores el nivel educativo de las 

personas con discapacidad en edad activa, es notablemente inferior al de las 

personas sin discapacidad presentando solo el 19,6% estudios superiores frente 

al 35,2 % de la población general.y secundaria las personas con discapacidad 

presentan un mayor porcentaje frente a la población general sin embargo

Dist r ibución 
ver t ical (%)

Nº personas Rat io PCD /PSD

Sin est udios 4,90 92.200 12,30

Pr im ar ia 20 379.800 2,60

Secundar ia 58,20 1.106.500 1

Super iores 16,90 321.300 0,50

TOTAL 100 1.899.800
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Fuente: INE. El Empleo de las Personas con Discapacidad .
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Personas con y sin discapacidad por  nivel de est udios. 2018

Fuente: INE. El empleo de las personas con discapacidad,

Personas sin 
discapacidad

Personas con 
discapacidad

4,9%
0,4%

20%

7,8%

58,2% 56,6%

19,6%

35,2%

Super ioresSecundar ios Pr im ar iosSin est udios
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Como ocurre en la inserción laboral existen cuatro variables que 

condicionan el desarrollo en el ámbito educativo de las personas con 

discapacidad.

·Sexo: las mujeres están más presentes en los extremos de los niveles 

educativos con una mayor presencia en los niveles ?Sin estudios?, y en 

niveles de estudios superiores.

·Lugar de residencia: donde las áreas con mayor densidad conducen a 

niveles formativos más elevados.

·Tipo de discapacidad: encontramos un 20,5% de personas con 

discapacidad visual y a un 21,2% de las personas con discapacidad 

auditiva con estudios superiores. En contraposición, se registra un 26,1% 

de personas con discapacidad intelectual sin estudios, dato que debería 

llevarnos a pensar si se están poniendo en marcha todos los dispositivos 

necesarios, para que dicho segmento acceda a la educación.

·Grado de discapacidad: encontramos que a mayor grado de 

discapacidad, menores niveles formativos.
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Fuente: INE. El empleo de las personas con discapacidad,

Personas con discapacidad por  nivel de est udios, en 
función de dist int as var iables. 2018

Sin est udios Pr im ar ia Secundar ia Super iores

Sexo
Hom bres 4,7 20 60,5 14,80

Mujeres 5 20 55,2 19,8

Tipo de 
m unicipio

Área 
densam ent e 
poblada

4,3 18,1 57,3 20,3

Área de 
densidad 
int erm edia

5,8 21,7 58,7 13,9

Área dispersa 4,6 23,6 61 10,7

Tipo de 
discapacidad

Física y ot ras 2,8 16,1 59,6 21,4

Int elect ual 26,1 35 38,9

Psicosocial 2,3 17,6 62 18,2

Visual 2,5 20,4 56,6 20,5

Audit iva 4,1 20,4 54,3 21,2

No const a 1,2 23,1 63,7 12

Grado de 
discapacidad

33% a 44% 0,8 13,9 62,8 22,5

45% a 64% 1,1 19,9 59,9 19

65% a 74% 7,1 26,5 53,9 12,5

75% y m ás 26,3 22,7 39 12

No const a 1,2 23,1 63,7 12

TOTAL 4,9 20 58,2 16,9
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Con relación al tipo de escolarización el 40.48% de la población 
con discapacidad entre 6 y 15 años está escolarizado en un centro 
ordinario en régimen de integración y recibiendo apoyos 
especiales, está es la situación más dada entre hombres y mujeres, 
seguidos de los escolarizados en centros ordinarios, sin ningún 
tipo de apoyo personalizado

Población de 6 a 15 años con discapacidad según t ipo de escolar ización 
por  sexo. (Unidades: miles de personas de 6 a 15 años)

Fuente: INE. Encuesta de Discapacidad, Autonomía 

personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008)

Am bos sexos Varones Mujeres

Tot al 78,3 50,7 27,6

No escolar izados 1,9 1,3 0,6

Escolar izados en un cent ro o aula de 
educación especial

13,2 8,1 5,0

Escolar izado en un cent ro ordinar io en 
régim en de int egración y   recibiendo 

31,7 18,4 13,3

Escolar izado en un cent ro ordinar io sin 
ningún t ipo personalizado   de apoyo

