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INTRODUCCIÓN 

Independientemente del tipo de condición de una discapacidad, ya sea fisica o 
mental, la persona afectada se encuentra en desventaja y enfrenta muchas 
dificultades al tratar de adaptarse a la sociedad 

En las zonas rurales este problema se agrava, puesto que los rrnernbros do una 
familia deben cooperar para proporcionar recursos y no se pueden ocupar de 
personas que deben ser atendidas por algún otro miembro de la familia 

En México, las personas discapacitadas han unido esfuerzos para defender sus 
derechos y luchar para eliminar las barreras físicas y sociales que 1mp1den o 
limitan su rJesarrollo 

Desde este entorno y como respuesta a esta problemática surge el Centro de 
Atención Infantil "Piña Palmera" A C . ubicado en la costa sur de Oaxaca. en 
donde la persona d1scapac1lada de esta región recibe rehabilitación integral Este 
Centro inicia acl1v1dades en 1Dtl4 y representa una alternativa para aquellas zonas 
donde la creación de centros especializados es dificil de lograr. por lo que 
hablamos de un modelo con caracteristicas propias 

El Centro de Atención Infantil "Pina Palmera· A C . pretende rne¡orar la calidad de 
vida para la persona con d1scap,1c1dac rroporr1oni.ndole un espacio para su 
desarrollo y relwb1iilac1ón. tanto física como social. que le permita 1ntL:grarsc a ~u 
medio 

Con la recuperación de la experiencia profesional dentro del Centro de Atención 
lnfílnt1I "P1r'la Palmera· A C . a través de un proceso \fe s1sternat11ac1on de la 
experiencia se pretende dar a conocer la part1c1pac1ón que h;:i tenido el TrabaJ3dor 
Social a partir de ¡ur110 de 1997 a agosto de 2000, con el propósito de elabo1ar una 
1nlerpretac1ón critica y a su vez proponer algunas estrategias de 1ntervenc1ón 
profesional 

La información del presente traba¡o de s1stemat1zac1ón de la experiencia 
profesional se organizó y estructuró en seis capltulos que describen 

En primer lugar. la descripción de la situación contextual en que se encuentran las 
personas con discapacidad, así como de las asociaciones civiles y las 
organizaciones no gubernamentales que los atienden y, el surgimiento del Centro 
de Atención Infantil "Piña Palmera· A C 



El segundo capitulo, aborda la d1scapac1dad y la rehab11itac1ón integral, incluyendo 
conceptos teóricos que sustenten que una persona presenta alguna discapacidad. 
así como del concepto de educación y de joven úuventud) 

En el tercer capitulo, se expone la descripción y desarrollo del proyecto "Integrar 
un grupo de Jóvenes discapacitados rehabilitados de la costa sur de Oaxaca en 
planteles educativos del nivel Medio Superior para continuar su proceso educativo 
y que ello incida para me¡orar sus condiciones de vida", en el cual el Traba¡ador 
Social representó el papel de coordinador desde iun10 de 1997 a agosto de 2000 

En el capitulo cuarto, se da a conocer la metodología que utilizó el Traba¡ador 
Social para la realización del proyecto, asl como de las etapas de intervención que 
se implementaron y asl como la evaluación de la metodologla 

En el quinto capitulo, se presenta un análisis del desarrollo del proyecto, donde se 
aprecian las contradicciones entre la teorla relacionada con la problemática y la 
experiencia adquirida por el Trabajador Social 

Por último. al sistematizar mi experiencia profesional en el proyecto de "integrar 
un grupo de Jóvcmes discapacitados rehabilitados de la costa sur de Oaxaca en 
planteles educativos del 111vel Medio Superior para continuar su proceso educativo 
y que ello incida para me¡orar sus condiciones de vida y para ef1cientar la misión 
y ob¡etivos del Centro de Atención Infantil "Piña Palmera" A C se propone la 
elaboración de un manual de organización para este Centro, que permita 
establecer un trabajo coordinado entre las diferentes areas. y al mismo tiempo 
evitar la duplicidad de funciones por parte de su persl)nal. 



CAPITULO 1 

Ubicación contextual de jóvenes con discapacidad 
rehabilitados en etapa escolar del nivel Medio 
Superior. 

1.1 Antecedentes del concepto de discapacidad. 

"En la época de los griegos usaban signos corporales ba¡o el nombre de estigma 
para tratar de exhibir algo malo o poco habitual en el estrato de quiénes lo 
presentaban El estigma cons1stla entonces, de cortes o quemaduras en la piel, las 
cuales desacreditaban a las personas de inmediato y se entendla que se trataba 
de un individuo corrupto, el cual se debla de evitar sobre todo en los lugares 
públicos, Mas tarde se utilizaba el nombre para referirse a los signos corporales de 
perturbaciones fls1cas. A dichas personas se les aislaba en la casa parental y se 
pensaba que era una especie de cruz que Dios habla enviado a dicha fam1l1a La 
familia los segregaba completamente en su casa y no les permitía ser vistos por 
'lad1e" 1 

·El trato a las personas de estigma duré muchos siglos y sólo eran atendidos por 
la piedad rcl1g1osa de la comun1darJ en cit;e ~.vian. fue h;ista el s1g10 XIX que 
empezaron a surgir instituciones para personas con def1c1encias fís1c<1s ba¡o I¡¡ 
prolecc1ón médica. y claro está, ba¡o la asrstenc1a de hermanos reltg1osos. en la 
mayoría de los casos se segula atendiendo en casa" 2 

En nuestro país. durante la época prccortesrana. al igual que otras c1vd1zac1ones 
occidentales. al invalido se le de¡aba a su propia suer1e o bien al no encontrar 
explicación sobre su mal, cuando se trataba de defic1encra, ya sea de nac1m1ento o 
adqu1nda por alguna enfermedad, se te asignaba una explicación mag1ca, con lo 
cual se les llegaba a adorar. 

"Durante la conquista de México y a consecuencia de tas guerras y la 1ntroducc1ón 
de las enfermedades infecciosas por los espar'\oles, tales como la viruela, 
numerosos grupos de indlgenas presentaban cuadros de invalidez como 
consecuencia de amputaciones o ceguera estos indlgenas eran atendidos 
únicamente por frailes, ya que el gobierno de la colonra no prestaba atención a 

'GOffMAN, I' :TWJ:l!l.1 .. l\ll'!llid.1J.~~lm111:~J•: EJ ,\mvrronu Arg<ntm• 1%8 
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esta situación En esta época so creó el hospital San H1póhto. destinado a atender 
exclusivamente a enfermos mentales" 3 

Durante la época del México Independiente no existía una atención 
institucionalizada que atendiera a los minusválidos. ya que el clero era quién 
atendla ese hpo de problemas. A pesar de los lisiados que dejó la guerra de 
independencia, en el periodo que comprende desde su consumación hasta la 
época de Reforma (1631-1861). no existo ninglin 1nd1cador que muestre la 
atención que se brindaba a esto tipo de personas 

"No fue sino hasta el gobrerno del presidente Juárez se decretó la Escuela para 
Sordomudos. Hasta entonces, la atención de los minusválidos. aunque fuera sólo 
en el área educativa empezó a ser preocupación del Estado Durante esta época 
también se creó la Escuela para Ciegos" ' 

Después de la Revolución de 1910, comenzaron a crearse instituciones y 
programas de salud con atención a toda la poblacrón, como resultado de los logros 
constitucionales, integrándose en el ano 1928, al entonces Departamento de 
Salud Publica, la Escuela para Sordomudos y Ciegos Eri el ano de 1937. con la 
creación de la Escuela Granja para enfermos mentales de Tlalpan se aborda por 
primera vez la rehabll1tac1ón profesional, buscando mediante la ensonanza de 
traba¡os educativos. incorporar a la vida productiva a los invál1cios menta:es 
Durante la década de los 50's se dio un brote ep1dérrnco de poliom1elit1s. 
resultando el Hospital Infantil insuf1c1cnte para atender a ia gran demanda que en 
esos momentos se rn;in1fostaba. esto motivó la creación del Centro de 
Rehabil1tac16n F ranc1sco P Miranda 

La creación do la 01recc1ón General de Rehab1lltac1on di;pend1ente de la entonces 
Secretaria de Salubridad y As1stonc1a, en el ario de 1953. tuvo corno f:na':dad 
incorporar a los incapacitados a la vida activa. social y económica del pais La 
D11ecc:ón de Rehabil1t<ic1ón se 1n1rgró con los distintos P.stablec1m1pntos que ya 
existían dedicados a la atención de diversos tipos de 111validez. encargándose asi 
de normar sus acciones ' 

"Durante el gobierno del L1c Adolfo l.ópez Mateas (1960). se inauguró el Instituto 
Mexicano de Rehabll1tac1ón ba¡o el patrocinio prrvado Este Instituto fue una de las 
pocas inst1tuc1ones que efectuó lo que se conoce como Rehab1l1tac1ón Integral. 
debido a que impartla ad1estrarrnento laboral para los 1ncapacrtados. para después 
incorporarlos a centros de trabajo. al mismo tiempo que se llevó a cabo la 
preparación de personal especialista en terapia física y ocupacronal. 
Lamentablemente en el ano de 1ga1, dejó de funcionar. cerrándose así una 
importante fuente de atención y trabajo para minusválidos. además de haber sido 
una gran inst1tuc1ón rehab1litadora· 6 

3 ,\l.\',\f(EZ A\U /()UIJ ,\, h"c "lh~\n11.1 lk la Sa1~t-q-.J.1J )_ ~1\~1~lc"1,.1,1 ~!1.~1.{~Kq~· l(•mo 111. \tnico. 
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Desde la creación de la D1recc1ón General de Rehabilitación han abierto sus 
puertas infinidad de centros de atención a este tipo de personas. ya sea 
pertenecientes al sector publico. privado o social. con atención a diversos tipos de 
d1scapac1dades y regidos por diferentes objetivos. tales como rehabilitar 
físicamente, capacitar para el trabajo. proporcionar atención psicológica. 
ocupación del tiempo libre. etc. dichos Objetivos han procurado proporcionar al 
mmusváhdo bases para su inserción a la sociedad, al lograr su autosuf1c1enc1a 

Actualmente. dentro del Sector Salud, se llevan a cabo diferentes acciones 
rehabil1latonas. según los objetivos de cada una de las mst1tuc1ones que 
conforman dicho sector 

El Instituto Mexicano del Seguro Social (1 M S S ) y el 1nst1tuto de Seguridad y 
Serv1c1os Sociales para los Trabajadores del Estado (1 SS S TE ). atienden a 
población específica, que es la que se encuentra asegurada por laborar en el 
sector empresarial o estatal respectivamente La atención que las diferentes 
unidades rehabilitadoras que estas instituciones proporcionan se conforman por la 
llamada "Medicina Física· y la "Terapia Ocupacional" básicamente, y en menor 
grado la atención ps1cológ1ca Esto se debe princ1palrnente a que la atención está 
dirigida sobre todo a l;i población trabajadora y se ocupa de los problemas 
derivados del lraba10. como son los accidentes o enfe1rnedades laborales 

Para las personas de escasos recursos y que no cumplen con un empleo estable 
están destinados los servicios que proporciona la Secretaria de Salud y el Sistema 
Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (D 1 F ) Es importante citar que 
c>ste últ1mo, por Decreto Presidencial asum10 las funciones que le competían a la 
D1recc1on General de Rehabil1lac1ón. con relación al nivel de ret1ab1l1lac1ón 
extrahosp1lalaria y asistencial 

1.2 Factoros que inciden en la discapacidad. 

El numero y frecuencia con que se presentan las diversas enfermedades. 
padec1m1entos, riesgos profesionales y accidentes laborales aumentan en relación 
directa a la forma y cond1c1ones de vida de las personas. su edad y posibilidades 
de recuperación 
La inmunización. la prevención y la erradicación de enfermedades endémicas 
como la pohom1ehlis. la tuberculosis. la rnening1t1s y sobre todo ta desnutrición que 
poseen la mayor parte de los paises con menor as1gnac1ón de recursos 
económicos. humanos y materiales con relación a la población que afectan 
Las enfermedades endémicas subsisten en todo el mundo debido a la 
correspondencia que guardan con las enfermedades sociales. con la pobreza. 
miseria, prom1scu1dad, hacinamiento. desnutrición. en una palabra ta marginación 
con todos sus derivados. que afectan al 1nd1v1duo tanto en lo biológico. psicológico 
y social 



1.2.1 Factores endógenos (biológicos). 

"Los factores b1ológ1cos son todos aquellos que estén vinculados con el buen o 
mal funcionamiento de todos y cada uno de los órganos, aparatos y sentidos del 
cuerpo humano Toda d1sfunc1onahdad la causan agentes extraños durante el 
tiempo comprendido entre el nacimiento y la muerte del suieto A los 
padecimientos causados por los factores biológicos se le ha dado una respuesta 
de forma parcial por parte de la medicina, controlando y en ocasiones erradicando 
algunas de ella, sin embargo aún mantiene una presencia importante debido a los 
problemas que enfrentan los métodos preventivos 

Precarias cond1c1ones de vida de la mayor parte de la población 
Predominio de la medicina curativa frente a la preventiva 
Ignorancia y desconoc1m1ento de la población lo que causa en ella el temor 
Gérmenes, bacterias. virus y microorganismos que pululan en el ambiente 
contaminando el organismo que se debilita y enferma 
Los escasos presupuestos que se asignan a los servicios de salud 
preventivos 
Un mercado saturado de medicamentos 1nút1les, peligrosos e inestables que 
reportan enormes ganancias a los laboratorios y médicos, per,~ que pueden 
causar graves daños a los pacientes· 7 

Los factores b1ológ1cos 1nterv1enen en la mayor frecuencia y proliferación de 
enfermedades endémicas que causan severas !1m1tacioncs (sarampión. 
pohom1eh!1s, tubPrr:Jlosis. pmblemas y la muerte, etc ) En la actualidad ya se 
ericuenlran diferenciados y clasificados según tipo y origen, así como la relación 
que guardan con la población a la que afectan A mayor marg1nac16n mayores 
pos1b1hdades de contraer cualquiera de estas enfermedades 

1.2.2 Factores exógenos. 

"Independientemente de todos los cambios y alteraciones que pueda sufrir el ser 
humano por la acción de los factores biológicos, existe otro tipo de agentes 
nocivos que inciden de manera importante en estos desequilibrios del proceso de 
salud - enfermedad, inchnándolo hacia los aspectos patológicos Se trata de los 
factores exógenos como lo son todas las sustancias tóxicas y contaminantes que 
produce el hombre en su afi\n de crear, elaborar y transformar diferentes materias 
primas naturales en productos que le hagan más 'fácil" y ·placentera· su 

lbc:ro:uncrn:an.i ~k'1"0 1'>9~ 
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existencia aún a costa de su propia salud e incluso de su vida y el medio que lo 
rodea·ª 
Las emanaciones tóxicas producto de los procesos industriales creados por el 
hombre están presentes en casi todos los elementos primordiales de desarrollo 
En su ansia para producir más, el hombre ha sobrepasado por mucho los limites 
perm1s1bles de contaminantes en tierra, aire y agua 

Los llamados factores exógenos tienen tanta o más 11nportanc1a que los llamados 
biológicos, esto se debe a que a d1ferenc1a de los segundos, son por completo 
a¡enos a la evolución natural del cuerpo Por otra parte, el numero elevado de 
éstos aumentan su peligrosidad al mezclarse entre si o con el agua, aire o tierra 
debido a las reacciones químicas resultantes, ya que poseen substancias no 
b1odegradables, algunos ejemplos sobre esto son 

Ciudades altamente contaminadas por gases, humos. polvos y substancias 
qulmicas y orgánicas 
Ciudades rodeadas y casi sepultadas por basura de todo tipo 
Ciudades con elevados consumos de agua potable para uso industrial y 
público, la que una vez contaminada es vertida en ríos, lagos, lagunas. 
mares y zonas de absorción por los mantos lreát1cos. eliminando toda forma 
de vida en ellos 
Despale y erosión de las tierras para crear asentamientos humanos 
irracionales, zona de cultivo o industrialización de materias primas, 
eliminando áreas verdes para dar paso al cemento y al asfalto 
Exhnc16n de la fauna útil y sobrepoblac1ón de depredadores 

"Los resultados de la acumulación de estas sustancias y tóxicos no n<Jturalcs 
(creados por el hombre) son enfermedades no conocidas en muchos casos. 
razón por lo que carece de la más mí111ma y por cons1gu1ente 1nves!lgac1ón y 
desarrollo de melados y medios para su combate Así mismo. en la mayoría de 
los casos estas enfermedades llenen un carácter comun1tano social, es decir, 
sus 1mplicac1011es y efectos redundan en !oda la sociedad, ya que nadie está 
exento de estar en contacto con los elementos nocivos. E¡emplo de ello, son las 
enfermedades causadas por la acumulación de plomo. óxidos. 111trógeno e 
hidrocarburos derivados de la combustión de motores, substancias tóxicas que 
son rociadas y permanecen en las comidas (frutas, legumbres, vegetales) 
insecticidas y plaguicidas; gases y humos producidos por la industria al igual 
que productos químicos que son descargados en rlos, lagunas y mares, 
matando y/o contaminando su fauna que después es consumida por el ser 
humano, no hay que olvidar que las substancias producidas con base en 
complejos estudios e investigaciones que tiene como fin la obtención de 
armamento militar más efectivo. De continuar enumerando causas podríamos 
lograr una lista interminable de elementos no naturales (producidos por el 

1 lbldcm. 
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hombre) dañinos y causantes de enfermedades poco comunes e incluso 
desconocidas y el agravamiento y compl1cac1ón de las ya conocidas· ' 

1.2.3 Factor económico: la pobreza. 

La patologla de la pobreza es común a todos los sistemas económicos, sin 
embargo en unos se presenta con mayor fuerza ya que se tes suman las d1flciles 
condiciones de vida, una mayor explotación de la fuerza de traba¡o y un desigual 
desarrollo técnico, industrial, politice, social y económico México se encuentra 
dentro de estos paises, generalmente de régimen capitalista. lo que no exime a 
otros sistemas de padecer amplios y extendidos problemas de salud 

"La pobreza en el obrero, y la miseria en el desempleado. son las características 
más frecuentes en nuestro país, como frecuentes son tas enfermedades que se 
relacionan con éstas De esta forma. surge un circulo v1c·oso de causa - efecto 
entre las cond1c1ones de vida que prevalecen se toleran. fomentan y mantienen en 
nuestro pals y las enfermedades derivadas de la pobr.:;za La patología de la 
pobreza se levanta sobre los c1m1entos de la desnu:' ron. la insalubridad. la 
1gnoranc1a y explotación. teniendo como receptores los orgarnsmos débiles y 
propensos de los trabaiadores y los obreros Esta rea 11aaa no cambiar;\ de no 
tomarse las medidas pertinentes que conlleven a una prof,mda transforrnac1ón de 
los conceptos úe desarrollo social, económico y productivo que ahora se tienen". 10 

Se puede nflf1n;u que la oi>nes1s de In pobreza y rnargwa do:id se encuentra en la 
forma en qu<: est.i urgan1Lada para prod ... ~ · y reprod·.~ · .. :· en In S1'C edad. que 
fomenta la desigualdad entre quienes ta conforn~a-- ron una :1,equ1tat1va 
red1stribuc1ón de los benef1c1os que produce 

1.3 Situación jurídica sobre la discapacidad. 

En México el Gobierno de la República ha decretado d1sposrc1ones que van en 
función de amparar y proteger la integridad física y mo•al de las personas con 
discapacidad. 

"La Ley General de Salud se refiere a la As1stenc1a Social Prevención de Invalidez 
y Rehabilitación de las personas con discapacidad en su Titulo Noveno a través 
de los siguientes artlculos· 

'lblJcm 
10 tb!Jcm 
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Articulo 167 - Para los efectos de esta Ley se enhem1e por /\s1stenc1<1 Soc1<1I el 
con¡unto de acciones tendientes il mod1f1car y mejorar las circunstancias de 
carácter social que 1mp1d<1n al 1nd1v1duo su desarrollo integral, así como la 
protección física, mental y social. hasta lograr su incorporación a una vida plena y 
productiva 

Articulo 168 - Son act1v1dades básicas de /\s1stencia Social 
1 - La atención a personas que, por sus carencias soc1oeconómicas o por 
problemas de invalldel, se ven 1mped1das para satisfacer sus requerimientos 
básicos de subs1stenc1a y desarrollo 

11 - La atención en establecurnentos especializados a menores y ancianos en 
estado de abandono o desamparo e 1nvahdez sin recursos 

111 - La promoción de bienestar del senescente y el desarrollo de acciones de 
preparación para la senectud 

IV - El eJerc1c10 de la tutela de los menores. en los términos do las disposiciones 
legales aplicables 

V - La prestación de servicios de as1stenc1a Jurídica y de onontac1ón social, 
especialmente il menores. ancianos e inválidos sin recursos. 

VI - La realización de invest1gac1ones sobre las causas y efectos de los 
problemas prioritarios de as1stenc1a social 

VII - La promoción de la p<ir11c1pac1ón consistente y organizada de la población 
con carenc1<1s en las acciones de promoc16n, asistencia y rJesarrnllo s.oc1al que se 
l!evan a c<1bo en su propio beneficio 

VIII - El apoyo a la educac1on y capac1tac1ón para el trabajo de personas con 
carencias soc1oeconórn1cas 

IX - La prestación de servicios funerarios 

Articulo 172 - El gobierno federal contara con un organrsmo que tendrá entre sus 
objetivos la promocrón de Asistencia Social. la prestación de servicios en este 
campo y la realización de las demás acciones que establezcan las disposiciones 
legales aplicables Drcho organismo promoverá la interpolación sistemática de 
acciones que en el campo lleven a cabo las instrucciones publicas. 

