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RESUMEN

Esta reflexidén muestra, de manera general, el impacto de la politica publica de discapacidad, desde la
estrategia de Rehabilitacién Basada en la Comunidad (RBC), enfatizando en las acciones que imple-
mentan los agentes de cambio como aporte a los procesos de rehabilitacién e inclusién de las perso-
nas en condicién de discapacidad. Esta poblacién se ve estigmatizada por situaciones de exclusién
social, ya que el imaginario colectivo de la sociedad asume que la discapacidad esta centrada en la li-
mitacion fisica del individuo desconociendo al entorno y no trascienden a las habilidades potenciales
que engrandecen al sujeto. Se pretende mostrar una experiencia exitosa de una persona en condicién
de discapacidad, que desde su realidad y vivencia personal promueve un empoderamiento, cambio de
actitud y fortalecimiento de los procesos de inclusién social, equiparacién de oportunidades, encami-
nadas al mejoramiento de la calidad de vida de la poblacién en condicién de discapacidad.
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ABSTRACT

This reflection shows, in general, the impact of public policy on disability, from the strategy of Com-
munity Based Rehabilitation (CBR), focusing on actions that implement the agents of change as a con-
tribution to the process of rehabilitation and inclusion of people in disability status. This population
is stigmatized by social exclusion as the collective imagination of society assumes that disability is
focused on the individual’s physical limitations and not ignoring the environment beyond the poten-
tial skills that enhance the subject. It intend to show successful experience of a disabled person on
condition that from personal experience its reality and promotes empowerment, changing attitudes
and strengthening the processes of social inclusion, equal opportunities, aimed at improving the qua-
lity of life population impairment.
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RESUMO

Esta reflexdo mostra, em geral, o impacto das politicas piblicas sobre a deficiéncia, a partir da estraté-
gia de Reabilitagdo Baseada na Comunidade (RBC), com foco em a¢bes que implementam os agentes
de mudanca como uma contribui¢do para o processo de reabilitagdo e inclusao de pessoas em estado
de incapacidade. Esta populacdo é estigmatizado pela exclusdo social, o imaginério coletivo da so-
ciedade assume que a deficiéncia é focada em limitagdes fisicas do individuo e ndo ignorando o meio
ambiente além das habilidades potenciais que reforgar o assunto. Pretendemos mostrar a experiéncia
bem sucedida de uma pessoa portadora de deficiéncia, desde que a partir da experiéncia pessoal de
sua realidade e promove a capacitacdo, mudanca de atitudes e fortalecendo os processos de inclusdo
social, igualdade de oportunidades, visando a melhoria da qualidade de vida comprometimento da

populacéo.

Palavras Chave: Reabilitagdo, Pessoas com Deficiéncia, Qualidade de Vida

INTRODUCCION

La Politica Publica de Discapacidad del Distrito
capital, se materializd6 mediante el Decreto 470
del 12 de Octubre de 2007, y se fundamenta en
el enfoque de derechos humanos. Este proce-
so de elaboracién de la politica de Discapaci-
dad, se caracterizd por incluir de manera activa
a los ciudadanos en condicién de discapacidad,
a sus familias, cuidadores, comunidad, entida-
des gubernamentales intersectoriales, las or-
ganizaciones no gubernamentales (ONG) y los
diferentes actores que se ven involucrados en
la transversalidad de la Discapacidad.

La politica cuenta con 4 dimensiones:

1. Desarrollo de capacidades y oportunida
2. Ciudadanfa activa

3. Cultural simbdlica

4. Entornos, territorio su medio ambiente.

Al ampliar la dimensién de Ciudadania activa,
se evidencia el reconocimiento a las personas
con discapacidad, sus familias y sus cuidadores
como personas auténomas con derechos polf
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ticos, civiles, econdmicos y sociales( ). Desde
esta dimensién se circunscriben una serie de
derechos encaminados a la participacién activa
para la toma de decisiones, que inciden en el
cambio de la realidad del individuo y de la co-
munidad; a la formacidn de los actores desde la
perspectiva de ciudadania de la cual se deriva la
comunicacion e informacién para la participa-
ciény, finalmente, el fortalecimiento de actores
sociales, que se traduce en la promocién de las
redes sociales y la consolidacion de la figura del
lider, que impulsa y gufa procesos comunitarios
mediante la interlocucién de las necesidades,
derechos y deberes de las personas en condi-
cién de discapacidad.