22,2 16,1 6,1

No const a 9,3 6,8 2,5
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Por último, la distribución de los niveles educativos en las 

comunidades autónoma dista considerablemente de unos 

territorios a otros siendo la zona Sur y Canarias, mientras 

que la zona Noroeste es la que registra los mayores 

porcentajes de niveles formativos superiores.
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Personas con discapacidad de 16 a 64 años y nivel de form aciçón, por  
com unidades aut ónom as agrupadas por  regiones NUTS. 2018

(Porcentajes horizontales)

Fuente: Elaboración propia

Pr im ar ios o m enos Secundar ios Super iores

Noroest e

Ast ur ias 22,6 60,2 17,2

Cant abr ia 22,6 60,2 17,2

Galicia 22,6 60,2 17,2

Norest e

Aragón 20,7 57,3 22

Navar ra 20,7 57,3 22

País Vasco 20,7 57,3 22

La Rioja 20,7 57,3 22

C. Madr id Madr id 22 57,2 20,8

Cent ro

Cast i l la y León 26,6 61,2 12,2

Cast i l la- La Mancha 26,6 61,2 12,2

Ext rem adura 26,6 61,2 12,2

Est e

Islas Baleares 25,5 58,1 16,4

Cat aluña 25,5 58,1 16,4

C. Valenciana 25,5 58,1 16,4

Sur

Andalucía 31,3 52,6 16,1

Murcia 31,3 52,6 16,1

Ceut a y Meli l la 31,3 52,6 16,1

Canar ias Canar ias 35,2 49,2 15,6
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6. TIPOS DE DISCAPACIDAD

Las discapacidades pueden afectar a las personas de distintas 

maneras, aun cuando tengan el mismo tipo de discapacidad. 

Algunas discapacidades pueden estar ocultas o no se pueden notar 

fácilmente.

Aunque existen diferentes clasificaciones de la discapacidad, 

nosotros vamos a describir cuatro tipos de discapacidad: la 

discapacidad física, orgánica, intelectual y la sensorial.

Transversalmente, debemos tener en cuenta que cualquier tipo de 

discapacidad puede ser congénita, es decir de nacimiento o 

adquirida a lo largo de la vida del individuo.
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a. Física

La discapacidad física es toda limitación generada por la presencia 

de una problemática vinculada a una disminución o eliminación de 

capacidades motoras o físicas.

El or igen  de la discapacidad física está en la pérdida o alteración 

de una estructura anatómica, compuesta por los huesos y 

articulaciones, el sistema muscular y el sistema nervioso.

Existen diferentes causas que genera la discapacidad física.

- Las causas genét icas son la deficiencias heredadas y 

transmitidas de padres a hijos. Las causas congénitas son el 

conjunto de características o rasgos con los que nace un niño, es 

decir la asociación de factores hereditarios y adquiridos durante el 

periodo de gestación.

- Las causas adquir idas que son las provocadas por algún 

accidente o enfermedad después del nacimiento y que están 

relacionadas con el proceso de envejecimiento de la persona.
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Así mismo, dentro de la discapacidad física existen distintos 

subtipos:

discapacidades físicas motrices, discapacidades motrices por 

enfermedad y discapacidades motrices mixta.

Las personas con discapacidad física tienen diferentes 

necesidades:

- Necesidades relacionadas con la accesibilidad y movilidad.

- Necesidades relacionadas con su salud.

- Necesidades formativas.

- Necesidades de empleo.

Aunque no todas las personas con discapacidad física tienen las 

mismas necesidades, pero las descritas anteriormente son las 

más destacadas y habituales.
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b. Orgánica

La discapacidad orgánica es aquella producida por la pérdida de 

funcionalidad de algunos sistemas corporales, que suelen 

relacionarse con los órganos internos o procesos fisiológicos, ya 

sean de forma congénita o adquirida.

Dentro de las enfermedades que pueden ser or igen  de este tipo 

de discapacidad encontramos:

- Renales.

- Hepáticas.

- Cardiopatías.

- Fibrosis quística.

- Enfermedad de Crohn y enfermedades 

  metabólicas (aparato digestivo).

- Linfedema (sistema linfático).

- Hemofilia (coagulación de la sangre).

- Lupus (sistema inmune).