Articulo 173 - Par los efectos de esta Ley, se entiende por invalidez la limitación 
en la capacidad de una persona para realizar por si misma actividades necesarias 
para su desempeño físico, mental. social ocupacional y económico como 
consecuencia de una insuficiencia somáhca o social 
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Articulo 174 - La atención en materia de prevención de invalidez y rehab11itac1ón 
de inválidos comprende 

1 - La mveshgac1ón de las causas de la invalidez y de los factores que la 
condicionan 

11 - La promoción de la part1c1pación de la comunidad en la prevención y control 
de las causas y factores condicionantes de la invalidez 

111 - La 1dent1f1cac1ón temprana y la atención oportuna de procesos fisicos, 
mentales o sociales que puedan causar invalidez 

IV - La or1entac1ón educativa en materia de la rehabilitación a la colectividad en 
general y en particular a las familias que cuentan con algún inválido promoviendo 
al efecto la solidandad social 

V - La atención integral de los inválidos. incluyendo la adaptación de prótesis. 
ortes1s y ayudas funcionales que reqLJ1eran 

VI - La promoción para adecuar facilidades urbanist;cas y arquitectónicas a las 
necesidades de los inválidos 

VII - La promoción de la educación y la capacitación para el traba10. así como la 
promoción del empico de las personas en proceso de rehab11itac1ón 

Articulo 175· La Secretario de Salud establece1á las normas of1c1ales me~1canas 
de carácter nacional en matena de invalidez y re!1abil1tac1ón d~ 1nvalidos y 
coordinara . supervisara y evaluará su cumplin11ento por parte de las 1nst1h.rc1ones 
publicas, soc1.iles y pnvodas que persiguen estos fines 

Articulo 176· Los servicios de rehab1lilac1ón que proporcionen los 
establecimientos del sector salud estarán vinculados s1stemát1camcnt~ a los de 
rehatJ1htac1ón y asistencia social que pr.cs!c el organ:srno a que se refiere e' 
articulo 172 

Articulo 177 - La Secretaria de Salud. a través del organismo a oue alude ei 
articulo 172 de esta Ley y los gobiernos de ias entidades federativas. 
coordinadamente y en sus respectivos ámbitos de competencia, promoverán el 
establecimiento de centros y servicios de rehabilitación somática. psicológica. 
social y ocupacional para las personas que sufran cualquier tipo de invalidez, así 
como acc!ones que fac1lilen la d1spon1b11idad y adaptación de prótesis, órtes1s y 
ayudas funcionales 

Articulo 178 - El organismo de Gobierno Federal previsto en el articulo 172. 
tendrá entre sus ob¡et1vos opera en establecimientos de rehab11itac1ón. realizar 
estudios e 11west1gac1ones en malena de invalidez y part1crpar en programas de 
rehabihlación y educación especial 
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Articulo 179 - Las automlades sa111tarias y las <:Uucat1vas en el amu110 uu ;u; 

respectivas competencias, colaboran para proporcionar atención rehab1lrtator1a. 
cuando asl to requiera 

Articulo 180 - La Secretaria de Salud y los gobiernos de las entidades 
federativas, en coordinación con otras instituciones públicas, promoverán que en 
los lugares que se presten serv1c1os públicos, se dispongan fac1lrdades para las 
personas inválidas " ' 

1.4 Rehabilitación integral de personas con discapacidad. 

En el contexto nacional, la rehab1litac1ón integral contempla a la persona con 
discapacidad corno un ente b1os1cosoc1al, asl que los servicios han sido creados 
ba¡o este aspecto doctrinario, sin embargo, es urgente que tanto la persona con 
d1scapac1d¡¡d corno la familia y la sociedad adquieran rnas conciencia ante el 
problema de la d1scapac1dad 

"Las capacidades del equipo de rehab1lilac1ón, formado por médicos, ps1qu1atras. 
terapeutas. enfermeras. traba1adores sociales. asesores y demás personal 
tccnico. se mlegr¡in y constituyen una fuerza cuya finalidad es ayudar al paciente a 
realilar sus max1mas pos1b1hdades físicas, emocionales, sociales y vocacionales" 
17 

L:i r<!l1<1bil1lar:1ó11 1nteq«1I ú: la person<J con cl1scapac1dad. podra lograrse con un 
cqu•'.JO c;ip<t7 y experimentado que ensc:ñe al 111div1duo a valerse por si mismo, 
util1Lando sus sopo1tc~; s1Lds <1.:e ruedas. muletas etc, para rea:1zar todas las 
act1v1<.Jades col1d1anas como ~on vestirse, banarse, comer. escribir. pemarse. 
incluso reali7ar labores co11c11anas del hogar 

La uti11Loc1on de µrotCSi'.:> h~ne gran importancia Y·' que en ocasiones basta con 1a 
correcta adaptación de las rrnsrnas. para que el 1nd1v1duo tenga una rehabilitación 
pos1t1va Otro aspecto que abarca este proceso son los tratamientos de 
readaptación En dicho proceso se busca la forma para que el individuo pueda 
desempeñar su traba¡o a pesar de presentar alguna discapacidad fis1ca. por 
medio de la adaptación y acond1c1onarrnenlo de las herramientas de lraba¡o y de 
la forma de uso de las mismas, tomando en cuenta la necesidades del 1nd1v1duo 

En nuestro pais se cslan desarrollando dos técnicas importantes para la 
rehab1hlac1ón a) La recuperación funcional, que consiste en la aplicación de 
e¡crcic1os progresivos determrnados con el fin de desarrollar las condiciones 

11 \:·c'.fa lk '\Jlud 1-ti 1diuonnJ1,~alt·, l'\f'I. S A Mt,1i.:o :oOI 
t: ciHl(1l l .. \'\l) y \'ll l.1\\'I J-l.DI 'Dtf\,l)l11C;i de &!Upt.I} C'th.li,.Ji,!\m:·, Ld 

l lum.1n1t.1\ ,\rg_t"nlma l '-'7c, 
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fisicas indispensables para el desempeño oel traba¡o Por medio de ella se 
incrementa la resistencia del traba¡ador. por e¡emplo, para estar de pie o sentado. 
para que pueda cumplir las 6 horas de traba¡o que le demandan Esto también se 
puede aplicar a personas que necesitan carninar mucho tiempo, levantar cosas 
pesadas, para cada caso en especial se establecen los tratamientos adecuados 
b) Simulación del traba¡o, que s1gntf1ca estimular en los talleres de terapia 
ocupacional los diferentes mov1m1entos que el 1nd1viduo tiene que realtzar durante 
su ¡ornada de trabajo El análts1s de las demandas del puesto nos permitirá 
seleccionar las actividades que debemos desarrollar durante la s1mulac1ón del 
traba¡o 

La reeducación es otra etapa de la rehab1l1tac1ón para el trabajo, comprende el 
adiestramiento del 1nd1viduo para alguna act1v1dad laboral. en ocasiones esta 
actividad se brinda por parte de las empresas pero en el mayor número de los 
casos, se recurre al Taller de Adiestramiento de Act1v1dades Múltiples (TMM), 
este taller que brinda el Seguro Social (IMSS) 

La rehab11ttación mtegrnl contempla la rehab11ttación social, la cual pretende 
modificar la s1tuac1ón social al proporcionar cierto cambio de actitud y de conducta 
en las personas d1scapac1tadas, también tiene ~orno función singular. lograr que la 
sociedad participe tanto en el proceso de rehao1l1tac1ón, como en la prevención de 
la d1scapac1dad y en la 111tegrac1ón social de las personas con d1scapac1dad 

Ante esta situación, la acción de la rehabtl1tac1ón social debe responder a tres 
niveles 

a) En la persona con d1c.c2pac1dad, a través c;e las técrncas de terapia 1nd1vidual y 
grupal, cuyo ob¡et1vo se centra en motiva• al d1scapac1tado para que acepte su 
realtdad. en esta cond1c1ón mfluye pr1mo~d1alrnente la edad y capacidad de 
d1scerrnrn1ento. ya que de acuerdo a estos factores se 1dent1f1ca el mane¡o que 
amerita 

b) En la farn11ta. a través de las técnicas de terapia fami!"1' y grupal encam:nadas 
a lograr la participación de este núcleo en la integración de la persona 
con discapacidad a la sociedad 

c) En la comunidad, empleando las técnicas de desarrollo y organización de la 
Comunidad, que pretende ingresar y obtener la participación de la sociedad en 
los problemas de la discapacidad y rehabil1tac16n 

"El Trabajador Social ¡uega un papel determinante en el proceso de rehab11ttación 
integral por ser el promotor y ejecutor de la rehab11itac16n social de las personas 
con discapacidad Bajo esta lilosofia, el profesionista enfoca su acción en la 
evaluación de la función ps1cosocial del discapacitado. sea este niño, adulto, o 
anciano·. 'l 

u lLA TOA COKRASDI, Ar,tf..C'h ·:~H'l~-cl9_dt;. l'fl'l:f'111.··.L~i;_rtt'11~1l¡t~\!\'D .'l'~t~t 01r"·c.:c.:1on General de 
Rchab1hlac1ón de la ~SA 19'17 
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1.5 Asociaciones. 

Las organizaciones de la sociedad c1v1I son expresión de una democracia todavia 
incipiente. que requiere crecer y desarrollarse. A través de ellas los ciudadanos 
encuentran cauces de part1c1pac1ón y se comprometen con la construcción de su 
sociedad y también crean mecanismos que les fortalece como ciudadanía y les 
hace part1c1par de nuevas maneras en la gestión de lo publico A estas 
organizaciones las mueve un ob¡ot1vo comun. contribuir a la ed1f1cac1ón de una 
sociedad más justa y con mayor calidad do vida Este propósito se traduce en 
accmnes dirigidas a la solución de problemas sociales 

Se entiende por Asociaciones ·cuando vanos md1v1duos conv1n1eren reurmse. de 
manera que no sea enteranrnnte trans1tor1a. para realizar un fin cornun que no esté 
prohibido por la ley y que no tenga carácter preponderantemente económico. 
constituyen una asociación."" 

También las asocmc1ones son consideradas como grupos de personas que se 
constituye con un vinculo ¡urid1co. respondiendo a tres ra¿ones principales 

a) Para 1nflu1r con su acción y su proyecto en algun aspecto de la realidad de 
territorio (barrio o región) de un sector (¡uventud. deporte, cultura. etc) de una 
parte de la sociedad (lucha por igualdad de los derechos de grupos marginados o 
por su condición, srtuac1ón o afectación) para rnod1f1car la situación de hecho y 
promover la solidaridad a los grupos sociales y/o paises que sufren las 
consecuencias del dcsequ11ib110 en la d1st11buc1on de los recurso~ o situaciones d•: 
opresión que 1111p1dcn cualquier tipo or• dcsarroi:o (nsoc1aunnes tic sol1cJr.Gi!d 
organizaciones no gubernamentales - ONG - etc) Grup~s que 1nteracc1onan con 
otros tendiendo a va11ar su cond1c1ón y "transforrn:use así rn1s1nos y al entorno 
donde se ubican. influye incluso en la apar1c1ón de nuevas formas de pensar y de 
obrar, mediante el conflicto con aqUtcllo riuc es aceptado mayo11ta11amente o con 
lo que preconirnn los grupos dom1nant"s 

b) Para responder a la necesidad de comunicación del tiempo libre de promoción 
social. etc 

c) Para la prestación de un serv1c10 con una forma ¡uríd1ca con los costos por 
deba¡o de los del mercado 

Las asociaciones por su definición están formadas por personas voluntanas Sus 
responsables no siempre poseen conoc1m1entos organizativos adecuados que les 
pemlitan aprovechar al máximo tos recursos y evrtar el desperd1cro de energías 

u Código Ci'f'tl par;a el D1s1nto Federal l·.J PAC." A Je C \' Mc.-.1\.n ~000 
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1.5.1 Personalidad Jurídica. 

"Las figuras iurldicas asociativas se dividen en lucrativas y no lucrativas. Las 
primeras son mercantiles e industriales, que permiten obtener excedentes 
mayores al capital social de la Sociedad, como la Sociedad de Responsabilidad 
Limitada (S De R L.). la Sociedad en Comandita Simple (S En C ). la Sociedad 
Anónima (S A.) y la Sociedad en Nombre Colectivo. mientras que las segundas 
como las Sociedades y Asociaciones C1v1les principalmente de carácter social 
Cada figura tiene ventaias y desventaias, para escoger la que conven~a depende 
del tipo de proyecto, el número de socios y el ob¡et1vo de la sociedad" ~ 

Algunas ventaias que tiene el const1tu1rse como una figura 1urid1ca asoc1at1va son 

Obtener créditos más fácilmente con cualquier persona o empresa 
Adquirir muebles o edif1c1os a nombre de la sociedad y garantizar con ello 
que no podran ser usados en benef1c10 de otras personas u organizaciones 
sin tener la autorización de la misma. 

Se organiza mediante, "la asamblea general que se reunirá en la época ÍIJada en 
los estatutos o cuando sea convocada por la dirección Ésta deberá citar a 
asamblea cuando para ello fuere requerida por lo menos por el cinco por ciento de 
los asociados. o s1 no lo hiciere, en su lugar lo hará el Juez de lo Civil, a pet1c1ón 
de dichos asociados."16 

Se constituye mediante un contrato por escrito donde se seriala el nombre del 
ducctor o directores que se hayan designado y en el que además deben anotarse 
los estatutos. mismos que deben ser inscritos en el Registro Público. para proteger 
n la Asoc1ac1ón contra terceros. 

1.5.2 Estructura asociativa. 

El funcionamiento estructural de la asociación sirve para garantizar los lazos 
participativos y reales de las asociaciones con sus asociados, por lo que para 
establecer las características de la estructura organizativa, es importante sel\alar 
lo siguiente: 

Participación Activa: participación activa de las personas que quieren 
voluntariamente comprometerse en la acción de la comunidad para 
animarla, reestructurarla, crear servicios 

Organización: asl que se avanza en los planteamientos. habrá que organiza 

1 ~ Scc;rttana de Dcunollo S<x:1osl 199·• 
1

• lbidcm 
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la part1c1pac1ón a través de un con¡unto de reglas y proced1rrnentos mediante 
los cuales expresan la voluntad, la acción y las responsabilidades comunes 
de los asociados entre ellos y con otros y con otros asociados 
y organizaciones. 

Lineas de actuación hay que disponer de unos serv1c1os comunes. 
expllc1tos y pactados Ob¡etivos y actuación que hay que afinar muy bien 
para que posteriormente se continúe con la economla. 

1.5.3 Estructura organizacional. 

"La organización es diferente que la estructura organizacional, la primera debe 
entenderse el proceso de hacer que la estructura se adecue a sus ob¡ehvos, 
recursos y ambiente y la segunda es el arreglo e interacción de las partes 
competentes y de las posiciones de una Asociación". 11 

La estructura demuestra cómo están divididas las actividades y muestra corno 
están relacionadas las diferentes funciones o act1v1dades Las fundamentales de :a 
estructura organizac1onal 

Estrategia o planes para alcanzar los ob¡etivos de la asoc1ac1ón 
La tecnología ut1hrnda para poner en práctica la estrategia 
Las pcrs0n;:is que tr;:iba1'111 en los niveles. sus funciones y el tamano de ta 
organizac1cn tutal 

Corno se puede apreciar la forma en que se constituye la mayoría de :;:is 
asociaciones consideradas como grupo de personas que reúnen (uno de e"os 
debe actuar corno presidente y otro corno secretario) levantan el acta do~ae 
hagan constar qt•e acuerdan voluntariamente servir a fines determinados líe ~os 
según unos estatutos 

1.5.4 Organización interna. 

Como se puede apreciar, la asoc1ac1ón es una agrupación de personas que se 
reúnen voluntariamente para realizar unos propósitos marcados a priori 

Estos voluntarios se pueden clas1f1car en cinco categorlas: 
1) Los simpatizantes: son aquellas personas que no siendo socios participan en 

actividades organizadas por la asociación, depende de cómo se traba¡e, 
pueden incorporarse a la asociación, incluso desempel'lando alguna tarea 
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2) Los asociados pasivos son aquellos que apoyan a la agrupación. porque 
estan de acuerdo con los planteamientos generales de la misma y que 
aportan una cantidad económica para el mantenirrnento de la entidad, pero 
sin Implicarse de manera directa en las acciones que realiza 

3) Los asociados adeptos en temas determinados 
4) Los miembros de la Junta Directiva 
5) Los dirigentes de la Asoc1ac16n 

La Junta Directiva. 
Está compuesta por pres:dente v1cepres1dente. tesorero. unos vocales, cuyo 
número determinan según las necesidades de la asociación Su renovación va de 
acuerdo con lo determinado en los estatutos La participación activa y regular de 
los socios con cargo directivo es un elemento fundamental en el funcionamiento 
de la asociación 

Funciones do la Junta Directiva. 
La Junta Directiva es el órgano coieg1ado que rige y coordina el funcionamiento de 
lü asociación. e1erc1endo la d1recc1ón de la misma por delegación expresa de la 
asamblea generül, donde na sido elegida. hasta lü asamblea siguiente Sus 
funciones son 

Velar por el cumphm 1cnto dP. los fines emanados de los estatutos 
Iniciar. coordinar y dar apoyo a las act1v1dades de los grupos miembros, 
Velando para que se a1u~ten a los ob¡et1vos y normas de traba¡o de la 

Poner en ~rJctica las ~cci:.> onC;s Uc Id asamblea general. p¡:ira el e1erc1c10 
en curso 
Organizar sus act1v1da:Jes 
Adm1111strilr f1nanc1e'<ir110nte la organización y dirigir el traba¡o de tipo 
admm1stra:1vo de la ,\soc1ac16n 
Evaluar e' traba¡o rea'.1zado por las vocahas o comisiones 
Representar a la orga~1zac1ón ante la op1nion pública 

Las funciones del presidente. 
Ostentar la representación legal de la Asoc1ac16n 
Convocar y presidir las asambleas y las ¡untas generales. 
Animar y coordinar el funcionamiento de las vocalias o servicios que se 
creen 
Cumplir y hacer cumplir los acuerdos adoptados en la asamblea o en la 
Junta D1rect1va 
Ordenar el pago de las deudas contraldas 
Autorizar las actas cert1f1cac1ones y dcmas documentos oficiales de la 
Asociación 
Evaluar periódicamente el traba¡o realizado por sus colaboradores 
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El secretario. 
Levantar actas de las sesiones, de las asambleas ordinarias y reuniones de 
la Junta Directiva. 
Recibir y tra1rntar solicitudes de altas y bajas 
Levantar y custodiar libros of1c1ales. los registros y licheras de la 
organización, redactar conjuntamente con el p1esidente, la memona anual de 
las actividades. 
Citar a los d1rect1vos para las reuniones 
Expedir cert1f1cac1ones 

El tesorero. 
Efectuar la recaudación de cuotas 
Elaborar presupuestos, balances e 1nvcntar1os para su aprobación 
correspondiente. 
Llevar la contabilidad de lis ingresos y egresos 
Realizar los pagos ordenados por el presidente, previa aprobación de la 
Junta Directiva 
Custodiar los registros contables y los 1ushf1cantes de pago 
Las vocalias o comisiones 
Elaborar los proyectos, por encargo de la Junta D1rect1va o por iniciativa 
propia 
Llevar a cabo los proyectos aprobados y hacer posteriormente un informe de 
evaluación 

1.6 Organización No Gubernamental. 

1.6.1 Concepto de Organización No Gubernamental. 

Durante el desarrollo del sector c1vil, que tuvo lugar en las últimas décadas en 
América Latina, surgió una gran variedad de organizaciones sin fines de lucro con 
caracteristicas distintas en cuanto a historia, propósito, composición y sector de 
interés que representan. Algunas estan conformadas por un pul'lado de voluntarios 
que donan su tiempo , mientras el personal remunerado de otras sobrepasa las 
cien personas; algunas se establecen como contrapartes no gubernamentales , 
con el afan de ayudar a los gobiernos. mientras otros grupos fueron organizados 
para cuestionar las politlcas gubernamentales. algunas organizaciones se 
extienden a nivel nacional, mientras otras limitan sus actividades a un area local o 
regional; algunas se han transformado en 1nst1tuc1ones, mientras otras estan 
apenas empezando como movimientos a nivel local 

·El término de organización no gubernamental (ONG) en su sentido mas amplio 
se refiere a cualquier grupo de ciudadanos que trabajan iuntos como organización 
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sin fines de lucro, con apoyo gubernarnenlal o sin él Esto puede incluir 
fundaciones. corporaciones. asoc1ac1ones, centros de 1nvest1gación y grupos de 
voluntarios" 18 

Los grupos conservac1onistas de L atmoarnénca forman parte de un movimiento 
del sector c1v1I mas amplio En paises que carecen de una fuerte trad1c1ón para la 
resolución democrat1ca de sus conflictos. las ONG's y las organ1zac1ones 
comunitarias están fomentando una "cultura de democracia" al introducir espacios 
de partic1pac1ón para personas históricamente marginadas en la vida nacional ya 
sean campesinos. muieres o 1ndigenas En paises donde la figura clásica de 
autoridad ha sido la del ¡efe. las ONG's ofrecen una v1s1ón más amplia y una 
estructura part1c1pat1va 