Por otra parte, en este proceso de participacién
activa es necesario involucrar una herramienta
para la materializacién de las directrices de la
Politica Distrital de Discapacidad, la cual se de-
nomina Rehabilitacién Basada en Comunidad
(RBC). Los antecedentes de la RBC se remontan
a 1994, cuando la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), la Organizacién Mundial del Tra-
bajo (OIT) y la Organizacién de las Naciones
Unidas para la Educacién la Ciencia y la Cultura




(UNESCO), plantearon un documento conjunto,
en donde presentaron como elementos princi-
pales los servicios bésicos de rehabilitacion, la
educacion inclusiva, la formacién profesional,
el derecho al ocio, entre otros.

Posteriormente, en el ano 2004, con la interven-
cién de los mismos organismos se emite un nue-
vo documento, en el cual definen la RBC como
una estrategia de desarrollo comunitario para
la rehabilitacién, la igualdad de oportunidades
y la integracién social de todas las personas
con discapacidad. La RBC se aplica gracias al
esfuerzo conjunto de las propias personas con
discapacidad, de sus familias, organizaciones,
comunidades, y de los servicios gubernamenta-
les y no gubernamentales en salud, educacién,
trabajo social(2).

Desde esta perspectiva la RBC se desarrolla
como una herramienta de participacion activa
de las personas con discapacidad como su-
jetos de derechos y deberes, en la blsqueda
continua de la equiparacién de oportunidades,
la reduccion de la pobreza, la participacion co-
munitaria y el trabajo articulado de los diversos
sectores gubernamentales y los entes no guber-
namentales. Es de resaltar el énfasis que tuvo
la estrategia desde los referentes conceptuales,
encaminados al Desarrollo Humano y el enfo-
que de Derechos Humanos, puntos en los que
converge con la Politica Piblica de Discapaci-
dad para el Distrito.

Actualmente en Bogot4, se viene implementan-
do la Estrategia de RBC en las 20 localidades,
con base a las directrices emitidas en la Politica
Pablica de Discapacidad. En la Tabla 1 se pre-
sentaran las fases de implementacién de dicha
estrategia en el Distrito.

Tabla 1. Momentos de la estrategia de RBC en
Bogotéa(3,4)
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Momentos de la es- Caracteristicas

trategia

Bases fundamentales en
lo normativo
Discapacidad como prio-
ridad en salud publica
La rehabilitacién basada
en comunidad, estrategia
para la promocién de
salud

Fase de iniciativa:
1995-2000

Fase de consolidacion:
2000-2003

La capacitacién y desar-
rollo de habilidades
Definicién de los lin-

eamientos

Fase de sistematizacién y | Interés por recuperar la

evaluacién: experiencia y renovar y
2003-2007 crear acciones desarrol-
ladas
Construccién de modelo
para RBC

Fase de expansién: Ampliacién de la cobe-
2005-2008 rtura,
Diversificacién de ac-
ciones
Diferentes fuentes de
financiacién

Consecuentemente con los principios de la
RBC y la Politica Piablica de Discapacidad del
Distrito, los cuales giran en torno a la partici-
pacién ciudadana y al empoderamiento de las
personas con discapacidad y sus familias, se
promueve como actor fundamental del proceso
al Agente de Cambio, como lider e interlocutor
de la voz de las personas en condicién de dis-
capacidad ante otros actores del distrito y di-
versos escenarios comunitarios. La formacién y
fortalecimiento de los agentes de cambio, esté
enmarcada en la meta estructural del Plan de
Desarrollo 2008-2012, “Bogoté Positiva”, enca-
minada a lograr la consolidacién de dicha inter-
vencidn en la Estrategia Rehabilitacion Basada
en Comunidad (RBC), en un 30% de la poblacién
en condicidn de discapacidad para el afio 2011(5).
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El rol de Agente de Cambio es desarrollado por
personas en condicién de discapacidad, lideres
comunitarios o cuidadores, que se caracterizan
por tener formacién en politicas nacionales,
distritales y locales relacionada con el tema de
discapacidad, RBC entre otros. El objetivo de
la intervencién gira en torno a la adquisicién y
consolidacién de habilidades y competencias
ciudadanas, desempenando la funcién de lider
de procesos comunitarios, transformando re-
presentaciones sociales, imaginarios, y actitu-
des de la comunidad y promoviendo acciones
direccionadas a la inclusién social de las perso-
nas en condicién de discapacidad y al mejora-
miento de las condiciones de vida de ésta po-
blacion en las diferentes localidades de Bogota.
En sintesis se convierte en un gestor para la
movilizacién social(5).