- Fibromialgia y síndrome de fatiga crónica.
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La personas con discapacidad orgánica son personas enfermas 

que tienen algunos de sus órganos internos dañados, una dolencia 

genética no perceptible a los ojos de los demás, pero que ellos sí 

que la sienten y padecen, social y personalmente. Esta falta de 

visibilidad, el desconocimiento y la fata de concienciación del resto 

de la población  les causa  diferentes necesidades:

-  Necesidades vinculadas al desconocimiento por parte del 

resto de la población de la discapacidad orgánica.

-   Necesidad para obtener un empleo.

- Necesidad para compatibilizar su vida cotidiana con los 

tratamientos a los que se tienen que someter.

- Necesidades  asociadas al reconocimento  en los baremos de 

discapacidad y en otros trámites burocráticos.
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c.  Int elect ual

La discapacidad intelectual está relacionada con las 

limitaciones del funcionamiento intelectual y de la conducta 

adaptativa de la persona. Se manifiesta principalmente en sus 

habilidades adaptativas conceptuales, sociales y prácticas. 

Además, las personas con discapacidad intelectual se 

caracterizan por sus rasgos corporales y motrices, por su forma 

de comunicarse y atender, entre otras.

El or igen  de la discapacidad intelectual puede ser prenatal, 

durante la gestación del feto, perinatal, en el momento del 

nacimiento o justo antes, o postnatal, después del parto.
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Es importante señalar que:

-  La discapacidad intelectual no es una enfermedad mental.

-  Las personas con discapacidad intelectual son ciudadanos 
y ciudadanas como el resto.

- Cada una de estas personas tienen capacidades, gustos, 
sueños y necesidades particulares. Como cualquiera de 
nosotros

- Todas las personas con discapacidad intelectual tienen 
posibilidad de progresar si le damos los apoyos adecuados

Podemos clasificar la discapacidad intelectual por la intensidad de apoyos 

necesarios para esa persona o por su nivel de inteligencia medida. Por un lado, 

los apoyos necesarios pueden ser intermitentes, limitados, extensos y/o 

generalizados. Y, por otro lado, cuando hablamos de la medición del nivel de 

inteligencia estamos hablando del coeficiente intelectual de esa persona.

Retraso mental ligero: CI entre 50 y 69

Retraso mental moderado: CI entre 35 y 49

Retraso mental grave: CI entre 20 y 34

Retraso mental profundo: CI < de 20
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Son múltiples las necesidades de las personas con discapacidad 

intelectual, nosotros destacaremos cuatro tipos de necesidades.

- La necesidad del funcionamiento intelectual que están 

relacionadas con la memoria y atención, con el procesamiento 

de la información y con el control de la conducta.

- Las necesidades de participación, de roles sociales y de 

interacción que está muy relacionadas con las actividades y 

tareas en la vida social, tanto familiar como profesional.

- Las necesidades derivadas de las habilidades adaptativas, 

que son todas las relacionadas con los procesos de 

comunicación, con el autocuidado, las habilidades sociales, la 

salud, el ocio y tiempo libre ?

- Las necesidades derivadas del contexto qué son las que 

permiten a la persona que desarrolle y alcance su bienestar y 

satisfacción mediante su inclusión en un entorno saludable.
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d. Sensor ial

La discapacidad sensorial hace referencia a las limitaciones o 

deficiencias en alguno de los sentidos. La audición, el olfato, la 

vista, el gusto y el tacto nos permiten percibir el medio que nos 

rodea, tanto el externo como el interno.

Las alteraciones pueden darse en todos los sentidos o en 

algunos de ellos. Las limitaciones o deficiencias más conocidas 

son la auditiva y la visual.

El or igen  de la discapacidad visual se 

da   cuando una persona tiene una 

perdida parcial o total de visión a 

consecuencia de la disminución o 

perdida del campo visual y/o de la 

agudeza visual, ya sea de forma 

congénita, desde su nacimiento, o 

adquirida, en cualquier etapa de la vida 

posterior al nacimiento.
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Las personas con discapacidad visual tienen necesidades 

informativas sobre el medio social y sobre su entorno, además 

de necesidades relacionadas con el desarrollo de su propia 

identidad y su autonomía personal.

La discapacidad audit iva por su parte aparece cuando una 

persona presenta la pérdida de percepción de las formas 

acústicas, debido a la alteración o anomalía en el oído o en la vía 

auditiva.