Las ONG's representan o fomentan. los elementos básicos de las act1v1dade~ 
extragubernamentales y las mst1tuc1ones de una sociedad c1v1I de base amplia 
Promueven redes a través de las cuales los ciudadanos pueden rne1orar sus 
posiciones para negociar con el e;tado y promueven un interés o bien publico que 
no ha rec1b1do la atención merecida Es decir. actuan corno interlocutores. 
promoviendo un bien publico y dando voz a segmentos de la sociedad que quieren 
milntencr dicho bien y cuyos 1ntere:scs trad1c1onalmentc han s1dc> ignorados 
Ofrecen alternativas a través de enfoques creativos y brindan soluciones para 
problemas tracl1c1onalmcnte insolubles 

A pesar de las diferencias que existen entre las ONG's. éstas comp¡irlen un 
elemento con'un todos tit:nt!ll l,ri grupo d1.~ lidert")S a qu1Prics la organrzaC'ón 
ar1gna la resnonsabd1daci de ·,;e::u por el b1i'.!ncstar <Je la 1nst1tuccn or1cr:!ar ·¡ 
administrar tas dec1s1ones y ~1cc1u~·t.:S de la r¡11!JrtH"t. y representar los +n!ereses del 
publico a la que ésta atiende Las Ir.yes de cada país exigen la formación de un 
grupo de directores parn el reg1s\ru de tal organización Esto 11npltca no solamente 
que la ¡unta directiva es obligatoeta por ley smo que además es el ente que 
co11f1ere le~1L! 0 1:;lad <JI g1u1;0 

Una Junta b:cn organizada t1ent, un propos1to fundamental en la ·,,da de una 
orgarnzac1ón al proveer trasparenc1a. continuidad y gobierno, velando por el 
bienestar de la 1r1st1tuc16n 

Volar por ol blonostar do la institución: Las organ1zac1ones pr1vadas sin 
fines de lucro se crean para desempeñarse a favor de cierto mterés o bien 
publico Los mtegrantes de la junta dlíect1va desempeñan un doble papel 
primero son los lideres de la ONG. y segundo. son los representantes de la 
gran comunidad a la cual la orgarnzac1ón se ha propuesto atender el publico 
interesado Con esta doble función, los integrantes de la Junta dlíect1va 
tienen la responsabilidad de garantizar que las dec1s1ones tomadas por la 
orgarnzación concuerden con la misión establecida. de la manera que ésta 
haya sido descrita al público Asegurar que la 1nstituc1ón cumpla con su 
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misión es una de las maneras más importantes de asegurar el bienestar de 
la institución a largo plazo Como los integrantes de la junta directiva no se 
benefician personalmente de la organización. pueden proporcionar una 
perspectiva ob¡ellva para d1r1g1r y gobernar las dcc1s1ones y acciones de la 
misma 

Transparencia: La ¡unta directiva llene la responsabilidad de garantizar que 
las decisiones tomadas por la organización concuerden con la m1s1ón 
descrita al publico y que el publico sea informado de dichas dec1s1ones 
Algunas veces. no 5111 embargo, la organización, como entidad dedicada al 
bien público, debe estar dispuesta a explicar sus decisiones a la comun1dao 
que atiende Los integrantes de la junta directiva desempeí\an un pa¡:;ei 
fundamental para hacer que la organización sea transparente al público 

Continuidad: Una iunta directiva puede representar continuidad a la hora de 
los cambios, tanto dentro de la organización. como en el ambiente político 
social y económico que la rodea Las Juntas d1rect1vas representan un puente 
de continuidad por su participación en la pla111f1cac1ón de la organ1zac1ón a 
largo plazo y también por la presencia continua de sus integrantes 
ind1v1duales durante los cambios en las pos1c1ones de liderazgo dentro del 
personal 

Gobierno: El otro propósito fundamental de la junta directiva consiste en 
garantizar que organización esté adecuadamente dirigida y operada por 
personal remunerado Habría que hacer énfasis en que la función ae 
garantizar que la organ1zac1ón se encamine en la d1recc1ón apropiada es:á 
separada de su dirección administr:it1va Una junta d1rect1va, que están ben 
info1mados y conocen bien las actividades de la organización. aportan s..is 
propias destrezas y conoc1m1entos técnicos para garantizar que el pcrsor.al 
desmrotle esas actividades en forma apropiada Entender esta d1ferenc1a es 
esencial l.a ¡unta gobierna desde el punto de vista estratégico. pero no c~:~a 
en la 111icrogcrenc1a de las actividades dianas 

Una junta directiva brinda liderazgo a una organización por medio de !a 
combinación de estas funciones, al velar por el bienestar de la institución. proveer 
transparencia. continuidad y gobierno. Actualmente, todas las organizaciones no 
lucrativas a lo largo del continente americano, ya sean grupos comunitarios. 
iglesias, hospitales o universidades, poseen algún tipo de grupo que les bnnda 
dirección y liderazgo. 
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1.6.2. Estructura y Organización de la Junta Directiva de 
una ONG. 

"La estructura y organización de una ¡unta d1rect1va es fundamental para llevar a 
cabo sus responsabilidades en una manera el.caz y eficiente" '" 

Composición: Para crear una ¡unta d1rect1va eficaz. es importante reunir una 
combinación optima de actitudes. conoc1m.entos, contactos y representat1111dad 
necesarios para cumplir con su papel de cuerpo gobernante Aunque esta 
combinación será un poco d1st1nta en cada organización, hay muchas aptitudes 
que seran las mismas Tomando las responsabilidades básicas como punto de 
partida, se pueden 1denhf1car algunas aptitudes 1111prescind1bles para que cualquier 
¡unta directiva pueda ejercer sus responsabilidades 

Reclutamiento y orientación do miembros: una vez que una organ1zac1ón 
1dent1f1ca las aptitudes que su ¡unta direct•va requiere para cumpl11 con sus 
deberes. el siguiente paso es consegu11 m1en,bros que tengan esas apt1tucies Una 
tarea fundamental de una ¡unta d11ect1va act: 'ªes la de •dent1ficar at1ac- y r,•clutar 
personas que sienten un fue11e compror111so para con la m1s1ón y los propos::os de 
la organización La forma en que una ¡unta 01rect1va y sus rrncmbros r.ons:guen 
nuevos miembros varia de una organirnc:cn a otra En algunas ONG. el/la 
d11ectora/a e¡ecut1vo/a asume un papel más activo que en otras En algunas existe 
un comité de 11or111naciones, en otras no A ~;esar de est;is diferencias una ¡unta 
activa requiere que sus integrantes sean me.y d1n;im cosen su reclutar•"e"to De 
igual manera, se requiere que la JUfllil as urna .... n ;ci a:t. vo en !d or1cnt;1c 1C:·-- de sus 
n~1cmbros para contar con integrantes bien :··'ormadss sobre :~1 n11s1én pr2pos1to, 
y programas de la organización Existe una gran var:edad de medios. 1nci,1yendo 
manuales y descripciones de traba¡o, para O' ·2n:ar a !:;s nueves 1ntcgra11!c~ 

Comitós y reuniones: Una estrategia pa1il ··::J: .. ·ar el !•aba10 t1f' la ¡unt,1 ,,, '.ormar 
comités Los corrntés están encargados de . ev;¡r a cabo tareas asignadas entre 
reuniones Por cierto, la ef1cac1a de la ¡unta 01rect1va depende en gran parte de la 
eficacia con la cual los comités traba¡an y a orga,~.zac16n de los rrnsncos Los 
comités pueden constar de una persona o ce varias Lo fundamental es que los 
integrantes de la ¡unta se hagan responsables por las tareas que les corresponden 
a la ¡unta Algunos comités serán permanentes y atenderán temas de constante 
importancia, como los comités de finanzas. nominaciones. y recaudación de 
fondos Otros comités serán temporanos. se crearan para llevar a cabo una 
act1v1dad determinada y se disolverán cuanco la actividad se cumpla por e¡emplo, 
un comité para renovar los estatutos 
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Estatutos: Los estatutos de una orga1111ac1ón definen la estructura de la ¡unta 
d1recl1va y establecen las reglas para su func1onam1ento Los est;itutos deben 
1nclu1r una defin1c1ón de las callf1cac1ones necesarias para ser integrante de la 
1unta. sus deberes y los requ1s1tos para su compos1c1ón Deben espec1f1car 
periodos de serv1c10 para perm1t1r la entrada do nuevos integrantes y evitar el 
estancamiento o la dominación de la organización por un puñado de personas 
Los estatutos concisos y flexibles son un medio valioso para facilitar el 
func1onam1ento de una ¡unta d1rect1va 

Etica: Además de adoptar estatutos eficaces. la ¡unta directiva debe asumir un 
papel de liderazgo en el establec1m1ento de la ética por la que se guiará la 
orgarn1ac1ón [sto puede tomar la forma de una política para evitar conflictos de 
interés, un código de ética, una declaración de valores éticos, o todo lo anterior 

1.6.3 Composición de la Junta Directiva de la ONG. 

El número de 111legrantes de la 1unta directiva debe basarse en el número de 
personas necesarias para realizar el traba¡o de la organ1zac1ón en forma eficiente. 

"Una ¡unta directiva necesita ser suficientemente grande como para realizar sus 
tareas en forma ef1c1ente. lograr el quórum en las reuniones y garantizar una 
r:ont1nu1d<1d de esfuer1os De no contar con suf1c1entes integrantes. la ¡unta 
dirt?Ct1va se1á 1ncap;:u de cumplir con todas sus tareas. con frecuencia no podrá 
l!evm a cabo las ieuniones y coirerá el riesgo de afectar ta cont1nu1dad de la 
orga111z<ic1ón Por otro lado. la ¡unta directiva necesita ser suf1cienteme'1te 
peql1e1'a como para poder tomar las dec1s1ones esenciales con cierta agilidad· 'º 

Los tamaños mínimos y máximos para una junta directiva: Se recomienda que 
una ¡unta d11ect1v<t pose" por lo menos c:nco integrantes con voto. a fin de 
garantizar un gobierno adecuado Esta es una cantidad minima, muchas 
or9an1zac1ones necesitan más de cinco mtegrantcs en su ¡unta directiva 

A pesar de que no existe un máximo definido respecto al número de integrantes 
de una ¡unta directiva . la cantidad generalmente aceptada es de 20 a 25 
participantes Este es el número máximo de personas que permite un intercambio 
de información fluido y ta toma de decisiones que debe realizarse en una reunión 
tip1ca de dos horas de duración 

/\ medida que las organizaciones crecen y se desarrollan, las responsabilidades y 
necesidades de las ¡untas directivas pueden cambiar. y a medida que ocurren 
dichos cambios. puede variar el número de integrantes necesarios para gobernar 
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eficientemente A fin de responder a esta realidad, la organización debe ser 
flexible en cuanto al número de integrantes necesarios para que la ¡unta d1rect1va 
sea eficaz 

Algunas organizaciones adoptan la estrategia de tener un reglamento flexible 
respecto al número de integrantes de la ¡unta directiva. Más que determinar que la 
¡unta directiva esté conformada por X número de integrantes, el reglamento puede 
establecer que no tenga menos de Y y más de Z 111tegrantes Esto permite que 
quede a d1screc1ón de la ¡unta d1rect1va determinar cuantos integrantes requiere 
para realizar el traba¡o necesario a medida que la organización crece y se 
desarrolla 

La obtención de quórum para las reuniones: A veces. cuando se trata de una 
¡unta directiva 1ec1én establecida cuyos 111tegrantes aún no se comprometen con 
seriedad. es d1fic1I que haya quórum para las reuniones Como ya se mencionó, al 
no haber suf1c1entes part1c1pantes para llevar a cabo las reuniones. se afecta la 
capacidad de toma de dec1s1ones de la ¡unta d1rect1va. Ba¡o estas circunstancias, 
la ¡unta podria dec1d1r aumentar su número de integrantes. aceptando que siempre 
t1abrá un porcenta¡e s1grnf1cat1vo que no as1stlfa a las reuniones 
Lamentablemente. esta estrategia pocas veces logra un mayor nivel de 
part1c1pac16n a largo plazo La me¡or estrategia es enfocarse más en la calidad 
que en la cantidad y conseguir que. desde un princ1p10, la mayoría de los 
selr.cc1onados sean lideres con deseos de asistir a las reuniones y traba¡ar para 
la organización Ad1c1onalmente, el director e¡ecutivo y el presidente de la ¡unta 
pueden asegurar una mayor part1c1pac1ón por parte de los integrantes al 
encargarse personalmente de planear y promover las 1eun1ones más unportantes 
de 1;1 ¡unta Es\o asegura que se 1nv1e11a mc;or el valioso tiempo de los r111embros. 
que la ¡unta se enfoque en la toma de decisiones ae 1mportanc1a para la 
tonservac1ón. y que los integrantes sean conscientes del valor y la relevancia que 
\1cnen sus opiniones Otra estrategia para incentivar la part1c1pación es organ1Lar 
eventos sociales o motivadores para captar el interés e 1mag1nac16n de los 
integrantes de la ¡unta 

Más allá de planear y organizar adecuadamente las reuniones, también se puede 
estipular en los mismos estatutos el número de ausencias aceptables Muchas 
organizaciones emplean sus estatutos de esta forma para cxrg1rles un número 
mirnmo de reuniones a los integrantes de la ¡unta Do esta manera, si un miembro 
no manifestará suficiente interés en asistir a reuniones. seria completamente 
justificable pedirle que se retrrase 

La continuidad: Un elemento 1mportantis1mo es establecer el numero de 
rntegrantes de su junta es asegurarse que siempre haya continuidad de esfuerzos, 
sin cambios bruscos de enfoque o de estrategias. Esto 1mpl1ca que los estatutos 
deben espec1f1car que las elecciones sólo afectarán a crerto porcenta¡e de los 
integrantes cada al'lo De esta manera. siempre se podrá contar con un grupo de 
expertos para orientar a los integrantes nuevos. Esto garantiza la continuidad 
programática de la organización (un elemento critico para asegurar el logro de 
objetivos a largo plazo) 
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1.7 Centro de Atención Integral "Piña Palmera" A.C. 

En el siguiente apartado se hara una descripción general del Centro de Atención 
Infantil "Piña Palmera" A C, ubicado en la costa sur de Oaxaca. en Z1pollte, a 14 
km del municipio de Pochulla, para conocer su historia y asl comprender su 
estructura actual 

1. 7 .1 Antecedentes. 

El Centro de Atención Integral "Pu~a Palmera· A C., (CAi). es una organización no 
gubernamental, sin interés pollhco o religioso Su in1c1ador fue el Sr. Frank 
Douglas or1g1nario de Estados Unidos, su objetivo es dar atención a nir'\os con 
d1scapac1dad y/o abandonados de la región costa sur de Oaxaca Se soshene de 
donaciones del país y del extranjero 

rrank Oouglas v1v1ó en l1pohte Oaxaca en los 1o·s. Era un curandero conocido en 
la región y al tener conlacto con la gente pudo d<irse cuenta de las cond1c1ones de 
vida de las personas con discapacidad, principalmente de niños, do las pocas 
oportunidades de desarrollo por parte de sus familias y de la ausencia de 
1nst1tuciones que trabajen con personas con discapacidad. Por esta razón, dec1d10 
comprar un terreno para crear en ese entonces un hogar-escuela para n.r'.0s 
d1scapac1tados 

Para 19813 muere el Sr l'rank Douglas, quedando como 1esponsable del c;,1 
Anna 1 Jotlilnnsson originaria de Suecia Para este año el CAi atendía a 18 nu'os 
de los cu;:iles 7 padecían alguna discapacidad y laboraban 5 personas de 'ª 
localidad y 4 voluntarios extran¡eros 

El CAi en un prmc1p10 se financiaba únicamente con contribuciones particulares la 
mayoria eran amigos del Sr Frank Douglas En 1987 se integró una organización 
de apoyo en Suecia, llamada "Los amigos de Piña Palmera". la cual cont.nua 
apoyando en diferentes formas. por e¡emplo econórrncamente y enviando 
profes1onistas voluntarios para capacitar al personal del CAi 

Para el año de 1989, el CAi se constituye legalmente como una Asociación C:;il, 
con el objetivo de ser un centro de rehab1lilac1ón para personas con discapacidad. 
sin pretensiones políticas 6 religiosas; concentrando su atención en nir'\os con 
discapacidad fisica o mental Trabaja en y para recuperar la dignidad de la 
persona con d1scapac1dad para integrarla a la vida común, asi como hacer 
part1c1par a la familia en el proceso de rehab1htac1ón 

El CAi, brinda una rehabilitación dentro de un ambiente adecuado que permita la 
integración de la persona con discapacidad dentro del medio rural Mediante la 
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rehab1htac1ón integral se busca me¡orar las cond1c10nes de vida de las personas 
con discapacidad 

Con ayuda de fondos y donaciones de particulares. tanto nacionales como 
extran¡eros crea condiciones (infraestructura) necesarias para dar atención a 
personas con discapacidad dentro y fuera del CAi, estimulando el sano desarrollo 
flsico y mental, mediante la rehabilitación, educación y alimentación 

Al CAi se han ido integrando personas con discapacidad al equipo de traba¡o así 
como voluntarios mexicanos, en tanto que el apoyo de voluntarios extran¡eros 
continúa 

En 1993, part1c1paron estudiantes de la Universidad Iberoamericana para realizar 
su servicio social 

En 1994, se implementa el programa Rehab1l1tac1ón Basada en la Comunidad 
(R B C ), elaborado por la Orgarnzación Mundial de la Salud (OMS). adaptándolo a 
las cond1c1ones particulares de las comunidades en las que interviene el CAi Este 
programa permite realizar la rehabilitación mtegral de las personas con 
discapacidad, ya que incluye la part1c1pac1ón de los familiares de estas. maestros. 
vecinos, amigos, sacerdotes, Presidente Municipal y Agentes Municipales 

En el año de 1995 se in1c1ó el programa de campamentos, el cual tiene como 
finalidad: "promover la 111tegrac1ón e 1ndependenc1a de n11ios con d1scapac1dad de 
las comunidades", durante los periodos vacacionales del ciclo escolar Estos 
campamentos contemplan act1v1dades manuales. artis!i.:as y deportivas 

En abril de 1997. se firmó un convenio de mutua culaburac1on con <JI U l í E s:atal 
del cual el CAi rec1b1ó un módulo de rehab1li!ac1ón En este m15rno año e, CAi 
empezó a brindar asesoría a otros Centros con fines similares. en temas 
relacionados con la d1scapac1dad y rchab1l1tac1ón integral. 

En octubre de 1997, el CAi fue severamente devastado por los tiuraca'1eS 
"Paulina y R1ck", quedando destruidas gran parte de las 1nstalac1ones y 
desapareció mucha información recaudada a lo largo de 14 ai"los 

En 1998, se inició el proyecto de reconstrucción de las actuales 1nstalac1ones 

En el ai"lo 2000 se concluyó la pnmera etapa del proyecto de reconstrucción, la 
cual constituye el área de rehab11itaci6n. 
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1.7.2 Misión y visión del Centro de Atención Infantil 
"Piña Palmera" A. C. 

Misión: contnbuir a que las personas con discapacidad y sus familias en la costa 
sur de Oaxaca eleven su calidad de vida. 

Visión: ser una organización que preste un serv1c10 de rehab1litac1ón integral 
eficiente y de calidad con personal más ef1c1ente y capacitado 
profesionalmente; fortalecida en su organización interna; con una 
economla sana e instalaciones adecuadas para el logro de sus obiet1vos. 

1.7.3 Organización interna del CAi. 

El CAi al ser una organización no gubernamental. esta regida por una Mesa 
D1rect1va. const1tu1da por un Presidente. V1cepres1dente. Secretario. Tesorero y 
cuarto Vocales. los cargos son asumidos por parte del personal que labora en el 
CAi 

La Mesa D1rect1va es la máxima autoridad en el CAi, se encarga de toda la parte 
legal del r111srno. aprueba los pro\Jramas propuestos por las diferentes áreas, da 
se9u1m1ento a los in<¡resos y e¡¡resos f1nanc1eros y es la responsahlc de la 
aceptación de nuevos rrnernbros del equipo efe traba10 

La toma de decisiones por parte rJe la Mesa D1rect1va se realiza a partir de un 
consenso por parle de todos los rrnernbros 

En el traba¡o opcrat1vu el CAi h;nc una de la s1gu1en~e: '"d"era cada ,lrca tiene un 
responsable, al cual se le nombra coordinador del ,ire<l cada i~eves tocos los 
coordinadores se reúnen para tratar asuntos relac1onacfos con el t;abaJO. los 
usuarios y func1onam1ento general de CAi En el caso de que tengan un nuevo 
programa o proyecto. lo llevan a las ¡untas de Mesa Directiva para su aprobación. 
también sus dec1s1ones son tomadas a partir de un consenso por parte de todos 
los coordinadores. y cada día martes se realiza una 1unta general, en la cual 
part1c1pan todos los trabaiadores. voluntanos, coordinadores de áreas y 
Coordinación General para tratar asuntos generales de interés común con relación 
al func1onam1ento del CAi 

De esta manera las mstancias del CAi estan comprendidas por 

Coordinación Gonoral. 
Mandato: coordinar el funcionamiento del CAi dingido a cumplir con su proyecto 

estratégico 
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Administración y servicio&. 
Mandato: garant11ar la d1slribuc1ón equitativa de los recursos económicos, 

humanos y materiales a las diferentes instancias 

Mantonlmionto. 
Mandato: procurar el buen func1onam1ento del equipo eléctrico e hidráulico. 

asi como de las cond1c1ones de uso de estructuras rnetalicas y de 
madera 

Rohabllitación. 
Mandato: promover y realizar actividades para la desarrollo y/o rne¡oramienlo de 

habilidades físicas y sociales de los usuarios 

Cuidados Especiales. 
Mandato: cubrir las necesidades básicas de las personas mlernas con 

discapacidades severas. 