La creacién como actor fundamental del Agente
de Cambio surge de plantear nuevas alternati-
vas ante el dificil panorama que debe enfren-
tar la poblacién en condicién de discapacidad
frente a fendmenos sociales como la estigma-
tizacién, la inequidad y la pobreza. Asi mismo,
es evidente una escasa participacion de dicha
poblacién en los procesos para la toma de
decisiones; por lo tanto y como lo plantea la
Secretaria Distrital de Salud, “reducir estas bre-
chas, es un reto que requiere acciones tanto del
Estado como de la sociedad, construir nuevas
formas de relaciones materializadas en escena-
rios publicos en el cual expertos y ciudadanos
como actores sociales participen directamente,
estableciendo dialogos y consensos entre ellos,
donde ambos asuman derechos y responsabili-
dades. Desde esta perspectiva, los procesos de
participacion requieren de lideres que aboguen
por los derechos de las personas y movilicen
recursos para la solucion de las necesidades de
los colectivos, que como lideres representan
dentro de lo publico, esto adquiere una conno-
tacion mayor en lo grupos poblacionales con la
historia"(5).

Asimismo, es importante resaltar que el Agen-
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te de Cambio debe intervenir en la movilizacién
social para transformar los imaginarios colecti-
vos, desde la vivencia de una realidad comun a
la de la poblacién en condicién de discapaci-
dad; y en el engranaje con base en la formacién
y experiencia en el conocimiento de la estrate-
gia RBC, ajustédndolos a la realidad, al lenguaje
propio de su comunidad y planteando un pro-
ceso de seguimiento para garantizar el cumpli-
miento de los objetivos propuestos.

Por este motivo, se resalta la importancia de
conocer y transmitir una de las tantas experien-
cias exitosas que pretender reforzar y reconocer
el impacto que tienen estas estrategias para el
desenvolvimiento de todas las personas en sus
diferentes roles y contextos de la vida cotidia-
na.

A continuacién se presenta la experiencia de
Vida de Fredy Acuna Jiménez de 34 afos de
edad, residente de la localidad de Bosa en el
Distrito Capital con séptimo grado de escolari-
dad, quien cuenta su historia de vida, asi como
el proceso de recuperacién posterior al acci-
dente automovilistico que le generd la condi-
cién de discapacidad:

“Antes del accidente yo trabajaba en un
vehiculo de transporte de bebidas de gaseo-
sas, me gustaba mucho tener amigos, tener
muchas mujeres a pesar de estar casado,
tomaba licor casi todos los dias, de vez en
cuando también consumia sustancias psi-
coactivas, me gustaba como adiccién sana
jugar baloncesto con los amigos del barrio,
no permanecia mucho tiempo en la casa para
compartir con mi familia, tengo 2 hijos que
actualmente tienen 16y 13 afios, mi esposa
me dejd a partir del abandono en que la
tenfa, me dejé a mis hijos y al poco tiempo
ocurrié el accidente, con mi mama no com-
partfa nunca, solo la llamaba.