Hay dos tipos de discapacidad auditiva, 

la hipoacusia y la sordera. Las 

personas con hipoacusia tienen un 

sentido auditivo funcional, aunque 

deficitario, mientras que las personas 

con sordera no tienen función auditiva, 

lo que las lleva a no poder adquirir la 

lengua oral, mediante el oído.
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El or igen  de la discapacidad auditiva puede ser prenatal, 

neonatal o postnatal.

Fuente: Elaboración propia

95

ORIGEN

Prenat al Neonat al Post nat al

Heredit ar io 
/  congénit o

Anosia 
neonat al

Meningit is

Adquir ido
Ict er ia 

neonat al

Prem at ur idad

Traum at ism o 
obst ét r ico

Exposición a 
sust ancias 

t óxicas

Var icela

Saram pión



U.S. $18.00 / CAN $22.00

El grado de pérdida auditiva se mide en decibelios, (dB) y nos 

permite establecer la clasificación de tipos de discapacidad 

auditiva en base al grado.

Discapacidad auditiva leve: de 20 a 40 dB

Discapacidad auditiva moderada: de 40 a 70 dB

Discapacidad auditiva severa: de 70 a 90 dB

Discapacidad auditiva profunda o sordera: + de 90dB.

96



B
IO

G
R

A
P

H
Y

 O
F

 R
O

S
A

 JA
N

E
 | B

Y
 S

T
E

V
E

N
 N

IC
H

O
LS

U.S. $18.00 / CAN $22.00

7. PRINCIPIOS DE INCLUSIÓN SOCIAL 
     Y PAPEL DEL VOLUNTATIADO

Incluir a personas con discapacidades en las actividades cotidianas y 

facilitar tengan roles similares al del resto de la ciudadania es lo que se 

conoce como inclusión de personas con discapacidad.Esto implica más que 

simplemente animar a las personas; es necesario garantizar que haya 

políticas y prácticas adecuadas vigentes en una comunidad u 

organización.

La inclusión efectiva conlleva una mayor participación en roles y 

actividades de la vida que son socialmente previstos, como ser estudiante, 

trabajador, amigo, miembro de la comunidad, paciente, esposo, pareja o 

padre, así como actividades sociales, utilizar recursos públicos como 

transporte y bibliotecas, desplazarse dentro de comunidades, recibir 

atención médica adecuada, relacionarse con otras personas y disfrutar 

otras actividades del día a día.
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A pesar de ello, aún queda mucho camino para que las personas con 

discapacidad, puedan disfrutar de una plena inclusión. Actualmente, siguen 

siendo un grupo vulnerable y heterogéneo, que han sido y son excluidas del 

resto de la sociedad con unos marcados niveles de riesgo de exclusión, tal y 

como se expone en la EINSFOESSA 2018 donde se estima que el 30% de las 

personas con discapacidad se encuentran en situación de exclusión y el 16% 

en exclusión social severa, duplicando esta tasa de exclusión a la de las 

personas sin discapacidad.

Dentro de la legislación 

española se contempla la 

inclusión como uno de los 

derechos fundamentales de las 

personas con discapacidad.
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a. Concept o de inclusión social.

Antes de analizar el concepto de inclusión social, debemos conocer el 

concepto de exclusión social, puesto que sin exclusión no hay inclusión.

La exclusión social es un concepto amplio, aunque se podría definir 

como la falta de participación de segmentos de la población en la vida 

cultural, económica y social de sus respectivas sociedades debido a la 

carencia de los derechos, recursos y capacidades básicas (acceso a la 

legalidad, al mercado laboral, a la educación, a las tecnologías de la 

información, a los sistemas de salud y protección social) factores que 

hacen posible una participación social plena.

Las personas podemos estar en una situación de exclusión por no tener 

acceso a recursos económicos, por nuestro género, por nuestra 

nacionalidad, por nuestra cultura, por ser inmigrante, por nuestra 

educación, o por nuestras capacidades físicas o psíquicas.
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La inclusión social pretende que las personas gocen de los recursos 

necesarios para alcanzar la participación plena en la vida económica, 

cultural y en especial en la vida social. Para ello todas las cuestiones que 

nos pueden llevar a encontrarnos en una situación de exclusión deben 

estar cubiertas y/o aceptadas por la sociedad que nos rodea.