Ta lloros. 
Mandato: promover diferentes actividades que contribuyan al desarrollo de 

habilidades y mayor independencia de las personas con discapacidad 

ORGANIGRAMA DEL C.A.I. 
La estructura que la compone es de tipo horizontal. 

Dlroctlvo Ejecutivo 

~ny 

Senicios 

Operativo 
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1.7.4 Programa general de trabajo del CAi. 

Misión. 

Contribuir a que las personas con discapacidad y sus familias en la costa sur 
de Oaxaca eleven su calidad de vida 

Objetivos. 

Lograr la aceptación e 1ntegrac1ón de las personas con discapacidad a su 
vida cotidiana. familiar y comunitaria 

Lograr que las personas con discapacidad sean lo más independientes de 
acuerdo a su discapacidad 

Lograr que las personas con discapacidad desarrollen sus capacidades. 

Generar la aceptación social hacia las personas con d1scapac1dad 

Estrategias. 

1.· Rehabilitación. 
rerapia fisica 
Terapia ocupacional 
Comunicación Humana 
Hidroterapia 
Ahmentac1ón y alo1am1ento 
Rehab1htac1ón Basada en la Comunidad (RBC). 
Intercambio de experiencias que generen la aceptación de las personas con 
discapacidad 
Referencia y acompañamiento (canalrzación) 
Promover eventos culturales y deportivos 

2.· Sensibilización. 
Talleres de sens1b1hzac1611 
Información por radio sobre temas de discapacidad 
Recorridos organizados en las instalaciones del CAi. 
Promover eventos culturales y dcportrvos 

3.- Capacitación. 
Promover la educación formal y académica. 
Proporcionar capacitación en oficios 
Asesoria para la integración laboral. 
Formación de promotores y auxiliares de terapia flsica. 
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Mulllpilcar la expe11enc1a, métodos. teonas y propuestas 111st1luc1ona1es 

4.· lntorcambio do oxporioncias. 
Organizar encuentros con estudiantes, voluntarios. maestros. personal 
médico, autoridades y sociedad en general 
Organizar encuentros y eventos a n111el local de personas con discapacidad y 
su familia 
Part1c1par en eventos regionales sobre lemas relacionados con la 
d1scapac1dad 

5.· Comunicación. 
Proporcionar información por la radio sobre temas de d1scapac1dad y 
rehab1illac16n 
Promover el conocimiento y defensa de los derechos humanos. 
Informar sobre los propósitos y act1v1dades que realiza el CAi 

Campo de intervención del CAi. 

.~~~~~~~~~·~--·~-.~~~~~~~--. 

· ESTRATEGIAS 

~~[~~5as-c;n= TIJ~lT ]~ -s-·~~~~rc~~==== b~~c-~rdo a~-¡ 
•Discapacidad • • • En la comunidad. Usuario. 
:Fan1l1ia - - - - - ciii -- --

1

- -· -Ef.101cA¡:--
1 
Solo lo necesario.: 

personas , • • En la comuni:Jad. , 
'Con discapaci.da_~_ ¡ _J___ ___ -·-- ..... ___________ L_ ______ ,, ___________ , 

Personas con 1 l En el CAi. 1 Solo lo necesario. · 
'Discapacidad 1 • • En la comunidad. 1 

1 

~ ~i~,~~. jóvenes j -- --- --- - -Eli-éllcÁ1. · ----¡-soló_iO.ñiiccsaria::; 
'con 1 En la comunidad. 
i Dos nutrición y 
1 Mujeres 

i ~:~~~ªi:-~~~'oraC --- -- --

1.· Rohabilitación. 
2.- Sonsibilización. 
J .• Capacitación y formación. 
4.· Intercambio do oxporioncias. 
5.· Comunicación. 

--En el CAi-:----- Pormanonto. 
En la comunidad. 
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Servicios que ofrece el CAi. 

Torapla física. 
Objotivo: proporcionar el manejo adecuado de la rehabilitación fisica de personas 

con discapacidad. esto perm1t1rá eliminar la incapacidad flsica, 
o disminuir lo más posible la 1ncapac1dad y adiestrar al sujeto que 
sufre una limitación fis1ca residual dentro de los limites de la 
incapacidad, pero al máx11no de sus capacidades Se emplean 
agentes físicos. calóricos. hidricos y mecánicos 

Torapla de longuajo. 
Objetivo: aplicar las técnicas para el tratamiento de las personas que presentan 

una dehc1enc1a y/o allerac1ón de las funciones de aud1c1ón. voz. y 
lenguaje. con el fin de lograr la rne¡or comunicación, autonomía e 
1ntegrac1ón a su medio 

El tratamiento es dado a partir del anál1s1s de la valoración y de acuerdo a los 
datos observados. se crean programas específicos e 1nd1v1duales utilizándose 
drversas técnicas ya sean ele 

Correccrón si el menor presenta fallas de d1stors1ón al articular o al perc1b1r 
los rnensa¡es 

Hab1lltac1ón s1 el menor presenla reir aso o no l1a adqumdo la habilidad 
adecuada a su edad y proceso 

Rehab1l1tac1ón s1 el menor ha perdido la t1ab11idad después de haber sido 
adquirida 

Rehabilitación Basada en la Comunidad (RBC). 

Para poder hacer llegar la rehab1lltac1ón a las personas con discapacidad de las 
comunidades. el CAi implementa el programa de HBC. elaborado por la 
Organización Mundial de la Salud (OMS). adaptándolo a las cond1c1ones de 
cada comunidad 

Objotivo dol programa do RBC en ol CAi: 

Organizar en las comunidades espacios en donde se trabaje con la población 
que padece alguna discapacidad La base de traba¡o se ubica en el 
reclutamiento. capacitación y supervisión de "promotores locales·. que surgen. 
de entre las personas de la misma comunidad o de los miembros de la propia 
familia de las personas con d1scapacrdad. estudiantes. médicos. enfermeras y/o 
colaboradores voluntarios Este programa abarca la prevención. atención. 
canalización e integración 
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Hldrotorapla. 
Objotlvo: realizar ejercicios físicos en el agua y al mismo tiempo promover la 

sociahzac1ón 
Esta actividad se realiza en el mar, perrrnt1endo a la persona 
con d1scapac1dad adquirir mayor fuerza en el cuerpo 
elasllcidad. relajamiento de los músculos y una mayor coordinación y 
balance 
Este programa también permite la integración de la persona 
con discapacidad por medio de la recreación y act1v1dades de 
grupo en las cuales participan personas sm discapacidad. por 
realizarse en un lugar público, como son las playas de esta región 

Estimulacl6n Temprana. 
Objetivo: facilitar sensaciones, mov1m1entos y posturas lunc1onales en los 

nir'\os con trastornos neuromotores (cuyas edades oscilan enlre O a 5 
ar'\os de Pdad). con el fin de opl1m1zar se desarrollo integral. 
aprovechando al rnax1rno su potencial y tornando en cuenta sus 
capacidades. intereses y rieces1dades 

Trabajo Social. 
Objetivo: conocer las necesidades y carencias de las personas con 

d1scapac1<1ad que solicitan los serv1c1os del CAi con el fin oe dar una 
propuestn de solución a sus necesidades sociales y lograr su 
rchab1litac1ón 1nlegral mediante su part1c1pac1ón y aprovechamiento 
de los rccurr.os humanos ·~ inst1tuc1onales 

Audición. 

Por lo et: al el área de l raba10 Social es la enc;irgada de estaolecer 
el enlace cnlre el CAi y la persona discapacitada su f?rnil1a asi 
corno con las 1nshtuc1ones que apoyan en el 1ratar111cn10 

Objetivo: proporcionar un medio de cornur11cuc1ón a personas con sordera. 
que perrn:t¡i su integración a su núcleo familiar y a la sociedad 
Se capac1t;i a la persona sorda y a su familia con el lenguaje de 
ser'\as mexicano 

Educación. 

Se canalizan con especialistas para realizar estudios aud1ornétncos. 
asl como para la obtención de aux1hares auditivos 

Objetivo: promover la integración de rn~os y Jóvenes con discapacidad en 
planleles escolares que les perrrnta su 1ntegrac1ón social e 
independencia 
Para lograr este objetivo se brinda apoyo académico para la 
resolución de tareas escolares, brindando la oportunidad de reafirmar 



sus conocin11entos y adquirir nuevos 
También se proporcionan becas económicas a jóvenes con 
discapacidad rehab1htados desde el nivel de secundaria, nivel medio y 
superior. 

Cuidados ospociales. 
Objetivo: cubrir las necesidades básicas de las persona internas con 

discapacidad severa 

Campamontos. 
Objetivo: promover la inlegrac1ón e independencia de "'"ºs con 

d1scapac1dad de las comunidades a través de actividades manuales 
artisticas y deportivas 

Actividados doportivas y culturalos. 
Objetivo: promover actividades deportivas y culturales con las personas con 

discapacidad y con ello lograr su integración social. 

Enfcrmoria. 
Objotlvo: brindar atención médica a todos los usuarios del CAi en todo lo 

referenle a la salud 

Talleres. 
Objotivo: promover diferentes actividades que contribuyan al desarrollo de 

tiabihdades y mayor independencia de las personas con discapacidad. 
Se reahza mediante la capacitación en el CAi y en las comunidades. los 
talleres que actualmente se brindan son los de r.rtesania de madera y 
huertos familiares 
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1.7.5 Población que atiende el CAi. 

Los usuarios del CAi son principalmente ninos, sin embargo se da atención a 
jóvenes y adultos, por no existtr otro centro en la región que les bnnde alenc1ón 

La siguiente tabla, describe el tipo do discapacidades. el número do personas 
atendidas por afección y el porcenla1e dentro del 100% do atención que presta el 
CAi 

Tipos do afoccionos Personas Porcentaje del 
atendidas total 

I~~-~~~~~~~I~~-Y~r-'~~P~!~~~~~---·-~~~ ~=-=~~-~~~-~~=~---i~~ ~~~-=-= ~ 
Si_n<!<_?m".~!ll>ow_n________ __ __ __ ___ 40 4 0% 
Deformidades -- --------------¡j-g --------¡-7 0% 
P aiá1tS.stisK:a(mclwcÍ(;5·5e-cuc1•1s-ii.i-- ------ - ·----114 ------151•¡ 
P_o~~'!'.'_e~it,ts)________ _ _ ___ ---·----- ----------- __ -----------
Def1c1e!:!_c_1_a_s ~1_su_~le~----- _______ . _____ ~--- _____ 3ª ________ 5-cQ_Y!_ 
~-"'~-·------------------------- __________ __!Q o 6% 
s~~~!'-ª---- ___________________ ------------~ ------~ 9% 
li_'P..E_'!_CÚSICO __ ---------------- --------- 3 0 3% 
l_enlo_yp~end1Z¡]J"___________________ _______ ____ 73 9 0% 
Otras afecct0nes 62 6. 9% 
rfff~--------- ---------- ---- ---------aoa ·------,00% 
'no so considoraro11 para esta tabla a 
96 personas quo dejaron do acudir al 
CAi por muerto o cambio do 
comunidad. 

El s1guienle cuadro reprcsenla el numero de exped1enles que rcfie¡a la situación 
de los benefic1anos en el CAi 

1 Personas que-párt1c1pan acl1va-menÍe en io-sprogramasÍ:lo saÍud y-rehabÍl;ÍaéÍÓn ___ --- 374 
Personas rehab1htadas que requieren scgu1m1cnto 121 
Total do personas quo rociben servicios do salud y rohabilitaclón 448 
Personas que han sido rchab1htadas 352 
Personas que han defado de acudtr al CAi por cambio do comumdad o muerte 96 
Total de usuarios 800 

__ T_~J~f)__ I) xpf)_cf_io_'!~~__a~i~_rt_~~_:_ ___ --------- ____ 8_?_! 

Cabe aclarar que el CAi no funciona como un hospital y que no todos los usuanos 
asisten lisicamonte al mismo, sino a través del programa de Rehabt11tación 
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Basada en la Comunidad son benef1c1ado a través de d1st1ntas formas de apoyo 
como son aparatos ortopédicos y especiales (sillas de ruedas. muletas, etc ) 

Es importante mencionar que el CAi también be11ef1c1a al resto de la farrnha de los 
usuarios con apoyos económicos, apoyo escolar para hermanos, ahmenlac1ón, 
opciones de trabajo. regularización escolar, etc Por lo que el aumento de 
benef1c1ados por las act1v1dades del CAi es mucho mayor a lo que los datos 
presenlados refle¡an 

1.7.6 Vinculo del CAi con otras organizaciones. 

El CAi ha realizado y mantiene contacto con otras organizaciones 
gubernamentales y no gubernamentales Estas relaciones han enriquecido y 
favorecido el desarrollo del Centro 

1.- Organizaciones gubernamentales. 

Secretaria de Salud (SSA): ha apoyado en forma económica. en el año de 
1994 durante la gestión del Dr Kurnate 

Hospital Regional do Pochutla (SSA): atiende en forma gratuita a los 
usuarios del CAi a partir de un co1wenio entre a111bas 1nsl1tuc1ones 

Planteles escolares do nivel prirnar13 y secundaria (SEP): ~e h<>r, 
integrado a niños con d1scapac1dad y ~:e proporcionan talleres de 
sens1b1ilzac1ón a maestros y alumnos 

Agencias Municipales: proporcionan es¡;ac1os f1s1cos para real1Lar la 
rchab1iltac1ón, y se les proporc1011a dr parte del CAi talleres c!e 
sens1billzac16n. 

2.- Organizaciones no gubernamentales. 

Proesa dol Estado de Michoacán: con la cual se comparten expenenc1as y 
capacilación con relación a la rehab1litac16n y aparatos ortopédicos. 

Prójimo en Ajoya, Sinaloa: se comparten experiencias y capacitación en 
temas relacionados con la d1scapac1dad y rehabii1tac1ón 

APAC do la ciudad do México: se comparten experiencias y capacitación 
temas de discapacidad y rehab11itac1ón 

CEAPAC on el Estado do México: se comparten expenenc1as y 
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capacitación en ternas de d1scapac1dad y rehab1iltac1ón 

Instituto Ollota: proporciona capac1tac1ón al personal del CAi sobre 
lenguaje de señas 

TESSERA de la ciudad do México: proporciona capac1tac1ón al personal 
del CAi sobre Logogenia (lecto-escntura), para trabajar con personas 
sordas 

Universidad Iberoamericana (UIA): estudiantes prestadores de servicio 
Social en el CAi 

Instituto Latinoamericano do la ciudad do México: elaboración de videos, 
con el ob1et1vo de d1hmdir la labor del CAi 

3.· Organizaciones Internacionales. 

PIPITOS do Nicaragua: para compartir experiencias en temas relacionados 
a la d1scapac1darJ y la rehab11itac1ón 

FUNRHIL do Honduras: para compartir experiencias en lemas relacionados 
a la discapacidad y la rehabilitación 

"Amigos do Piria palmera" do Suecia: p1oporciona fondos econorn1cos y 
profps:on1s!;i~ vnlunt¡rnos al CAi 

JICA de Japón: proporciona fondos cconom1cos y profcs1on1stas 
voluntarios 

1.7.7 Alcances del Centro de Atención Infantil 
"Piña Palmera" A.C. 

Desde la fundación del CAi, se ha tenido un gran número de resultados que van 
desde casos muy particulares, hasta el cumplimiento de los objetivos más 
generales: 

1. - La accptacrón y el reconocimiento de la comunidad acerca del trabajo 
realizado por el CAi 

2 - La construccrón de una infraestructura más adecuada 
3.- Personal capacitado. asl como la continuidad del mismo. 



4.- Orientación y apoyo para padres de h1¡os con discapacidad para lograr 
la creación de PAHIDOS, A C (Padres de Hijos Discapacitados de Oaxaca 
Sur) en el al'\o de 1991 

5.- La realización del ·11 Encuentro de Organizaciones que traba¡an en Pro de la 
persona con d1scapac1dad '. ( 1993) 

6.- Part1c1pac16n de las personas con d1scapac1dad rehabilitadas en act1v1dades 
del programa de RAC 

7.- Conoc1m1ento y uso de los terrrnnos de d1scapac1dad y rehab1htac1ón por pa1te 
de la región 

B.- Convenio con la Un1vers1dad Iberoamericana para la realización de Serv1c10 
Social por parte de eslud1anles en el CAi, (1993), y este aún continúa. 

9 - Partic1pac16n de la familia y comunidad en el proceso de rehabli1tac16n 

10 -Integración de personas con d1~capac1dad en la sociedad acuden a escuelas 
de lodos los niveles part1c1pa11 en fe~te1os de trad1c1ones. eventos rehg1osos 
y desarrollan of1c1os 

11.· Apoyar a ¡óvenes y niños con d1scapac1dad en la adqu1s1c16n de aparatos 
ortopédicos, sillas de rueda <nrnliares aud1t1vos, etc 

13.- Canal11ac16n y aco1rpan.1•1n•11to ll'-' per~onas con ,11scapac1dad en las 
jornadrts quirúrg1clls en il1 crudad de Oa:.:aca 

14 ·Implementación rJe 1 allcre<; <1c Sens1b11izac16n a maestros de escuelas. 
enfermeras y med1cos ele id rec¡1ón 

15 - lmplementac16n <lPI progrilma. Hehab1htac16n Basada en la Comunidad" 
(RBC) en las comunidades de Nopala, E3emto Juárez, Pochutla. Huatulco. 
Tiltepec y Candelana, el cual involucra a personas de la comunidad en el 
Proceso de rehabil1tac16n 

16.- Realización de B cursos de verano y 6 de primavera con nil'\os con 
discapacidad de las comunidades Con un promedio de 50 participantes por 
curso 

17 - Creación del talle1 de ¡uguete artesanal, en el cual part1c1pan nil'\os, ¡óvenes y 
adultos con discapacidad 

18.- Promover la superación educativa académica con ¡óvenes con 
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discapacidad rehabilitados 30 de ellos se encuentran actualmente en 
nivel de secundaria, medio y superior 

19.- Elaboración de asientos especiales por parte del personal del CAi, para nil'los 
con discapacidad de las diferentes comunidades 



CAPITULO 11 

Marco teórico conceptual de referencia. 

2.1 Definiciones de discapacidad. 

Para hablar de una persona con una desventa¡a permanente, ya sea física o 
mental, la sociedad ha usado diversos térrrnnos como son: invalido, minusvalido, 
anormal, incapacitado, deficiente u otros Todas estas palabras denotan 
desprecio, de menor valor o sin valor 

"01scapac1dad restricción o ausencia relacionada con alguna def1c1enc1a 
del 1nd1v1duo. de naturaleza permanente o tem~oral, para el desernpeho del rol 
que satisface las expectativas del grupo social· 1 

"La UNESCO estableció que no se ut1l1zara el término d1scapac1dad por tener 
connotaciones peyorativas y sugirió en cambio que se le hiciera referencia al de 
personas con d1scapac1dad Lo mismo ocurre con el concepto d1scapac1tado que 
ha sido reempl;:izado cada ve1 mas por el enunciado personas con discapacidad· 
'}'} 

Se define al 1nd1v1duo con d1scap;:ic1d¡¡d corno "aquel que por ra1nries fisrcas 
psrcolog1cas y sociales requiere de apoyo pa1a rntcractuar con su medie y que de 
no prcporcionársele. vivirá deba¡o de su nivel potencial" ;; 

'Den'.ro de la experiencia de la salud. una drscapac1dad es toda restr1cc16n o 
ausencia (debida a una def1c1cnc1a) de la capacidad de real11;:11 una .tct1v1da•J en l.i 
forma o dentro del margen que se considera normal para un ser t1umano 

La discapacidad se caracteriza por excesos o 1nsuf1c1encras en el desempeño y 
cornportarn1ento en una actividad rut111aria normal. los cuales pueden ser 
temporales o permanentes. reversibles o 1rrevers1bles y progresivos o regresivos 

Las discapacidades pueden surgir como consecuencia directa de la def1c1enc1a o 
como una respuesta del propio ind1v1duo, sobre toda la ps1cológ1ca. a def1c1enc1as 
fisicas. sensoriales o de otro tipo La discapacidad representa la ob¡e\ivac1ón de 
una deficiencia y, en cuanto tal. refle¡a alteraciones a nivel de la persona 

11 fkh<thil1tJc1ún lrth:rn.1L.11m.ll ~t;inu.11 Je Rch.;b1htJ(1rn1 f 1 \ l'Ntl 
11 \\'IJSIU"KS, W1m "Rl'ílll'ICíl\to harr~ra.~" 1 d (' 1 (1 ~In·~" 14•~1 
:i Folleto Do...-umcnto de FdUCil\h''n l.\p<"\.1al \knofn l.1111 1J 1,\ ·'r.t1. rd~d ~1C\1t.o l 991 

35 



La discapacidad concierne a aquellas habilidades, en forma de actividades y 
comportamientos compuestos, que son aceptados por lo general como elementos 
esenciales de la vida cotidiana. Son ejemplos de ello las alteraciones de las 
formas apropiadas del comportamiento personal (tales como el control de 
esflnteres y la destreza para lavarse y alimentarse con autonomla), del 
desempello de otras actividades de la vida cotidiana y de las actividades 
locomotrices (como la capacidad de caminar)". 2

• 

Por lo tanto, la discapacidad se refiere a una falta de habilidad de la persona en 
algún ramo especifico. El enfoque del tórmino aclualmente tiende a reconocer las 
aptitudes y capacidades que posee la persona con discapacidad. 