2El sefior Fredy Acufa Jiménez, conoce la finalidad de la infor-
macién aqui publicada y autoriza su divulgacién por medio de
este articulo.
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El accidente ocurrié cuando conducia una moto, estaba vendiendo unas canastas de cerveza, la moto chocd
contra un taxi, a mi companero no le pasé nada, pero como yo iba de copiloto, mi cabeza quedo pegada al
parabrisas del carro, perdi el conocimiento, me acuerdo que podia mover las piernas en el momento que me
desperté, mi companero que quedd ileso me estaba movilizando, creo que eso fue lo que me ocasiond mi dis-
capacidad, pero bueno él solo me queria ayudar, ya después de esto volvi a quedar inconsciente y una semana
después me desperté en un hospital, no sentfa las piernas y el brazo izquierdo me dolia mucho, uno de los
médicos que me atendia me dijo a la mafana siguiente de haberme despertado que no podia volver a caminar
y lo més posible era que me amputaran mi brazo izquierdo lo cual dependia de la mejoria, no me alarme porque
no entendf lo que me dijo, no lo asimile hasta que llegd un companero de cuarto que por una pelea callejera
lo balearon y no volverfa a caminar, el me dijo: "¢usted se ha puesto a pensar que es no volver a caminar?”, ahi
cai en la cuenta, me puse a pensar y empecé a llorar y a gritar todos los dias por seis meses, tres de ellos en el
hospital. En la casa intenté quitarme la vida “colgdndome” del camarote de uno de mis hijos cuando supues-
tamente no estaban, solamente que mi hijo estaba observdndome y no lo permitid, me dijo: “papa nosotros
con mi hermano nos quedamos a su lado, no lo vamos a dejar, usted tiene que seguir”. Por esos dias vino a
visitarme del Hospital Pablo VI de la localidad, una nifa bonita que se identificé como Agente de Cambio del
hospital, no sé quien le informd, seguramente una sefiora del barrio que me estima mucho, en ese momento
no queria saber nada de recuperarme; eso hace como un afio, la saqué de mi casa, mas ella insistid, iba casi
todos los dias a convencerme de mi recuperacion, de ir al banco de ayudas técnicas de la localidad para ges-
tionar la silla de ruedas (la cual tengo actualmente).

El apoyo de ella, mi mamé y mis hijos a nivel emocional y espiritual me ayudd, asi como confiar en Dios y ver
que le interesaba a alguien mi recuperacién. A partir de ese momento inicié mi proceso de rehabilitacion en
una fundacién de aqui de Bogoté, la cual pagué con ayuda econémica de mi familia; asistia todos los dias,
recuperé mucho movimiento del brazo izquierdo, en la tltima consulta de control el médico me dijo que ya no
era necesario amputar el brazo “fue como un milagro”; después de esto algo que me motivé muchisimo fue el
haber participado en una convocatoria de trabajo en el hospital de primer nivel de la localidad, afortunada-
mente pasé y actualmente estoy trabajando como agente de cambio en este hospital; ademas de mi trabajo,
integro un equipo de baloncesto de la localidad, estoy validando el bachillerato, porque me propuse disfrutar
el hecho de estar sentado en esta silla, ahora soy padre cabeza de familia, mi relacién con mi mamita es més
cercana.

Creo que lo mas importante es la actitud que se tome frente a la vida, los incentivos que se tengan para salir
adelante; por ejemplo, actualmente estoy comprometido con una fundacién de jévenes drogadictos y de la
calle, mi situacién actual de discapacidad me ha ayudado, porque les doy ejemplo de vida, les cuento que lo
que mas me duele es el haber perdido 16 anos de mi vida y que hasta ahora frente a esta situaciéon que estoy
viviendo me doy cuenta de lo valiosa y hermosa que es la vida, el disfrutar cada momento y que no hay cosas
imposibles, que la incapacidad esta en la mente y no en el cuerpo.

Considero que un agente de cambio es un lider y multiplicador de informacién que ayuda a cambiar la forma
de pensar y de actuar frente a un evento que le marque la vida a una persona, como en mi caso, yo tengo la
conviccién que las redes pueden generar cambio. Conmigo trabajan 10 agentes de cambio con diversas dis-
capacidades, entre ellos invidentes, parapléjicos, con distrofias musculares y cuidadoras que con diferentes
historias de vida, trabajamos para que personas en condicidon de discapacidad encuentren el verdadero sen-
tido de la vida”
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CONCLUSIONES

Los procesos de inclusién dados desde la poli-
tica publica de Discapacidad del Distrito Capi-
tal, han generado un impacto en los colectivos,
especificamente en la poblacién en condicién
de discapacidad, promoviendo desde sus viven-
cias e imaginarios, la incorporacién activa como
sujetos de derechos y el empoderamiento so-
cial desde cada uno de los componentes que
transversalizan el tema de la discapacidad. Un
actor fundamental de los logros en el panorama
de la discapacidad es el agente de cambio, fi-
gura que se materializé en las politicas publicas
de discapacidad del Distrito y quien interviene
desde los contextos y ambientes cotidianos
para transformarlos en pro de la calidad de vida
de la poblacion.

Finalmente la historia de vida narrada por una
persona en condicién de discapacidad sintetizd
los avances y logros de la estrategia de rehabi-
litacién basada en comunidad (RBC), la articu-
lacion de los diferentes sectores, redes sociales
y el impacto en su desarrollo social y personal
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