Podemos concluir que la inclusión social es la acción por la que se 

pretende dar la oportunidad o facilitar la participación plena en la vida 

social a todas las personas que se encuentren en una situación de 

vulnerabilidad o exclusión social.

El proceso de inclusión social se puede realizar de forma individualiza o 

colectiva, aunque, por regla general, la mayor parte de las actuaciones y 

medidas de inclusión se realizan sobre colectivos concretos y sobre 

áreas determinadas, como la inclusión el empleo o la pobreza.
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La Ley General de derechos de las personas 

con discapacidad y de su inclusión social 

entiende por Inclusión social el principio en 

virtud del cual la sociedad promueve valores 

compartidos orientados al bien común y a la 

cohesión social, permitiendo que todas las 

personas con discapacidad tengan las 

oportunidades y recursos necesarios para 

participar plenamente en la vida política, 

económica, social, educativa, laboral y cultural, 

y para disfrutar de unas condiciones de vida 

en igualdad con los demás.

b. Pr incipios de la inclusión social.
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Y establece en su artículo 3 como pr incipios:

a) El respeto de la dignidad inherente, la autonomía individual, 

incluida la libertad de tomar las propias decisiones, y la 

independencia de las personas.

b) La vida independiente.

c) La no discriminación.

d) El respeto por la diferencia y la aceptación de las personas 

con discapacidad como parte de la diversidad y la condición 

humanas.

e) La igualdad de oportunidades.

f ) La igualdad entre mujeres y hombres.

g) La normalización.

h) La accesibilidad universal.

i) Diseño universal o diseño para todas las personas.

j) La participación e inclusión plenas y efectivas en la sociedad.

k ) El diálogo civil.

l) El respeto al desarrollo de la personalidad de las personas con 

discapacidad, y, en especial, de las niñas y los niños con 

discapacidad y de su derecho a preservar su identidad.

m ) La transversalidad de las políticas en materia de 

discapacidad.
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Por otra parte, la Convención Internacional de los Derechos de las 

Personas con Discapacidad,establece en su artículo tercero los 

principios generales de la convención dentro de los cuales hace 

menciónexpresa a la participación e inclusión plena y efectiva en la 

sociedad.

Concretando, la inclusión de las personas con discapacidad en el 

acceso a la justicia, a su inclusión y participación en la comunidad 

asegurando el derecho a vivir de forma independiente y a ser incluido 

en la comunidad, y también a su plena inclusión en la educación, en la 

salud, en el empleo y en los servicios sociales.

Para alcanzar la participación e inclusión plena y 

efectiva en la sociedad, tal cual la recoge la 

Convención Internacional, es necesario, 

establecer unos principios generales y otros 

específicos;
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Pr incipios generales:

-El cambio de actitud en el entorno y en las personas 

con discapacidad.

-La accesibilidad e igualdad de oportunidad.

-El respeto a la diversidad.

-La educación inclusiva.

Pr incipios específ icos:

-La implicación de los familiares y de la comunidad.

-El acceso a la demanda cultural, de ocio y tiempo, 

laboral, educativa?

-La disposición de los apoyos y servicios necesarios.

-El aprendizaje y participación plena.
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c. Objet ivos.

Con la finalidad de alcanzar la plena 

inclusión social, es necesario instaurar una 

serie de objetivos, que diferenciaremos por 

ámbitos de aplicación dentro de nuestra 

entidad:

Educación:

- Favorecer la igualdad de oportunidades, proporcionar una 

educación personalizada, fomentando la participación, la 

solidaridad y cooperación entre los alumnos.

- Diseñar programas educativos que permitan a las 

personas con discapacidad adquirir competencias 

profesionales, de cara a su inclusión laboral.
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Aut onom ía personal:

- Inculcar competencias emocionales y habilidades 

personales, para alcanzar la autonomía personal.

- Favorecer la participación y la toma de decisiones de las 

personas con discapacidad.

 - Promover el desarrollo de una serie de capacidades y la 

apropiación de determinados contenidos culturales 

necesarios para que las personas con discapacidad puedan 

participar e integrarse en su medio sociocultural.

- Desarrollar las estrategias de intervención y medidas de 

apoyo necesarias para detectar y atender las necesidades y 

características personales.
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Par t icipación ciudadana:

- Facilitar la participación en todos los ámbitos y sectores.

- Buscar la igualdad de posibilidades de intervención social.

- Impulsar la democracia y la justicia social.