2.2 Causas de la discapacidad. 

Exislen diferentes causas y molivos por los cuales se pueden provocar la 
discapacidad. Estos pueden clasificarse en cinco grupos: 

Problemas congénitos: 

Una gran cantidad de discapacidades ocurren en el proceso de gestación. El 
embrión es vulnerable a las inOuencias nocivas, por lo que un agente infeccioso o 
algún gen defectuoso puede perturbarlo creando enfermedades congénitas. 

Las cifras de nir'\os que nacen con algún defecto son significativas por lo que es de 
suma importancia comprender, evitar y tratar adecuadamente dichos defectos. 
Entre los problemas de nacimiento encontramos los trasmitidos genéticamente, 
como seria fenilcetonuria (PKU), provocada por un encima con una estructura 
defectuosa la cual metaboliza anormalmente la fenilalanina, por lo que su 
acumulación de dicha hormona provoca retraso mental. La pku es trasmitida por 
un gen que trae la información de generación en generación. 

'No todos los defectos genéticos son hereditarios. En algunos embriones son 
correctas las instrucciones hereditarias que rigen el crecimiento, pero se deforman 
al trasmitirse de una cólula a otra en el proceso de división celular. Dichos 
accidentes no sólo suponen un gen defectuoso sino el reacomodo total de material 
genético de la célula. Aqui encontramos trastornos como el Slndrome de Down, en 
el cual encontramos 4 7 cromosomas en lugar de 46, ya que al momento de la 
división celular se unen tres cromosomas en el par 21 creando alteraciones 
fenotípicas, asl como retraso menta". 2 ~ 

'' o ~' s. C!uú~í9.nJ!ll~rmnQ!!~L!l(.lkfüim;W..mwl!l..n.llnuooatid.l!ln 1tucno, Madrid. t 9SO. 
11 T ANNER, J. 1 1'Ll'.!!:{i!ll!rnl2· OfTsc:1 l...vios. México 1976. 
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·casi todo lo que afecta al embrión cuando son pocas las células que posee le 
provocan alteraciones. corno encontramos que la rubéola puede provocar 
ceguera, sordera y hasta la muerte del bebe Tarnbrén se puede agregar a la lista 
los creados por el alcohol. drogas o tabaquismo" 16 

Por enfermedad o agente infeccioso: 
"Existe un gran número de d1scapac1tados provenientes de alguna enfermedad o 
de algún virus infeccioso como podrian ser la tuberculosis, poliom1elit1s etc . 
dependiendo de la gravedad del wus. puede de¡ar secuelas importantes en el 
cuerpo del nu'lo En el caso de poliom1elit1s. hay encogimiento del miembro 
afectado y puede llegar a perder la movilidad" n 

Por accidento: 
Un elevado numero lle d1scnpac1dades se dan dPbido a accidentes ocumdos ya 
sea en el trabn¡o, por ncc1dente automov11ist1co o descuidos en los que se dan 
lesiones en algunos casos 1rrevers1bles que pueden dar como resultado alguna 
ct1scnpac1dad física mayor o menor 

Por desnutrición: 
l:s posible que se de algún tipo de d1scapac1dad debido a una mala alimentación o 
por desnut11c1ón Debido a quP. se tratn de personas de ba¡os recursos, este suele 
ser una c;wsa comun La desnut11c1ón puede tener corno consecuencia problemas 
del oido y de la vista 

Por descuido: 
· ¡. x1sten diferentes d1sc;-ipac1dattes c.1usadas por traumatismo o 1nfccc1ón que 
prov1enf'n ror c10setm1o ·1 cie la 1aciorancia de los padres. Asl mismo puede tratarse 
r1e una d1scap:1C1oad que se agrava por la falta de atención, como tamb1en 
D1ovocar que se p1 odu<C<l'1 otro ti~~ de discapacidades En ello radica la 
unportanc1a dr.I cu1<1ado del pnc1ente· ' 

Por ncglignncia médica: 
l n el c¡erc1c10 de la r.icd1c111a, la manera de 111currn en un delito. contemplad:i en 
las d1stmtns leg1slac1ones. sean sanitarias. fiscales, penales etcétera, federales o 
estatales, suele ser 1ncons1stente. como consecuencia de excesos de confianza o 
superf1c1alidad en el actuar En el menor de tos casos un delito ocurre por una 
verdadera negligencia 

Tn la existencia de un delito en el e¡crcic10 profesional existen tres requisitos 

1 Una acción u om1s1ón en los actos de los médicos; 
2 un mal dallo efectivo y concreto. y 

··1h11.km 

'i? \',\Ull / l l 'I ~ 11 s. J 1 "I nkl\J.uc mtq;,u! Je 11' r.lr.al!\.l~ \.~{!M.JL. La lnn~ 
M<dtea \IC\1<0 19KK 

:• ~KlJSLN ~kJ1qna r,~u~.1) rchat)1ht•tt:1.\1n 1 J l'anamcm:ana Argtntln.i 1911 
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3. una relación de causa y electo. 

Pera definir la acción u omisión, debe mencionarse lo que se conoce como faltas 
médicas que son negligencia, impericia, precipitación e inobservancia de las 
normas jurldicas. 

La negligencia se define como la omisión al cumplimiento de un deber, a 
sabiendas de ello y teniendo los recursos necesarios para hacerlo. 

La impericia consiste en la realización de actos con una carencia de 
conocimientos técnicos, cientlficos o destreza de suficientes para realizar el 
procedimiento o cualquier otro acto relacionado con el ejercicio profesional. mismo 
que debe exigirse, de acuerdo con el grado académico real del profesional. 

La precipitación es la actuación apresurada, cuando se cuenta con el tiempo 
suficiente para precisar los procedimientos diagnósticos o terapéuticos necesarios, 
sean médicos o quirúrgicos 

La inobservacia de las normas sucede cuando no se realiza lo que al respecto 
indique la normatividad o la legislación de cualquier tipo. 

En relación con el segundo requ1s1to que es daño o mal afectivo y concreto, 
éste sucede cuando a consecuencia de cualquiera de las faltas anteriores se 
presume una complicación derivada de éstas. E¡emplos de ellos son /a muerte o 
agravamiento do lesiones o incapacidades por la falta de atención de un caso de 
urgencia, cuya atención sei'lala la ley como obligatoria, homicidio, muerte, o los 
diverso tipos de lesiones por un procedimiento médico o quirúrgico que se 
complica de modc in¡ust1ficado y ocasiona los resultados antes descritos. falta de 
comunicación. de la presencia de una ep1dem1a. maltrato de menores, abandono 
social o ataque a una institución médica para consumar un cnmen en un herido. 

El tercer requ1s1to o;e demuestra mediante el procedimiento de la investigación 
corrospond1cnte, cuando por el resultado de la acción u omisión constituida como 
falta médica se produjo un mal efectivo y concreto. En este caso se finca ta 
responsabilidad profesional de los participantes. La negligencia en ta atención de 
urgencias, la notificación de enfermedades transmisibles o al Ministerio Público de 
lesiones violentas, impericia o precipitación, son algunos ejemplos de delitos.• 27 

1' OODLER LOPEI~ lrving F. :J.uini2nalúlJ.lll!tC!Ul.ticruilluntlli'V.:. fal. Manual Moderno. Mhico. 
2002. 
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2.3 Tipos de discapacidad. 

2.3.1 Discapacidades físicas. 

Secuelas do poliomielitis: ·es una parálisis que generalmente empieza 
desde la infancia al contraer el virus de la poliomielitis. Este puede afectar 
cualquier parte dE:I cuerpo, en especial los brazos y las piernas, no afecta la 
mente, la inteligencia ni la sensibilidad Algunos músculos pierden 
parcialmente su fuerza. mientras que otros la llegan a perder por completo 
Con el tiempo, el rrnembro afectado puede encogerse y volverse más 
delgado La pollo aparentemente no es progresiva sin embargo pueden 
aparecer problemas secundarios con contracturas, d1slocac1ones y una curva 
en la espina dorsal" 18 

Deformidades: "hay muchos tipos de defectos o deformidades. muchas 
veces no se sabe la causa de un defecto de nac1m1ento. puede deberse a 
una desnutnción de la madre. por causas genéticas o hered1tanas, por 
ingerir algún tipo de medicamento durante el embarazo o alguna 
enfermedad Algun;¡s deformidades son 

Paladar end1do 
Dedos pegados, ad1c1oniJles o deformes 
Miembros incompletos y falta de ellos. 
Labio leponno 
Pie plano. r1e equmo 
Escolios1s 
Síndromes genéticos 
Rodilla zamba 
Luxación de cadera. etc" " 

Problemas de la vista: I;¡ perd1d¡:¡ parcial de la vista. puede ser por lesiones 
del ojo, por algun rroblema cerebral o en el nervio óptico Puede ser 
provocado por un trastorno general. corno la diabetes o por cataratas. 
desprendimiento de retina. glaucoma. queranhnilis u oftalmia Los problemas 
de la vista. pueden ser leves o graves Existen diferentes causas de 
ceguera. de nac1rn1ento puede ser alguna enfermedad de la madre. genético 
o también puede ser provocado por un accidente· 30 

Paraplógla: "parálisis total o parcial de las dos piernas La paraplég1a puede 
deberse a una henda o enfermedad que afecta la medula espinal por deba¡o 
del nivel de la lesión. se produce parálisis locomotora y pérdida de la 

:• Wl.R~LK. l>;n1J "I 11111'.\o d1.- ... h.1t,ll1l.ldu·· t u:11!,h. h'n lk'I'\ •1,::i UJA 19t.,10 
~· 1h1t!cm 
\U l\t )//1, Shaquc\¡'<=arc ~·Pmbkpul!1.a JI." v)mum,,,q,m 1;t1lrl' )1·\ .0!111w~~·ill!d\1) :i J;s_'.'W'. •J~<tiJ..): r.r.9Q\1c:1t1. . .iJ.~ 
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sensíb11idad, puede quedar afectadas las funciones de la ve11ga y del 
intestino. Aproximadamente la mitad de paraplé¡1cos a consecuencia de un 
accidente tiene una lesión completa" 31 

Problemas auditivos y sordera: los trastornos aud1livos periféricos y 
orgánicos puede d1v1dirse en tres categorlas, las cuales se basan en el s1t10 
de la lesión que dio lugar al trastorno El trastorno sensorial es aquel en 
donde la lesión se encuentra en la cóclea y/o en el nervio aud1t1vo Los 
trastornos conductivos 1nterf1eren con la transmisión de los sonidos de la 
cóclea. Estos trastornos se producen en oldo externo. Cuando existen los 
trastornos mencionados, la pérdida se conoce como mixta o combinada Los 
trastornos se encuentran tanto en el oldo externo, medio e interno y pueden 
ser provocados por diferentes causas En el oído externo encontramos la 
atresia congénita del canal aud1t1vo que es el desarrollo de un or1f1c10 en el 
meato externo que afecta la conducción del sonido La ot1t1s externa con 
frecuencia es el resultados de una infección bacteriana en la piel del canal 
auditivo externo El slndrome de Treacher Collms combina las 
anormalidades de la mandíbula con la pérdida aud1t1va, es una pérdida 
conductiva 

"En el oído medio se pueden producir una variedad de lesiones congénitas 
Aqui encontrarnos la ot1t1s media, que son 1nfecc1oncs con dolor. fiebre y 
malestar Esto puede llevar a la ot1t1s serosa en donde existen diversos 
grados de pérdida auditiva, al complicarse encontramos a la col esteatorna 
que es un quiste escamoso que inicia en el oido medio y se expande al oido 
intP.rno La otoscleros1s es una causa común de pérd1ua a..,c.:1va en !os 
adultos Por último esta la d1scont1nu1dad de la cadena os1cu Jr que es ,,n 
dar'lo orgárnco al oído derivado de golpes en la cabeza En ei oico •n\e1no 
encontramos la pérdida aud1t1va 1nduc1da por el ruido La preb•acus:a es el 
término que se aplica a los diversos modos en que el sistema aud1t.vo se 
degenera con la edad" 32 

La sordera se puede dar por alguna enfermedad viral o tiacter1a. por 
ejemplo las paperas que son la enfermedad más común de perd1ua auC1t1va 
unilateral y el sarampión como la varicela pueden ocasionar un trastorno 
bilateral. La eliologla de la sordera repentina no es clara pero se supone que 
es causada por un virus que afecta el oido medio También puede ser 
provocada por el uso de drogas ototóx1cas, traumatismo, infecciones. mal 
formación congénita como secuela de alguna enfermedad viral o bacteriana 
o peor por alguna lesión del oldo interno, medio o externo 

"lt-ldem 
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Problemas de longuajo: dentro de esta clas1f1cac1ón encontrarnos 1.:i; 
alteraciones de que algún modo u otro 1mp1den o d1f1cultan el habla Entre 
ellos encontramos la afasia, que es un deterioro de la capacidad para 
interactuar y formular slmbolos llnguist1cos como resultado de una les1on 
cerebral La causa mas frecuente es el accidente card1ovascular 1zqu1e1do 
asl como tumores y lesiones en la cabeza, es bas1camente un trasto"'º 
lingulstico 

la d1siatrla, se refiere a un con¡unto de trastornos del habla que derivan de 
problemas de control motor, debilidad o incoordinación del mecanismo del 
habla por una lesión en el sistema nervioso central o periférico Estos 
pacientes tienen una comprensión aud1t1va perfecta, eligen sus palabras 
adecuadas pero no las pueden pronunciar bien 

la apraxia del habla, es un trastorno sensomotnz de la ar11culac1ón y :a 
prosodia que con frecuencia acompaña a la afasia no fluida y puede coexistir 
con la d1siatria Se produce una ausencia de la debilidad s1gnif1cat1va o de !a 
incoordinac1ón al realizar mov1m1entos y reflejos automaticos Se caracteriza 
por el deterioro do la capacidad para programar la pos1c1ón musculatura de1 
habla y de la secuencia de mov1m1ento para la producción evolutiva del 
habla 

lcngua¡o confuso, es el deterioro asociado con el estado neurológico ¡j¡, 

confusión. Incluye una desorientación en tiempo, espacio y la pérd:ca 
temporal de la memoria Tiene una dificultad para sintonizar tareas nuevas 
comprensión deteriorada. habl;; irregular e 111coherente e incapacidad P~'" 
funcionar en un nivel abstracto Es par1e '1<3 11n trastorno genera!1zado 

la afonía, se refiere a una ausencia do la fonación causada por p1ob'e·:·J~ 
de histeria o por problemas neurológicos centrales y periféricos En 1a 
disfonia existe un trastorno de calidad del sonido que tiene una variedad Ct; 

etliogias Los nódulo vocales son un<1 formación callosa en las ci..e·"~" 

vocales y la laring1t1s es una inflamac16n de las cuerdas vocalc5 

Distrofia Muscular: "es una enfermedad genética que se caracteriza po~ 
un comienzo 111s1d1osa con debilidad y retracción de lo!> rnúsculos Sigue u~ 
tipo genético reccsivo ligado al cromosoma X, este gen tiene una frecuencia 
de mutación muy alta por lo que no es muy frecuente La portadora es la 
madre y únicamente so manifiesta en varones. Los pacientes poseen 
contracturas graves probablemente porque el propio músculo es el asiento 
de la lesión patológica Es una enfermedad progresiva y no tiene cura" ;! 

Daño organico "un da1'o organico indica que una porción del te¡1do 
nervioso ha sido destruido y no puede ser regenerado Al ser da1'ada 
alguna arca del cerebro, llene lugar una reorganización de los procesos 
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cerebrales en la cual otras partes del cerebro asumen las funciones del 
área danada. Muchos niños con lesión cerebral aprenden a 
compensar adecuadamente su def1c1enc1a perceptual s1 las cond1c1ones 
son favorables Se puede presenlar un bajo nivel escolar así como 
problemas de aprendizaje y emocionales·. J.4 

Hemiplejia: "es la incapacidad de dos miembros de un mismo lado, es 
causada por lesiones a los vasos del cerebro, como seria una hemorragia. 
trombosis, embolia o espasmo La afección resultante depende del sitio 
especifico de la oclusión vascular cerebral de la extensión de la zona 
afectada asl como la lateralización La lesión puede dar única, múltiple o 
difusa con la pérdida motora o de sensibilidad Los centros supenores 
pierden su función y es por eso que el movimiento fino de los dedos y la 
mano se pierden parcial o totalmente Cuando el dar'\o del SNC (Sistema 
Nervioso Central) es grave se da la espast1c1dad que es una exageración 
permanente del refle¡o de estiramiento. Se observa que no puede abrir la 
mano y tiende a permanecer bloqueada con el pulgar en la palma" is 

Epilepsia: 
"La epilepsia no es una enfermedad en si, sino un signo o síntoma de algún 

desorden del sistema nervioso Se da en uno de cada 50 nir'ios y aparece 
generalmente antes de los 25 afies de edad Las convulsiones son el síntoma 
principal en todos los tipos de epilepsia ya que el cerebro no funciona 
correctamente por un corto tiempo dándose una perdida de control sobre los 
músculos, perdida de la conciencia. sentido y pensamiento" 36 

2.3.2 Discapacidades mentales. 

En este grupo encontramos las d1scapac1dades por un daño cerebral. ei cual 
influye en los problemas motores Asi mismo encontramos las que afectan las 
funciones del estado mental y a otras funciones más complejas de carácter 
emocional de contacto de la realidad 

Lento aprendizaje: 
·un niño puede tener problemas de aprendizaje, los cuales so pueden manifestar 
ya sea en la lectura. la escritura, el habla o en el grado de atención Entre las 
causas encontramos la privación de experiencias, la privación sensorial, la 
desorganización emocional y la disfunción neurológica en la cual encontramos el 

"KClf'Pl I /, I· .. U tC:'\.I J;.C'l.lltK9 \~"'l!J1Q\Of ~r3JJll'\.í.'.~ .. Ld GuaJllupc Argcntuu 11.186 
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retraso mental y los trastornos es~ecil1cos del aprend1za¡e, como son alteraciones 
de lenguaje, d1slex1a y d1sgralia" 1 

Retraso mental: 
"El retraso mental es una demora en el desarrollo mental de un nir'\o. su 
aprendiza¡e es más lento que el de los rnr'\os de su edad. Su clasificación es 
hmitrofe leve. moderada, severo y profundo Puede cuidarse por si mismo y ¡ugar 
un papel activo y responsable en la comunidad No es curable pero se le puede 
ayudar a progresar rápidamente" 3

' 

Parálisis cerebral: 
"Es una lesión 1rrevcrs1ble no progresiva del SNC (Sistema Nervioso Central) en 
un cerebro inmaduro, es originada durante las etapas prenatal, natal o pos-natal 
que trae como consecuencia trastornos motrices. aprax1a, problemas de lengua1e. 
convulsiones, deterioro de las funciones intelectuales y problemas de aprendizaje, 
defectos perceptibles. defectos sensoriales. problemas emocionales, conductuales 
y de personalidad" 30 

2.4 Rehabilitación integral. 

La rehabllltaclón Integral os definida como: ·un proceso continuo y coordinado 
!endiente a obtener la restauración máxima de las personas incapacitadas en los 
aspecto~ físicos. psíquicos. educacional. social, profesional, ocupac1ona! .Y 
ecunóm1co. con el fin rle reintegrarlos como miembros activos de la comun1aac ·-

2.4.1 Fases de la rehabilitación integral. 

/) Rehabilitación módica. 

"El punto de partida en todo proceso rehab1htatorio se 1mc1a con el aspecto 
médico: en el se pretende lograr la máxima restauración posible de las 
capacidades físicas y mentales por medio de tratamientos climcos, qu1rurg.cos 
y terapéuticos contando además con el apoyo de aparatos ortopédicos y la 
capacitación para su uso Dentro de esta fase cabe destacar la importancia de 
la terapia flsica. cuyo objetivo comprende el alrvio del dolor, el aumento de la 
circulación, la prevención y la corrección de incapacidades y la recuperación 
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maxima de la fuerza, la movilidad y la coordinación Ademas :Je que se 
establecen también la e¡ecución de pruebas eléctricas manvales para 
determinar la importancia de alteración de los impulsos nerviosos y de la 
energia muscular y de pruebas para precisar las aptitudes y func1ores a fin de 
facilitar al médico el establecimiento del diagnóstico y de registrar, los 
progresos efectuadas· • 1 

En la terapia física se utiliza la electroterapia, mecanoterapia e h1dro!erapia. en 
estos servicios se ulilizan los medios físicos. como el calor. el agua, la 
electnc1dad, masa¡es, e¡crc1c1os y mov1lizac1ón 
Dentro de esta etapa se incluyo la terapia ocupacional. en donde se ensel'\an 
algunas labores manuales que pueden desarrollar la creatividad ael hombre, 
destacando sus habilidades. 

Algunos autores destacan el tratamiento ps1cológ1co, corno otra etapa pero en 
este caso se encuentra incluida en la rehabilitación módica 

El tratamiento es desde el 1n1cio mismo del proceso, detenrnnandc os factores 
que influyen durante su rehabilitación para poder rnod1f1carlo> si en su 
momento dado alteran su proceso de 1ncorporac1ón 

En algunas ocasiones basta con la culminación de esta fase ¡:a·a que un 
discapacitado pueda integrarse nuevamente a su medio regresando a su 
traba¡o s1 ya contaba con alguno y que por alguna circunstancia tuv::; que de¡ar, 
o poder encontrar algún traba¡o de acuerdo a sus capacidades Pe·a en otros 
casos no es suficiente y se tiene que recurrir a la rehab1l1tac16n prc';;s·onal 

11) Rehabilitación profesional. 

La rehabr!rtacrón profesional es defrnrda por la Organizacrón lnter~acional del 
Traba¡o como • Aquella parte del proceso continuo y coo·: :'ado que 
comprenue el surnrnrstro de serv1c1os profesionales. espec1alment.:: :r.cntac1ón 
profesional. formación prolesronal y colocación en el empleo c;;st:nados a 
permitir una persona d1scapac1lada obtener y retener un empleo ac'=::.iado" " 

En muchas ocasiones cuando el indivit'uo sufre un accidente, o se e presenta 
una enfermedad, a pesar de contar con la atención adecuada i oportuna 
queda con secuelas irreversibles que no le permite regresar a s. empleo y 
realizar sus aclividades (si traba¡a) o para desempel'lar algún traba.o futuro en 
otros casos. 

'
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La rehabihtac1ón profesional ha sido muy poco desarrollada en América Lat,na 
En nuestro pais el Instituto Mexicano del Seguro Social es uno de los pocos 
que brindan este servicio 

Este proceso se inicia con Ja valoración del trabajador y tiene corno objetivo 
"Determinar cuales son las lu111tac1ones físicas o mentales y acompañar esa 
valoración de un anahsis del puesto de trabajo, en que e espec1f1que cuales 
~~n Jos requerimientos fis1cos y mentales para desarrollar su labor especifica 

Los estudios de valoración van a incluir principalmente la historia clínica. 
estudios de gabinete, ademas de otros estudios especializados dependiendo el 
caso 

Como punto de apoyo cuenta con proced1m1entos de rehabilitación fisica 

Tratamiento médico quirúrgico. 
Terapia fis1ca 
Terapia ocupacional 
Terapia de audición, voz y lenguaje. 
Adaptación de prótesis y aparatos ortopédicos 

La utilización de prótesis tiene gran importancia ya que en ocasiones basta con 
la correcta adaptación de las mismas, para que el individuo tenga uria 
rehabilitación pos1t1va 

Un aspecto también importante que se abarca en este proce.;o son os 
tratamientos de readaptación En dicho proceso ,;e busca la forma de que un 
ind1v1duo pueda desempeñar su trabajo a pesar de presentar una ltm•tac ón 
fisica, por medio de la adaptación y acondicionamiento de las herramienta; de 
trabajo y de la forma de uso de las mismas, tomando en cuenta las neces1daoes 
y posibilidades del ind1v1duo 

111) Rehabilitación social. 

·como parte del proceso de la rehab1l1tac1ón integral, pretende la mod1f1cac•ón 
de los aspectos sociales al promover un cambio de actitud de las personas con 
discapacidad y su familia. De igual forma promueve la participación de la 
comunidad en el proceso de rehabilitación, en la prevención de la discapacidad 
y en la integración social de las personas con discapacidad 

La rehab1htación debe responder a tres niveles 
a) Con la persona con discapacidad: en forma individual o grupal cuyo Objetivo 

se centra en sensibilizar a la persona con discapacidad para que acepte las 
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situaciones generadas por la discapacidad y con ello generar alternat1•,as 
de solución 

b) Con la lam1lra mediante la promoción de la partic1pac1ón de este núclec en 
la rehabilitación e 1ntegrac1ón de la persona con d1scapac1dad 

c) Con la comunidad promover la sens1b1lrzac1ón y part1c1pac1ón de la 
comunidad en el proceso de rehabil1lac1ón e integración de la persona con 
discapacidad" " 

2.5 Concepto de educación. 

Las definiciones ex1slentes sobre el término educación son diversos, dispares y 
aun conlrapuestos. Cada autor trata de responder desde su estatus v !al. 
crenlif1co, ideológ1c0 etc ,lo que lejos de oscurecer. enriquece el concepto Pero 
para el propósito del presente trabajo se tomó la definición del conceptc :le 
educación del Diccionario de C1enc1as de lil educación, el cual contiene un ser: do 
más completo de este concepto 

·La educación, factrcarnente es en pr1ncrp10 un procPso de 1nculcac:c" / 
as1m1lac1ón cultural. moral y conduclual Básicamente es el proceso por el cua' 1as 
generaciones jóvenes se incorporan o asimilan el patrimonio cultural de :os 
adultos Asegura. pue>. la superv1venc1a 1nd1v1dual (se adquieren p¡¡trc~es 

conducluales de adilptac16n) y grupal o colectiva (furmón tic rec;ip1tulilc ::~ y 
progreso cultural) Pero el t1echo rad1c¡i:n'e"!f' considerado es persoral y~ : · .. e 
ambas funciones se garanl11an por el proceso/producto de adqu1srcrón/perfe:: :in 
ce su personalidad Es fundamentalmente. proceso de aprend1za1e. q~.:: se 
1ust1f1ca en la indete~rn1nac1ón b1ológ1ca del hombre, al carecer de respJes:a,; 
ildecundas n las srtuac1ones vitales con que se encuentra (en el anrma :is 
piltrones de conducta le son proporc10,1ados por su estructura b101óg1cn) Es :or 
tanto. la educación un proceso necesa110 y legitimo para la superv11cnc1a IH,r· .i .. a 
ya que el hombre se ve obligado a aprender las respuestas para v1vrr, lo o ~e al 
rn1smo tiempo le h¡¡ce ser de un modo u otro ·~ 

E 1 proceso. exclusivamente humano, secuencralrnente puede describirse cor:- o el 
hombre que ya os (personeidad). va siendo (se va haciendo) segun se cond~:e y 
se va conduciendo segun va siendo La clave explicativa del proceso reside p~es. 
en la educab1lidad Asl, la educación es et proceso de construcción personal 
(también social, por tanto) de acuerdo con unos patrones referenc·a!es 
socioculturales El hecho educativo es en lodo caso una adqu1src 6n
transformac1ón opt1m1zante La educación. es por tanto. una realidad histórica ;no 
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natural) producida por el hombre y vinculada a su contexto sociocultural Asi. se 
explica la enorme riqueza semántica del concepto y la d1f1cultad de sintetizarla 

2.5.1 Características de la educación: 

a) Una influencia o contacto humano 
La educación requiere la presencia del hombre, que actúe como modelo como 
emisor y como interventor, lo que pos1bll1ta la emergencia de est;niulos, 
información, patrones u objetivos, normas conductuales, sanciones, puestas en 
acción, contextos congruentes etc , que permitan al educando elaborar-construir 
su personalidad de acuerdo con un patrón determinado. Es pues, en pr;mera 
instancia una intervención (directa o encubierta) de un hombre sobre otro ¡cabe. 
evidentemente, la interacción y la auto educación) 

b) Objet1vo-f111alidad 
Que oriente el proceso y la acción No es un proceso azaroso o descontrolado 
Por ello se distingue del mero acontecer b1ológ1co, social La inlencional1dad es 
sustanliva en el proceso educativo La educación trata de que el hombre se 
construya su personalidad de acuerdo con un patrón prefijado. por eso es un 
proceso intencional (la intenc1onalidad que reside en pnnc1pio en el educador, 
debe ser asumida progresivamente por el educando, para que sea autor de su 
concreta, s1ngul<1r e irrepetible pc1sonalidad) 

e) Perfecc1onam1ento u opt1r111zac1ón 
Ya que hace valer más al hombre al elevarle su nivel de deteríl":"ac1ón 
(autonomía) o libertad, porque le permite ale¡arse/desv1ncularse de las resp..,estas 
y liberarse de los estímulos, pudiendo proyectar (elegir/decidir) su conducta antes 
de realizarla. lo que supone un factor de control realizarla, lo qt-e supone u., 'aclor 
de control y prev1s1ón de consecuencias 

d) Proceso gradual. 
Que permite desde cada nrvel alcanzado aspirar los siguientes, de suerte aue en 
el proceso educatrvo se resuelve la d1alcct1ca facto (producto) rn fíeri (proceso) sin 
solución de continuidad. 

e) Proceso integral. 
Se refiere y vincula a la persona como unidad y no a dimensiones o sectores de 
ella. Es la persona (unidad radical) quien se educa Las expresiones diferenciales 
sólo indican subrayados o acentos de dimensiones, pero no-ruptura o parc1al1smo, 
porque todos ellos incluyen el proceso integral 
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f) Proceso activo. 
Del sujeto que se educa; sólo el hombre ·se construye• por su actividad. El 
educador promueve, interviene, pero no "educa·. Es la puesta en acción de la 
persona (actividad) la que genera el proceso educativo. 

g) Proceso temporal 
Se identifica con la vida, porque el hombre está y es permanentemente inacabado 
y su 'construcción" le ocupa su tiempo vital 

En el sentido amplio del término, se identifica con la socialización, en cuanto 
proceso de transmisión, de valores, normas creencias y comportamientos, pero 
generalmente, se sostiene que la educación es sólo parte de la socialización. 
En un sentido más restringido, el término educación designa todo acto o acción 
intencional, sistemática y metódica 

2.6 Concepto de joven. 

Como puntualiza Salvador Alvarado, al referirse al concepto de juventud, 
·estamos obligados a realizar múltiples precisiones, pues este varia según el 
espacio temporal y el lugar de que se trate. No es lo mismo ser un joven 
estudiante del ITAM, miembro de una familia económicamente solvente, ser 
habitante de una colonia residencial, que un joven desempleado de la Ciudad 
Nezahualcoyoti o de cualquier otro espacio marginal. Asl, determinados contextos 
sociales, como determinadas etapas históricas, marcan, realidades diferentes en 
relación con el concepto juventud, lo que determina que se trata de un concepto 
en continua elaboración en la que interviene una extensa gama de situaciones: 
condiciones económicas, sistema educativo, la familia, las políticas del Estado, las 
aportaciones de los propios protagonistas, y hoy, en la época de cambios 
vertiginosos e información continua y abundante que nos ha tocado vivir, influyen, 
de manera preponderante, los medios de comunicación de masas'.'6 

Ander Egg define este concepto como, 'el periodo de la vida humana que, según 
algunos autores, comprendlan entre la adolescencia y la edad adulta, y, que para 
otros, comprende desde la ninez hasta la madurez, con lo que incluyen la etapa de 
la adolescencia. Tanto desde un punto de vista fisiológico como psicológico, es un 
periodo bastante dificil de delimitar. Por otra parte, no coincide cronológicamente 
en ambos sexos: comienza antes y termina primero en la mujer que el hombre; 
hacia los 25 anos acaba en la mujer y alrededor de los 28 en el hombre, edades 
que, a su vez, varian con el clima, la raza, la herencia. el estado y el tipo de 
nutrición, etc.·. •1 

"ALVARAOO GARJllALOI, Salvador. "Jóvenes y drog11". Ed. Amanucruc M~uco. 1995. 
"ANDER EGG, ELrquod. "Di<eionario de Tr.ba¡o Soc:OJI" Ed. El Atrnro. Mé.,co. 1996. 
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La juventud como fenómeno soc1ológ1co. es un fenómeno 1nult1factor1al que no 
puede explicarse sólo por uno do los elomenlos que le conshluyen. pues cada uno 
de los factores se articulan e 1nterrelac1onan de forma tal que. en su con1unto, 
cond1c1onan los rasgos pa1t1culares do lo que interpretamos como 1uventud 

Mientras Salvador Alvarado a¡¡roga. "entenderemos en lo sucesivo a la juventud 
no sólo como un conjunto heterogéneo de grupos de edad sino 
fundamentalmente como una etapa del desarrollo de los 1nd1v1duos que está 
estrechamente vinculada a las cond1c1ones históricas. econórrncas. polit1cas y 
culturales de una sociedad dada Y más que referirnos a la ¡uventud en términos 
abstractos. os más port111enle aludir a las diferentes ·¡uventudes · como grupos 
sociales con realidades especificas. do acuerdo con sus estratos soc1oeconóm.cos 
de ongen, ocupación, rosidonc1a en la ciudad o campo, expectativas. formas de 
organización y mov1llzac1ón. y sus muy particulares marnfeslac1ones culturales y 
conductualos" 'º 

En relación con el carácter cronológico de la ¡uventud. aún a la fecha persiste una 
gran polémica La Orga1111ac1ón de las Naciones Unidas establece que la 
población ¡oven es la que va de los 15 a los 24 años de edad, a su vez en los 
paises de la comunidad europea el rango es de 15 a 29 años. y para algunos 
paises centroamcr1canos como. Honduras. es de 12 a 24. o de 10 a 24 en el caso 
de Costa Rica. en l<1nlo que para México, recientemente el penodo se ha 
extendido de los 12 a los 34 años de edad. (ver cuadro) 

CUADRO 

Periodo de edad para la delimitación juvenil y, edad 
en que se requiere la mayoría de edad. • 

Pal sos 

Comunidad Económica 
Europea 
Costa Rica 
Cuba 
El Salvador 
Honduras 
México 
Nicaragua 
Panamá 
Puerto Rico 

• N D. No Determinado 

0 lhiJcm 
"lbiJcm 

Edades 

15 a 20 
10 a 24 
15 a 24 
15 a 24 
12 a 24 
12 a 34 
15 a 29 
15 a 24 
15 a 29 

Mayor/a de odad 

N D 
18 
16 
18 
18 
18 
16 
18 
18 
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El problema de la 1uventud ha adquindo actualmente una 1mportanc1a singular la 
primera constatación que puede hacerse es la 1rrupc1ón de los ¡óvenes en 
proporciones que no llenen precedentes; nunca como ahora ha sido tan elevado el 
porcentaje de ¡óvenes en el mundo Este dato de tipo cuant1tahvo. basta ser'lalar 
quo el hecho de la ¡11ve11tud, aunque sólo sea corno consecuencia de un problema 
demográfico, merece ser considerado con particular atención 

Pero el problema no termina aqul, los jóvenes hoy no sólo constituyen la presencia 
del futuro sino que también la presencia del presente, que enfrenta y cuestiona 
Todo aquello que parecía inamovible (valores. pnncip1os, 1nst1tuc1ones), son 
puestos en tela de ¡u1c10 Más a(m hoy, los ¡óvenes discuten la sociedad en su 
totalidad y en sus rn1srnos fundamentos, y ya no quieren esperar a actuar después 
de su "formación" 

Para ellos, la lucha y la práctica constituyen el principal método de aprendizaje y 
éstas le plantean los problemas teóricos importantes y significativos. que no 
suelen ser los que formulan en los manuales o los que piensan en su 
profesor 

Las anteriores def1rnc1ones sobre ¡uventud perm1t1cron conocer el s1gn1f1cado de 
¡oven y con ello determinar las caracterist1cas de los part1c1pantes en el proyecto 
de 'Integrar ¡óvenes discapacitados rehabilitados en planteles educativos de nivel 
Medio Supenor·. y por encontrarse dentro del rango de edad que los ubica como 
¡óvcnes desde aspecto b1ológ1co 

Por otra parte la caracterización del grupo de ¡óvenes discapacitados rehabilitados 
de la región costa sur de Oaxaca esta influenciado por las condrc1ones históricas 
económrcas. polil1cas y culturales de su región, que determinan pocas 
oportu111dades de superación personal y educahvamente, tanto por sus carencia'\ 
econórrncas como de planteles educativos 
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CAPITULO 111 

de Proyecto de "Integración de un grupo 
jóvenes con discapacidad rehabilitados en 

Medio planteles educativos del nivel 
Superior". 

3.1 Antecedentes del Proyecto. 

Desde hace catorce anos, el Centro de Atención Infantil "Pina Palmera· A.C. (CAi), 
ha brindado atención a personas con discapacidad y sus familias en la región 
costa sur de Oaxaca, de ellas el 80% viven en extrema pobreza. el 60% son 
indlgenas Zapotecos y Chalinas. Desde entonces el CAi se propuso brindar 
atención a ninos con discapacidad con el objetivo de meiorar su calidad de vida y 
para lograrlo contemplo la rehabilitación y la educación 

A partir de este ob1et1vo se apoyó a n11"los con d1scapac1dad integrandolos en los 
planteles educativos rlel nivel Pnmana Cu<indo un niño con discapacidad 
ingresaba al Cl'.I pnra rec1b1r atención de terapia intensiva y su tiempo de estancia 
era prolongado, se promovía su cambio de escuela, para integrarlo a una más 
cercana al CAi y con ello se evitaba que interrumpiera su proceso educativo 

Del año de 1989 a 1994, a través del área de Trabajo Social se brindó asesoría 
académica a los n11io3 para la realización de sus tareas escolares La estancia del 
grupo en el CAi era de tiempo completo y solo en vacaciones acudían a sus 
comunidades parn visitar a sus familias. 

Para el año de 1994, algunos niños con discapacidad rehabilitados concluyeron 
sus estudios del nivel Primaria y pretendlan continuar con el nivel de Secundaria. 
no siendo posible realizarlo en sus propias comunidades, debido a la carencia de 
planteles educativos en esas zonas. además por la falta de recursos económicos 
de sus padres para solventar sus gastos Para atender esta necesidad. el área de 
Trabajo Social implementó un proyecto. con la intención de que este grupo de 
niños con discapacidad rehabilitados no interrumpiera su proceso educativo En el 
cual se contempló la participación de sus padres mediante Tequios (traba¡o sin 
sueldo) para el CAi, y el grupo de niños participaría en las actividades de limpieza 
del Centro. Por consecuencia, el tiempo de estancia de ellos se amplió El grupo 
estaba integrado por 11 jóvenes El tiempo de duración de este proyecto fue de 
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tres Mos, tiempo de duración del ciclo completo del nivel secundaria. El área de 
traba¡o Social fue la responsable de organizar, coordinar y evaluar el desempeno 
del grupo 

Como resultado de las evaluaciones parciales, algunos de los jóvenes, de¡aron de 
part1c1par en el proyecto por no obtener calificaciones aprobatorias. En tanto que 
los aquellos que continuaron, además de obtener buenos promedios en sus 
resultados escolares mostraban un compromiso y participación hacia el CAi. 
Este grupo pionero s1gnil1có para el CAi un apoyo y estimulo para los ninos con 
discapacidad de recién ingreso. 

Por lo anterior, el CAi ha a dado continuidad al proceso educativo por parte de 
ninos y jóvenes con discapacidad rehabilltados. 

3.2 Justificación. 

Los electos a los que so enfronta la persona con discapacidad van mas allá de los 
aspectos patológicos. La discapacidad suelo tener en la persona repercusiones 
psicológicas. sociales. educativas y laborales, según sea el caso. En la familia 
estas repercusiones van a establecerse como una disfuncionalidad en el 
desempeno del rol que le corresponde. además de las alteraciones dentro de la 
sociedad por el rechazo a que es sometido. asl como la falta de satisfactores a 
todas las necesidades de la persona con d1'icapacidad 

Por tal motivo, el CAi plantea dentro do su<; co¡ot1vos la rehabilitación integral de la 
persona con discapacidad. en la cual se contempla, lo flsico, lo psiqu1co, 
ocupacional y educativo, con la intención de incorporarlos como miembros activos 
a la sociedad Así, contribuyendo a los ob¡et1vos del CAi so ha promovido el 
proyecto para que nir,os adolescentes y ¡óvenes con discapacidad rehab11Jtados 
cont1núe11 su proceso educativo en los niveles de Pnmana y Secundana. 

Como resultado de ello. en 1997, el primer grupo de ¡óvenes concluyeron sus 
estudios del nivel Secundana. Si11 embargo surge la necesidad por parte del los 
propios jóvenes con discapacidad rehabilitados de continuar su proceso educativo 
en el Medio Superior, pero la situación económica precaria por parte de sus 
padres y la falta de planteles educativos del Nivel Medio Superior en la región 
costa sur de Oaxaca, limitaban ese propósito. Esta situación da origen al proyecto 
de Integrar un grupo de jóvenes con dlsc•p•cld•d reh•bllit•do• de I• cost• 
sur do Oaxaca en planteles educ•tlvos del nivel Medio Superior p•ra 
continuar su proceso educativo y que ello lncid• p•ra mejorar sus 
condiciones de vida. 