 -Buscar la coordinación de los distintos agentes y entornos 

formativos, (la familia, el barrio, los medios de comunicación, 

etc.).

- Promover el dinamismo y la interacción entre 

instituciones para que la inclusión sea una realiza en el 

mundo del trabajo y en la sociedad.

 -Concienciar, tanto a la Administración Pública como a 

Entidades Privadas, de la necesidad de facilitar la inclusión 

social de las personas con discapacidad.
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d. Papel del volunt ar iado.

El voluntariado social es uno de nuestros motores básicos junto 

con la acción de nuestras entidades miembro. Por ello, para 

nosotros tiene un papel protagonista dentro de todos los 

programas y actividades que desarrollamos.

Con el fin de garantizar la satisfacción de nuestros/as 

voluntarios/as y el buen hacer de sus funciones es fundamental 

para nosotros trasmitirles la filosofía de nuestra entidad, nuestra 

metodología de trabajo, así como,los principios inspiradores de 

la inclusión social y los objetivos marcados para alcanzarla
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Para ello entendemos la acción voluntaria como un ciclo que tiene un 

inicio y un final. Este ciclo comienza con la determinación de los 

perfiles de personal voluntario a incorporar en nuestra entidad, 

según las necesidades cambiante que como ente vivo tenemos, y la 

consiguiente captación de estos perfiles. Posteriormente, se 

procedería a la incorporación de la persona a nuestra entidad 

concretando con ella su compromiso y las funciones que va a asumir. 

Seguidamente se integraría en nuestra entidad donde recibirá 

formación para poder desarrollar su voluntariado, acompañamiento 

y seguimiento. Por último, y como todo ciclo llegaríamos al momento 

final donde por diferentes motivos se puede producir la 

desvinculación de la persona voluntaria donde intentamos que cada 

uno/a de nuestros/as voluntarios se lleven y mantengan un buen 

recuerdo de su paso por CODISA.
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El ciclo del volunt ar ido

Def in ición:

- Definición y perfil del voluntarido.

- Busqueda (Captación)

- Incorporación (Selección)

Incorporación:

- Acuerdo de incorporación

- Acogida

- Compromiso inicial

Desar rollo de la acción 
volunt ar ia:

- Formación

- Seguimiento

- Comunicación

- Participación

- Reconocimiento

Desvinculación:

- Gestión de la salida

- Entrevista de salida

- Relacion posterior
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Dentro de CODISA se apuesta, dentro de este ciclo, por garantizar a 

nuestro personal voluntario una participación activa dándoles la 

posibilidad y capacidad, según su perfil y posibilidades, de intervenir en:

- La identificación de problemas y prioridades.

- La definición de objetivos.

- La planificación de las acciones.

- La ejecución y gestión.

- La evaluación.

Dentro de este marco de acción, el papel del voluntariado es esencial 

para el avance, tanto de nuestra entidad, sus entidades miembros como 

de la sociedad, siempre desde la acción, la responsabilidad y el 

compromiso convirtiéndose en nuestro principal capital humano y en un 

motor de cambio.
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UNA SOCIEDAD PLENAMENTE INCLUSIVA: 
NUESTRA META

La meta de CODISA es alcanzar una sociedad plenamente inclusiva, es decir 

una sociedad en la que se reconozca que todas las personas tienen el 

mismo valor, sólo por la condición de ser humano, sin tener en cuenta 

ningún otro factor.

La inclusión en la comunidad se da desde la primera infancia y debe 

continuar durante toda la vida, por eso a lo largo de todo el manual hemos 

hecho un recorrido por las líneas de actuación de nuestra entidad, y hemos 

detallado la discapacidad a lo largo de la historia, la discapacidad en España 

y los tipos de discapacidad, para culminar con la inclusión social de todas las 

personas con discapacidad, etapa en la que el voluntariado pueden jugar un 

papel fundamental; facilitando y promoviendo diferentes acciones y 

actividades que tengan como fin la plena inclusión social de las personas 

con discapacidad.
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Desde CODISA PREDIF ANDALUCÍA entendemos el voluntariado social 

como uno de los pilares fundamentales para lograr una sociedad 

plenamente inclusiva y el motor de cambio que puede lograr el avance 

social hacia esta meta que nos hemos marcado y por la que día a día 

trabajamos con ilusión y esperanza.
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