El proyecto para su realización, so traslada a la ciudad de Oaxaca por la falta de 
planteles educativos en la mencionada región. 
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3.3 OBJETIVOS 

OBJETIVO GENERAL 

Integrar un grupo de jóvenes con discapacidad rehabilitados de la costa sur 
de Oaxaca en planteles educativos del nivel Medio Superior para continuar 
su proceso educativo y que ello incida para mejorar sus condiciones de vida. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

Localizar un espacio fls1co en la ciudad de Oaxaca, para le estancia del grupo 
de¡óvenes 
Identificar un plantel educativo del nivel Medio Superior en la ciudad de Oaxaca 
que cubra las necesidades del grupo de jóvenes 
Organizar y realizar las 1nscr1pc1ones de los jóvenes en un plantel educativo del 
nivel Medio Superior 
Coordinar y organizar las act1v1dades generales del grupo de jóvenes durante 
el desarrollo del proyecto 
Supervisar en forma permanente el desernpeno del grupo de ¡óvenes durante 
su part1c1pac1ón en el proyecto 
Evaluar penód1carnento el desempeM escolar y las responsabilidades del 
grupo de ¡óvenes 
Lograr que los ¡óvencs con d1scapac1dad rehab1l1tados de la costa sur de 
Oaxaca acrediten y concluyan el nivel Medio Superior 

3.4 METAS 

Rentar un departamento con espacio para albergar a B jóvenes con 
discapacidad rehab1l1tados 
Ubicar un plantel educativo del nivel Medio Superior en la ciudad de Oaxaca 
Realizar los tramites para la inscripción de B jóvenes con discapacidad 
rehabilitados 
Realizar 20 reuniones periódicas, cada 15 dlas, con el grupo de ¡óvenes para 
organizar y supervisar las actividades generales 
Realizar una evaluación general al término de cada ciclo escolar. 
Que el 90% de un total de B ¡óvenes con discapacidad rehabilitados concluyan 
sus estudios del nivel Medio Superior 
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3.5 Caracterización del grupo de jóvenes con 
discapacidad rehabilitados. 

Trabajo Social es una profesión que interviene con los grupos sociales que 
presentan necesidades, carencias o problemas sociales por las desigualdades 
sociales existentes en una organización social detenninada, por ello es que 
promueve la organización de la población para satisfacer sus necesidades y lograr 
la adecuada actuación de esta en una sociedad en permanente cambio buscando 
con ello mejorar sus niveles de vida. 

Para incidir en estos procesos la intervención grupal juega un papel fundamental, 
Isabel Trigueros dice que "dentro del desarrollo comunitario se da un proceso de 
trabajo social de grupo, que se define como una técnica social que ayuda a los 
individuos a mejorarse en su funcionamiento social, a través de intencionadas 
experiencias de grupo; y a mejorarse más eficazmente con sus problemas 
personales, de su grupo y de su comunidad" 50 

La misma autora nos dice que el Trabajo Social de grupo ofrece un servicio 
consultivo para ayudar a los individuos a utilizar los recursos que tienen, este 
servicio debe de ser de tal forma que ayude a los grupos a conseguir sus propios 
fines sin menoscabo de su independencia o identidad; el trabajo social de grupo 
junto con el comunitario ayuda a los grupos a utilizar mejor sus potencialidades, 
encontrar recursos. elegir entre varias alternativas y promover la participación de 
sus miembros. 

Pcr lo tanto, la contribución que preste trabajo social debe responder a los 
ob¡et1vos de la rehabilitación integral incrustándose en la valoración, en el 
diagnóstico y en el tratamiento de las condiciones sociales que en su ámbito 
modifiquen la problemática que presenta. 

Sánchez Rosado menciona que un grupo es "la reunión más o menos 
permanente de vanas personas que interactúan y sé intermfluyen entre si, con el 
objeto de lograr ciertas metas comunes, en donde todos los integrantes se 
reconocen como miembros pertenecientes al grupo y rigen su conducta en base a 
una serie de normas y valores que todos han creado o modificado". 5

' 

La estructura del grupo de jóvenes con discapacidad se reflejó por la forma en que 
se relacionaron entre si, ya que para ello se se"alaron los lineamientos necesarios 
para actuar e interactuar: normas de convivencia (respeto mutuo, hora de llegada, 
etc.), roles de limpieza, elaboración de alimentos, administrar el recurso 
económico, compra de alimentos, el correo, pagos de luz y agua. 

"'l RIGEROS, h,ab<I :M~~µat~~JI~nl>A~d~Irlllti11 ~1aLC.qmunifNl!tmSIM9l'.Ílllien1g_~. 
l'd Siglo XXI. E1p.t\a. 1991 
"SANCI IEZ ROSADO, M.tnucl. '.:Ml!!l~~r. Ed Plan y Valdés. Mtxico. 1999. 
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Los ob¡etrvos y metas preestablecidos enfocados a su progreso educativo les 
permitió su superación acaderrnca y su independencia 

Este grupo de ¡óvenes con d1scapac1dad rehabilitados, se caracterizó por tener 
una organización formal previamente integrado al interior del CAi, ya que a partir 
que los n11'\os y ¡óvenes con d1scapac1dad han concluido con su rehabd1tac1ón 
física, el CAi al desarrollar la mhab1litac1ón integral a través de su estrategia de 
capacitación les brinda la oportunidad de continuar su proceso educativo dando 
origen a este grupo de jóvenes con discapacidad rehabilitados 

El funcionamiento del grupo, se caracterizó por e¡ercer las "funciones de ta-ea". ya 
que cada joven realizó acciones sobre labores previamente asignadas 
formalmente por el grupo, estrechamente relacionadas con el rol que cada ¡oven 
debla desemper'\ar, por tal razón. estas acciones no fueron aisladas. sino fueron 
interdependientes, o sea. complementarias de las acciones de los demás 
integrantes del grupo, lo que perm1t1ó lograr los objetivos y metas del mismo. que 
en este caso fue que los ¡óvenes concluyeran sus estudios del nivel Medio 
Superior satisfactoriamente y con ello continuar con su proceso educativo 

En tanlo que las funciones organizativas correspondieron al coordinador del 
proyecto, quien durnnlo todo el proyeclo organizó todas aquellas actividades 
operativas do parto do los ¡óvenes 

Como coordinador del proyecto desarrolló el tipo do liderazgo democrático el cual 
define Sáncho1 Rosado como "el rol ideal que puede asunmse en el traba¡o 
grupal. El intercambio entre el lider·coordmador y el grupo se realiza en forma de 
espiral permarcnio. do11Je S<~ l1c¡an los procesos de enseñar y npronder fer mando 
una unidad do alimentación y roal1mentac1ón ;'El cual perrn1tió un adecuado 
mane¡o de los enfrontarrnontos surgidos ¡11 interior del grupo, apoyado en la 
búsqueda de resoluc1onos a las ansiedades surgidas en las s1tuac1ores de 
conflicto, evitando con ello un retroceso en el proceso del grupo 

El coordinador del proyecto l11l0 uso du 1,1 superv1s1ón como apoyo p;ir;i :::ump;ir 
con sus funciones, la cual cons1st1ó en realizar reuniones periódicas cada 15 dias 
con todo el grupo en la ciudad de Oaxaca. en las cuales se manifestaban todo 
tipo de situaciones y problemas durante el desarrollo del proyecto, y entre todos, 
incluido el coordinador. intervenian para dar propuestas de solución. 

Gran parte de los grupos pasa por tres grandes momentos generales, pero por las 
caracterlsticas en que se conformó el grupo de jóvenes con d1scapac1dad 
rehabilitados, la dinámica de éste pasó directamente al momento de "Tarea·, ya 
que cada joven tenla clara su participación en los roles de traba¡o necesarios para 
lograr obtener las metas del grupo. Con este grado de maduración de par1e del 
grupo, se redu¡o la carga sobre el coordinador dt> la responsabilidad de las 
actividades planeadas Con olio el grupo pasó al s1gu1ente momento. "el proyecto", 

'' lhldcm 
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el cual consisitió cuando el grupo comenzó a plantearse Objelivos que van más 
alla del aqul y el ahora, trascienden la tarea 1nmed1ata, y todos los ;óvenes se han 
adaptado al trabajo de equipo, conociendo sus pos1b1hdades y hm1tac1ones, 
dehniendo un proyecto nuevo, que en este caso es el de ingresar al nivel Superior 
y con ello lograr culminar su proceso educativo 

A continuación se hará una descripción del papel o rol que desempel\aron los 
jóvenes con d1scapac1dad rctiabihtados en lo md1v1dual durante sc.J part1c1pac1ón 
en el proyecto 

Remaldo Vázquez C1pr1ano. desarrolló el papel de 1nic1ador y contr,buidor, debido 
a que fue uno de los jóvenes que siempre proporcionó ideas y a1ternat1vas para 
resolver los problemas o tareas del grupo 

lsaias Valencia Enriquez, ejerció el papel de estimulador, ya que por su carisma y 
por su d1nam1srno siempre incitó y motivó al grupo a la acción y a la toma de 
dec1s1ones para el logro de las tareas Aunque en el ultimo periodo asumió el 
papel de evaluador y con ello criticó y puso en duda la puesta en práctica de las 
propuestas de solución. tanto con respecto a ideas. procedimientos o hechos 

F1del 8ot1ó1quez l u¡an asur111ó papel de dar 1nformac,ón. ya que él a partir de un 
anál1s1s presentaba hechos con fundamentación teór•ca expenerc·al relacionada 
con el problema El inconveniente con él. fue que su par11c "ación fue muy 
reducida 

Miguel H1vc,ra Garc1a ocse111pe1\ó el p<Jf)el de tcc111co •2'1 procedir-· "'ntos sir tener 
una part1c1pac1on lllP a:t1va, se carac;tenzó µor t1acer cosas por 5, '"':l:smo a:er~1íls 
de las que ya tenia asHJn~das busc'1ndo con ello el bercf1c10 del gr ~oo 

Elida G Homero Ga1cia asumió el papel de 1nteg1,1dora, ya q.e aclaraoa las 
relaciones entre las diferentes ideas y sugerencias tratando CO'.l e ·o de re"1 <1rcar 
cuales son las mils pertinentes Al mismo t·em~o desarrc : el pape! de 
s111tet1zador. reuniendo las rdeas expuestas en ciertos mon1C'n:os a manera de 
si11tes1s de lo que se lleva avanzado en la tarea 

Hrcardo Ct1ávez . llevó a cabo el papel de técnico en procedrm1entos realizando 
actrv1dades por si rnrsmo, además de las que ya tenia asignadas buscando el 
beneficio del grupo 

Teresrta de Jesós Pérez García y Zorarda Hernandez Hernandez no 
desempeñaron un papel o rol de tipo grupal, partrc1paban ónicamente reahzando a 
sus actividades asignadas, más allá no participaban Por lo tanto el papel que 
desempeñaron fue de tipo individual, buscando ayuda, intentando obtener 
s1mpatla o aceptación del grupo o de algunos de los miembros a través de las 
expresiones de inseguridad, confusión o subestima 

56 



ESQUEMA GENERAL DE LOS -iOVENES PARTCIPANTES 

NOMBRE EDAD DISCAPACIDAD PROGRAMA 1 ESTRUCTURA NIVEL ESCOLAR NIVEL ESCOLAR 
FAMILIAR INICIO CONCLUYE 

Relnaldo Vizquez 22 Débil visual Ate:ic:ión medica Madre 1 • de preparatona 3• de preparatoria 
leipriano y prevención de 3 Hermanas 

ceciuera 2 Hermanos 
laalas Valencia 21 Secuela de pollo 1Rehab1l~.ac:ión Padre 1 • de preparatona 3º de preparatoria 
Enrlquez Físico Madre 

3 Hnas Y 2 Hnos 
Fidel Bohórquez 19 Epilepsia ¡control y manejo ¡Madre 1 • de preparatona 3° de preparatona 
~u jan :de ep1leps1a 2 Hermanos 

Miguel A. Rivera 20 H1poacús1co Atenc:é'n medica Madre 1 • de prepara tona 3° de preparatona 
~arcia 3 Hermanos 

2 Hermanas 
Ricardo Ctiavez 19 Epilepsia Control y manejo Padre 1° de preparatona JO de preparatona 
Martlnez de epilepsia Madre 

2 Hnas Y 1 Hno. 
IT eresata de Jesús 19 Secuela de pollo Rehab1lltac16n Padre 1 • de preparatona 1° de preparatona 
PérezG Física Madre 

1 Hnas. Y 3 Hno. 
iZoraada Hemández 20 Epilepsia Control y manejo Padre 1° de preparatona 1 º de preparatona 
Hemández de epilepsia Madre 

2 Hnas Y 5 Hnos 
~hda G. Romero 22 Secuela de pollo Rehabtlltac16n Padre 1° de preparatona 3° de preparatoria 
Garcla Fisica Madre 

3 Hnas Y 4 Hnos. 
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3.5.1 Caracterización del Trabajador Social como 
coordinador del Proyecto. 

Las acciones sociales contempladas en cualquier proyecto, macro o m1crosoc1al, 
requieren de la conjunción de esfuerzos de los sujetos sociales, ya sean éstos 
comunitarios o institucionales, hacia el logro de las metas y ob¡ehvos f1¡ados en 
consenso 

El trabajador social, como profesional cuya responsabilidad social es 1nc1d1r en los 
procesos de desarrollo social, no queda al margen de estos esfuerzos Su 
participación ha de contribuir a potenciar los recursos y capacidades de los su¡etos 
sociales de su intervención profesional 

En este sentido, participa de un proceso social en el que se 1dent1f1ca como parte 
activa del mismo, ya sea en apoyo a los líderes formales o naturales del grupo o 
como líder de los procesos 

Sánchez Hosado, nos señala que el liderazgo es "un proceso que estructura 
organiza y dlflge las acciones de un grupo social llac1il el cumplimiento de sus 
normas y el logro de sus ob¡etivo5" ~' 

El Traba¡ador Social asumió el papel de lider en el grupo de ¡óveries con 
d1scapac1dad rehab1l1tados, por esta r;uón constituyó el vinculo de unión y el e1e 
¡le acción del grupo de 1óvenes para lor¡rnr los ob1et1vos de estos 

Para estructurar, organizar y ¡J111gir las acciones clel gru¡:i<i el traoa1aGcr soc:al 
desarrolló dos capacidades bils1cas en e! l1der¡¡¡go en ¡:irirnl"' lugar. entender las 
necesidades de los miembros del grupo y a través de un consenso dar respuestas 
a estas Por otra parte. la conducción, que en este caso lue guiar los esfuerzos 
del grupo para lograr los ob1et1vos de este 

Por la labor desempeñada por parte del traba¡ador social dentro del CAi por largo 
tiempo, le perm1t1ó mtegrar e integrarse al grupo de Jóvenes con 
discapacidad ret1ab11Jtados interesados en continuar su proceso educativo. 
desarrollando el llderazgo de tipo democrático. que se caracteriza por lograr una 
constante productividad aun sin la presencia del líder. que por las características 
del proyecto, el grupo recibió la v1s1ta del coordinador cada dos semanas y durante 
este espacio de tiempo todo el grupo realizó las funciones asignadas por el 
coordinador, mismas que pcrrrnheron lograr los ob¡ehvos establecidos en cada 
visita el coordinador realizó reuniones en las cuales cada uno de los integrantes 
expresó sus necesidades y problemas. buscándose propuestas para resolver 
estas situaciones. lo que permitió que la tensión se descargara constantemente 

H lhiJcm 
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Y a partir de que el grupo fue superando todos los obstáculos en el desarrollo del 
proyecto generó un clima de sat1sfacc1ón. además de que perrrnt1ó el desarrollo de 
habilidades en cada uno de los ¡óvenes 

Este tipo de liderazgo también prop1c1ó la 1ndependenc1a de cada uno de Jos 
miembros a partir de la d1stnbuc1ón de funciones 

El traba¡ador social corno lider y rrnernbro del grupo que asigno las 
responsabilidades y promovió la puesta en común tanto de las decisiones como de 
las acciones del grupo De esta manera logró mantener la cohesión interna y Ja 
responsabilidad de cada miembro con los objetivos y metas comunes 

Este tipo de liderazgo requirió de un alto sentido de pertenencia y canales de 
comunicación abiertos que permitieron la part1cipac1ón activa de los miembros del 
grupo, disminuyendo asi la necesidad de concenlrar las funciones en el lider 

Por otra parte. en los procesos de desarrollo social el trabajador social debe ser 
capaz de contribuir a la formación de su¡etos sociales para que incidan en su 
comunidad, corno efecto multiplicador de Ja acción profesional; en este sentido se 
encuentran los Jóvenes, corno un sector de enormes posibilidades de desarrollo 
Esta misma visión la contempla el CAi. por esla razón se dio paso al presente 
proyecto. el cual pretende a futuro que los ¡óvenes con discapacidad rehabilitados 
sean un e¡emplo de independencia y superación a seguir por otros n11"1os y ¡óvenes 
con discapacidad 

A continuación se presenlaran los datos personales del Traba¡ador Social que 
coordinó el presente proyecto 

Nombro: Moisés Zu"1ga Pelcastre 

Edad: 36 años 

Cursó la Licenciatura en Trabajo Social en la Escuela Nacional de Trabajo Social. 
de Ja UNAM, realizó sus prácticas institucionales en el Instituto de Medicina de 
Rehabilitación; sus practicas comunitarias las llevó a cabo en la comunidad de 
Lomas de Tarango, Co!. Las Aguilas, Delegación Alvaro Obregón, participando en 
el programa de familias; prestó su servicio social en la Casa Hogar ·Los Fresnos·, 
Col. Tlalpan, Delegación Tlalpan, se inició laboralmente en la Dirección General de 
Servicios Urbanos del D F . participando con la comunidad de pepenadores de 
Santa Fe en los programas de familias y alfabehzac1ón, del mes de julio de 1989 al 
mes de mayo de 1990, a partir del 20 de ¡urno de 1990 ingresó al CAi laborando 
primeramente corno voluntario durante tres meses. posteriomnente como 
Trabajador Social del CAi hasta la fecha 

59 



3.6 ETAPAS Y ACTIVIDADES 

En este apartado se describirá el desarrollo del proyecto, el cual se encuentra 
conformado por el diagnóstico y tres periodos, que abarcan desde Junio de 1997 
hasla juho de 2000, Cada periodo comprende un ciclo escolar, lo que permitió 
realizar una evaluación parcial al término del mismo 

Diagnóstico 

Como parte de los ob¡et1vos del CAi, se encuentra la rehab1htac1ón integral de las 
personas con d1scapac1dad, y ésta contempla la integración de personas con 
d1scapac1dad en el área educativa. 
Por lo tanto, se llevó a cabo un diagnóstico con el grupo de ¡óvenes con 
discapacidad rehabilitados residentes en el CAi, que están por concluir el ciclo 
escolar en el nivel de Secundaria: este diagnóstico se realizó al interior de las 
1nstalac1ones del CAi, en el mes de junio de 1997 mediante entrevistas informales 
y un cuestionario d1se~ado por el Trabajador Social. En estas reuniones cada 
¡oven expresó sus necesidades y la forma en que podrlan retribuir el apoyo 
brindado por el CAi durante el desarrollo y al concluir el proyecto: de igual forma 
se actualizó el estudio soc1oeconórnico de cada una de las familias de los ;óvenes 
De este e¡erc1c10 se desprende lo siguiente 

S1tuac1ón económica precaria por parte de los padres de IM ¡óvenes 
Carenc1¡¡ ele inst1tuc1ones edl1cahvas del nivel Medio Superior er 'ª región 
costa sur do Oaxac¡¡ 
Necesidad por parte del grupo du Jóvenes con discapacidad re~ab1htados 

residentes en el CAi de continuar con su proceso educativo en el n .. el Medio 
Superior. que les permita continuar con su formación académica y con ello ser 
aun más 1ndepend1entes 

Por todo lo anterior se propuso que el proyecto se desarrollara en la ciudad de 
Oaxaca por contar con planteles educativos del nivel Medio Superior. Esta 
estrategia traería como consecuencia una mayor independencia y una apertura 
de su v1s1ón sobre la vida de parte de los jóvenes con discapacidad rehabilitados. 
Por otra parte, el CAi cuenta con un fondo económico para becas, destinado para 
aquellas personas con discapacidad interesadas en capacitarse y con ello lograr 
una mayor independencia y mejorar su nivel de vida. 

A partir de que el Trabajador Social obtuvo el diagnóstico sobre la situación del 
grupo de jóvenes con discapacidad rehabilitados de la región costa sur de 
Oaxaca. se abocó a la realización de la siguiente etapa, que es la programación, 
en la cual se hará uso de los procedimientos y técnicas mediante las cuales 
organizará el coniunto de acciones y actividades tendientes a alcanzar las metas y 
objetivos determinados comprendidos en tres periodos. 
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PERIODO: JULIO DE 1997 A JULIO DE 1998. 

Programación de actividades y tareas. 

Recepción de soltc1tud de becas y contratos 
Actualizar expedientes 
Ubicar un espacio físico que albergue al grupo de Jóvenes (8 personas) durante 
su estancia en la ciudad de Oaxaca 
lnscnbir a los Jóvenes en los planteles educativos del nivel Medio Supenor 
Organizar al grupo de 16venes para establecer las responsabilidades por 
participar en este proyecto (roles de coord1nac16n de grupo cada 15 dias, roles 
de limpieza, elaboración de alimentos etc ) 
Trabajo de grupo reflexión sobre los derechos y responsabilidades oue cada 
)Oven adquiere al part1c1par en el proyecto 
Organizar actividades del grupo de Jóvenes para los periodos de vacaciones 
Programar exámenes médicos a todo el grupo de 16venes 
Recaudación de fondos a través de un "Bazar de ropa" 
Supervisar permanentemente todas las actividades realizadas por parte del 
grupo de jóvenes cada 1 ~i dias en la ciudad de Oaxaca 
Evaluar al final del pe1iodo el desempe~o por parte de los Jóvenes 

Ejecución. 

Agosto 
El área de 1 raba¡o Soci;il rt)C1b16 8 sol1c1tudes para part1c1pm en el proyecto por 
parte de los ¡óvcnes con discapacidad rehabilitados y después de analizarlas, se 
realizaron 8 contratos (becas) con los mismos, los cuales fueron respaldados por 
parle de los padres de ellos. quienes de igual forma f1rrnaron los contratos Todu 
est.i 1nformac16n se 1nte~¡ro 1:n expedientes, que también contenían copia de los 
documentos personales y escolares 
Como rcsponsab!e del p1oyeclo me traslade a la ciudad de Oaxaca para corisegu11 
el espacio físico (departamento), en el cual se hospedarla el grupo de Jóvenes, e1 
cual se localizó en la calle de Villa Hermosa # 400, Colonia Santa Rosa Este 
espacio fue prestado por parte del presidente del grupo del Club de Rotanos de 
Oaxaca 
De igual forma se ubico el plantel educativo del nivel Medio Supenor, la 
Preparatoria No 7. en la calle de 20 de Noviembre sin. Col Centro de la ciudad de 
Oaxaca 
Se adquirieron los muebles necesarios para acondicionar el departamento 
Algunos se obtuvieron a través de donaciones particulares y otros fueron 
adqumdos mediante compms con dinero proporcionado por et CAi Posteriormente 
se acompañó al grupo de ¡óvenes para su inscripción en el plantel educativo, por 

61 



lo que para el fin de mes el grupo de Jóvenes se trasladó a la c1uoaü de Oaxaca 
para dar in1c10 al ciclo escolar de 1997-1998 

Septiembre 
Se organizó con el grupo de Jóvenes las actividades de limpieza y e1aborac1ón de 
alimentos por medio de roles, también se designó al coordinador de grupo, el cual 
tenla la responsabilidad, administrar el dinero para los gastos diarios, revisar el 
cumplimiento de las responsabilidades de cada 1oven e informar al coordinador del 
proyecto los resultados de las actividades cada 15 dias. al término ae ese tiempo 
se designaba a otro joven para esta función 

Octubre 
Se realizó un traba10 con el grupo de 1óvenes, con la finalidad de que cada uno de 
ellos hiciera una reflexión sobre los derechos y responsab1l1d a des que se 
adquieren al participar en el proyecto Corno resultado de esta actividad. se 
enlistaron todos los derechos a que son acreedores, de igual forma se hizo con las 
responsabilidades Cada 1oven comprendió que para rec1b1r esos derechos. 
primero deben cumplir con sus responsabilidades 

Noviembre 
Se proporc1ono información sobre lo acontecido con el fenón'eno natural. el 
huracán "Paulina·, que devastó gran parte de la región costa sur de Oaxaca. asi 
corno los destrozos causados al CAi. en el cual los daños est1n,aJJS fueron :Je! 
70% a 80% de perdidas materiales al interior ne las 1nstalnc1ones :; " 111ngün da·\o 
llsico para el personal y usuarios del mismo; de igual forma no se •e cortaba danos 
físicos por parte de los familiares de los Jóvenes Aunque estos oesearon v1s1tar a 
sus familias, no fue posible por los dar~os causados a las carreteras 
Se organizaron las act1v1dades en las que part1c1parian tos Jóve..,es durante 'as 
vacaciones de d1c1ernbre, las cuales cons1st1rian en reali.rnr -''ª limpieza y 
restauración de las 1nstalac1ones del CAi, causadas por el hv o; :jn "P;:iul "3 

apoyar en las áreas de cocina, mantenimiento Y también v1s1tarc·· a sus fam: as 
en sus comunidades 
Por tas consecuencias originadas por et huracán, se suspend10 a act1v1dao oe 
compartir su experiencias sobre su estancia en la ciudad de Oaxa~a con el grupo 
de nir'los con discapacidad residentes en et CAi, así corno con sus hermanos Se 
pospuso para el periodo siguiente de vacaciones 

Diciembre: 
Los jóvenes varones participaron en la limpieza de las instalac1ores del CAi. asl 
corno de la restauración del cerco que lo rodea y las muieres participaron en la 
preparación de los alimentos y limpieza del área de cocina y cernedores. Del 24 
de este mes al 2 de enero se trasladaron a sus comunidades para conv1v1r con 
sus familias. 



Enero 
Todo el grupo se reincorporó a sus actividades escolares en la ciudad de Oaxaca 
Se contactó un médico particular, para que se practicaran exámenes médicos a 
lodo el grupo de jóvenes Los estudios revelaron. que dos jóvenes presentaban 
p11nc1p1os de tuberculosis. Para confirmar esto resultados, los jóvenes fueron 
canalizados al Hospital C1v1l de Oaxaca. que depende de la SS A .. en el cual 
nuevamente se les realizó otro examen médico, los resultados de estos revelaron 
que ningún Joven padecla principios de tuberculosis En tanto que los Jóvenes con 
epilepsia reciben su medicamento por parte del CAi. 

Febrero 
El grupo de Jóvenes realizó la actividad de un "Bazar" (venta de ropa y articules 
usados) con la finalidad de generar recursos económicos al proyecto y con ello 
promover la independencia de los Jóvenes Los resultados no fueron los esperados 
por parte del grupo, ya que poca gente acudió para comprar. Sugirieron 
1111plemenlar otras actividades para el mismo propósito 

MJr.lO 
Durante este mes se realizó una evaluación parcial para conocer la situación 
general de parte de los iovenes durante su estancia en la ciudad de Oaxaca 

Presupueslo mensl1al la cantidad de dinero otorgada para los gastos dianas 
del grupo hasta ahora es suf1c1ente. solo se les sug111ó surtir la despensa para 
E:v1tar la5 con1pras parciales y con ello generar un ahorro de dinero Sobre la 
a~t1v1clad de recaud¡¡r fondos por parte del grupo de Jóvenes. intentaran otra 
a1ternot1·Ja 
Situación escolar dos Jóvenes requieren de apoyo en las materias de 
rnilternát1cas y fis1ca, se buscó la alternativa para cubrir esta necesidad El 
resto del grupo no leniil problemas con sus matonas 
En el caso de los 16venes que ut11Jrnn muletas para caminar, expresaron, que 
aunque en la csr.uc1a utilizan escaleras para trasladarse a los diferentes 
salones. no ha representado un obstaculo para que ellos realicen sus 
act1v1dades En tanto que el 1oven con debilidad visual presentó problemas con 
un profesor. que quiere no aplicarle los examenes en forma oral. por to que me 
entrevisté con el profesor para explicar la s1tuac1ón de este ioven sobre la 
d1scapac1dad que padecla, asl como. de las alternativas para evaluarlo, 
comprendiendo, acccdr6 a aplicar los exámenes en forma oral 
Actividades recreativas los Jóvenes con secuela de poho se han integrado a 
tas achvidades que organiza el DIF. en espec1f1co. basquetbol en silla de 
ruedas. natación, competencias en sillas de ruedas 

Por otra parte. se organizaron las actrvidades del grupo para el periodo de 
vacaciones de Semana Santa, las cuales cons1strrian en apoyar en la limpieza de 
las áreas libres del CAi. en el área de mantenimiento, huerta cocma y el taller de 
carpmteria. 
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Abril· 
Durante el periodo vacacional, el grupo realizó las actividades programadas las 
mujeres participaron en el área de cocina con la elaboración de alimentos y lavado 
de trastes Los Jóvenes varones part1c1paron en la huerta, en Ja siembra de 
hortalizas, que se destinaran para el autoconsumo del CAi, de igual forma lo 
h1c1eron en taller de carpinterla con la elaboración de muebles. 

El grupo de Jóvenes finalmente se reunió con el grupo de niños con d1scapac1dad 
que reciben atención por parte del CAi, también part1c1paron sus hermanos. con el 
obJellvo de compartir sus experiencias sobre su experiencia en la ciudad de 
Oaxaca. expresaron que el cambio de residencia para conlinuar con su proceso 
educativo ha sido un reto para todos ellos. debido a que se han enfrentado a las 
caracterlst1cas de la ciudad, que son totalmente diferentes a la región de la costa, 
por e¡emplo, el ritmo do la ciudad, el transporto, la le¡anla de sus familiares y de 
todos sus amigos, el no tener cerca personas adultas que los apoyen. Pero que 
todo eso lo han superado a partir de que tienen la intensión de superarse, tanto en 
lo acadóm1co, en lo personal, actualmente ya se encuentran adaptados a la 
ciudad Todos concluyeron, que este resultado ha sido porque todo el grupo de 
¡óvenes se han apoyado mutuamente en los momentos de d1f1cultad. La reunión se 
concluyó con la exhortación de parte de los Jóvenes hacia los niños. para que 
continuen con su proceso de rehab1htac16n y superándose con sus estudios. ya 
que todo es posible siempre y cuando se lo propongan, y que ellos están para 
apoyarlos Para los s1gu1enles periodos de vacaciones se continuaran con estas 
reuniones 

Mayo 
Durante este mes, el coordinador del proyecto v1s1tó al grupo para supervisar su 
desempeño durante el mismo. ya que no hubo act1v1dades previamente 
programadas. por lo tanto los ¡óvenes informaron sobre el desempeño de sus 
responsabilidades al 1nter1or del departamento, que en esta ocasión el dinero para 
los gastos han logrado utilizarlos racionalmente y la limpieza de todo el 
departamento se mantuvo 

Jumo 
Esta fue la ultima v1s1la de pa1te del coordinador del proyecto al grupo de 1óvenes 
para supervisar sus act1v1dades En esta ocasión no fue suficiente el dinero debido 
a que necesitaron entregar trabajos escolares de fin de curso, lo que generó 
gastos no previstos Para resolver esta situación los jóvenes solicitaron crédito a 
una papelería cerca de su dom1c11io. Y la responsabilidad del coordinador del 
proyecto fue solicitar dinero al CAi para enviarlo a los ¡óvenes para el pago a la 
papeleria También se programaron las aclividades del grupo de Jóvenes para el 
periodo de vacaciones, las cuales consistieron en la realización de la limpieza y 
"chaponeo" (corte de hierba) de las instalaciones del CAi, y apoyo en el área de 
cocina, asl como su part1cipac1ón en el "Campamento de Verano· como apoyo en 
el maneJO de grupo de niños con discapacidad de las comunidades 



EVALUACIÓN 

Superv1s1ón 
Para supervisar las actividades del grupo de jóvenes, se les v1s1tó en la ciudad de 
Oaxaca cada 15 días, y se organizaba una reunión con todo el grupo, en la cual se 
revisaba la uhhzación del dinero durante este lapso, coordinador de grupo 
entregaba un informe de todos los gastos con sus correspondientes notas o 
facturas, lo cual permitió un adecuado manc¡o del dinero; para los gastos extras. 
en cada reunión lo manifestaban y se les proporcionaba (libros, v1s1tas a 
b1bhotecas, elaboración de traba¡os escolares) 
Se revisaban las de limpieza, que en este caso, si se realizó, aunque esta no se 
mantuvo del todo 
En cuanto a la conducta del grupo de ¡óvenes. cada quién expresaba lo que sentía 
que afectaba la conv1venc1a del grupo, que durante este periodo no se presentó 
ningún problema mayor. solo malos entendidos que se resolvieron facilmente 
De igual forma se les mantuvo informado sobre todas las act1v1daaes y 
acontec1rrnentos ocurridos en el CAi y con sus far111has 
Estas reuniones pcr1111t1eron organizar y planear las act1v1dades de los ¡ó>enes 
durante todo este periodo 
Este espacio fue utd1¿ado tamb1en para que cada ¡oven expresara las d1f1cu1taaes 
y necesidades que se les presentaban durante su estancia en la c1udaa de 
Oaxaca y entre todos se proporcionaron propuestas de solución 
Al final de la reunión, se entregaba al coordinador del grupo el dinero para los 
gastos de lo~ s1gu1entes 1 ti di as 

Evaluación final 
üuho) 

La evaluación perm1t1ó 1dent1f1car los aciertos y errores que se presenta1on en el 
proyecto, los aspeclos que tuv1e1on que me¡orarse. así corno los f¡:¡ctorc~, -iue 
influyeron en los resultados 
La evaluación se dio en dos sentidos académico. que representó el seguur.ento 
sobre los avances de los ¡óvenes en sus estudios, y sobre el procoso do grupo, 
donde se evaluó el comportar111ento, conducta. actitudes. responsab1hdad de los 
jóvenes asl como del limpieza del departamento 

Académica: 
Criterios resultados obtenidos del ciclo escolar 

Proced1m1ento 
Clave: EMSJD01 (Estudiantes del nivel Medio Superior Jóvenes con 
Discapacidad- Periodo Primero) 
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Fecha 24-07-98 
Nombre E valuación del ciclo escolar 1997-1998. 

1 - El Traba¡ador Social revisaba cada tres meses las calificaciones a todos los 
¡óvenes para conocer el aprovechamiento de cada uno de ellos 
2 - Los ¡óvenes compartlan al Traba¡ador Social los problemas que se 
presentaron en el aprendizaje de sus materias. asl como de las dificultades para 
su integración en el plantel educativo 
3 · El Traba¡ador Social ¡unto con el grupo de ¡óvenes proporcionaban propuestas 
de solución 
4 · Al finalizar el ciclo escolar se cote¡aban las boletas de calificaciones de todos 
los ¡óvenes para conocer su rend1m1ento final académico 
5 · El Traba¡ador Social realizaba un informe de las cahf1cac1ones obtenidas por 
los ¡óvenes durante el ciclo escolar 1997-1998 y presentaba a la Coordinación 
General del CAi dicha información 

Resultados 
Seis jóvenes (5 varones y una mu¡er) obtuvieron cahf1cac1ones aprobatorias. 
continúan en el proyecto Otras dos ¡óvenes mu¡eres no obtuvieron cahf1cac1ones 
aprobalor1as, de¡aron de participar en el proyecto 

Proceso do grupo 
C11terios 

La atmósfera del grupo 
La 1ntervenc1ón del grupo 
L<l comunicación dentro del grupo 
L ¡i intervención de los part1c1pantes 
E.1 dcsempe~o de los roles 
La aceptación de las normas establecidas 
La comprensión de los tenws tratados. 
La mod1flcac1ón de conductas de la vida diaria. 
Proceso de socialización de los participantes. 

Procedimiento 
Clave: EMSJD01 
Fecha: 24-07-98 
Titulo: Evaluación del proceso de grupo durante el ciclo escolar 1997-1998. 

1 - El trabajador Social y los ¡óvenes con discapacidad rehabilitados 
establecerán los cnterios para desarrollar el proyecto en un atmósfera de grupo en 
optimas condiciones. 
2 - En el desarrollo del proyecto los jóvenes con discapacidad rehabilitados y el 
Trabajador Social responsable determinaran los canales de comunicación más 
adecuados para el desarrollo el proyecto 
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3 - El Trabajador Social determinará el desempeño de los roles por parte de tos 
jóvenes con d1scapac1dad rehabilitados 
4.- El Traba¡ador Social y el grupo de ¡óvenes determinaron las normas a seguir 
para el me¡or desarrollo del lraba¡o 

Resultados 
Al inicio de este primer periodo el ambiente del grupo fue de entusiasmo, ya que 
iniciaron una etapa de vida diferente a la v1v1da en las comunidades rurales y por 
tener la oportunidad continuar con su proceso educativo 
La mayorla de los ¡óvenes tenlan claros los objetivos y melas del proyecto, a 
excepción de las dos jóvenes que de¡aron de part1c1par 
Se obtuvo un ambiente de cordialidad, respeto y compal\errsmo dentro del grupo 
Todos los miembros del grupo participaron en la asignación de responsab1l1dad y 
las normas de convivencia dentro del grupo, así como en el CAL 
Se establecieron canales claros de comunicación mediante la expos1c1ón de ideas, 
necesidades y problemas a través de las reuniones de trabajo con la part1cipac1ón 
del coordinador y aún sin ésta 
Se asignaron responsab1hdades claras y precisas. así como las funciones de 
lraba¡o del grupo (limpie.za, preparación de al11nentos, etc.) 
Todos los integrantes estuvieron de acuerdo con el establec1m1enlo de normas y 
principios necesarios para la optima convivencia del grupo. 
Durante este periodo sólo se 1mpart1ó el lema de "derecho!: y responsabilidades" 
adquiridos por cada ¡oven al part1c1par en el proyecto, el cual perm1h6 que cada 
uno de ellos estuviera conc1ento que para obtener estos derechos. primeramente 
tendria que cumplir con sus responsabilidades 
Este grupo ya se encontraba 1nlegrado previamente a! in1c10 del proyecto. y por la 
corw1venc1a diaria y la responsabilidad compartida reafirmó la 1ntegrac1ón del 
grupo, lo cual permitió su integración a la sociedad. 
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PERIODO: Julio de 1998 a julio de 1999. 

Programación 

Para dar continuidad al proyecto se contemplaron las siguientes lineas de acción: 

Renovar los contratos de las becas de los jóvenes que continúan en el 
proyecto y complemenlar los expedientes correspondientes 
Reinscrib1r al grupo de Jóvenes en el plantel educativo del nivel Medio Superior. 
Reorganizar las act1v1dades de los Jóvenes al interior de departamento 
Organizar la parhc1pac1ón del grupo de jóvenes con el CAi 
Organizar un taller sobre nut11c1ón para el grupo de Jóvenes 
Implementar un taller sobre sexualidad para el grupo de Jóvenes 
Organizar las actividades del grupo de Jóvenes para los periodos vacacionales. 
Organizar la rev1s1ón módica del grupo de Jóvenes 
Promover la part1c1pac1ón del grupo de ¡óvenes en el curso 1mpart1do por 
CEMYF (Cent10 de la muier y la familia) sobre el tema de sexualidad 
Supervisar en forma permanente las act1v1dades realizadas por parte del grupo 
de Jóvenes rnda 15 días, en la ciudad de Oaxaca 
Evaluar al final del periodo el desempeM general por parte de los Jóvenes. 

EJECUCION 

Agosto 
Se renovaron los contratos de becas con los jóvenes que continuaron en el 
proyecto que para r.ste segundo periodo son un total de 6 jóvenes. 5 varones y 
una muier De igual forma tanto ellos como sus padres firmaron los contratos 
Los expedientes de los Jóvenes se complementaron con los documentos 
escolares 
Para fin del mes todo el grupo nuevamente se trasladó a la ciudad de Oaxaca para 
re1nscnb1rse, en esta ocasión ya en forma independiente, en su plantel escolar y 
para realizar la limpieza del departamento. 

Septiembre. 
Al inicio del mes se reorganizaron las actividades al interior del departamento 
roles de limpieza, elaboración de alimentos y se asignó al coordinador de grupo 
para las siguientes dos semanas Como respuesta de una necesidad expresada 
por parte del grupo en el antenor periodo, se promovió la part1c1pac1ón del mismo 
en el Centro para Desarrollo Integral de la Juventud ubicado en la ciudad de 
Oaxaca. Unicamente participaron 3 jóvenes varones, quienes más lo requerlan, el 
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resto del grupo no lo h1rn por falta de recurso económico Como resultado de esta 
part1c1pac1ón. ellos obtuvieron una mejor confianza de si mismos y mejoró su 
autoestima, esto se reflejó en su rendimiento escolar 

Octubre 
Se realizó con el grupo de jóvenes una reurnón para realizar una reflexión grupal e 
ind1v1dual, sobre su estancia en la ciudad de Oaxaca después de un año De la 
reunión se obtuvo que a pesar de enfrentarse a una sene de obstáculos fis1cos. 
como son, uso de camiones urbanos, cruce de calles con circulación rápida de 
automóviles, el clima de la ciudad y otro tipo de obstaculos como, integrarse con 
los vecinos de su colonia y compal\eros de su escuela. adaptarse al nivel 
académico de esta zona, que es más elevado en comparación con el de la costa. 
enfrentarse a una lejanla mayor de su familia y amigos, de enfrentar las 
circunstancias como grupo sin compañia de personas adultas Todos co1nc1d1eron 
que lo más importante para superar estos obstaculos, ha sido su meta por 
superarse académicamente. la beca proporcionada por el CAi es una oporturndad 
que no pueden desaprovect1ar. que el grupo ya se encontraba integrado, la 
supervisión permanente por el coordinador del proyecto. quién ha proporcionado 
el acompañamiento necesario y la oportunidad de apoyar en la resolución de 
problemas, gracias a ello han logrado superar las d1f1cultades que se les han 
presentado y eso les dio mucha confianza para continuar con su estancia en esta 
ciudad, asl como, con su proceso educativo y su independencia 

Noviembre 
De igual forma. como parte de una neces1daci expresada por parte d~t g.upo de 
jóvenes. se implementó un taller sobre nutr1c1ón, otorgado por una nutriologa de la 
ciudad de Oaxaca, quién les remarcó la importancia de una alimentación 
completa, variada y balanceada También les proporcionó recetas sencillas para la 
elaboración de alimentos 
Para el fin de mes, se reorganizaron las act1v1dades en que part1c1parian el grupo 
de jóvenes en el próximo periodo vacacional del mes de d1c1ernbre 

Diciembre 
El grupo de jóvenes part1c1pó en la limpieza de las áreas comunes del CAi. en la 
elaboración de alimentos en la cocina, lavado de trastes. en el taller de carp1nteria 
apoyaron en la elaboración de muebles. en el área de la huerta colaboraron en la 
elaboración de la composta orgánica y siembra de hortalizas. Nuevamente se 
reunieron con el grupo de niños con discapacidad y algunos de sus hermanos 
para compartir sus experiencias de su estancia en la ciudad de Oaxaca, en esta 
ocasión expresaron que han adqu1ndo mayor responsabilidad y confianza y que 
están motivados para continuar superándose. ya que ahora tienen más opciones a 
diferencia de cuando se encontraban en la costa De igual forma exhortaron a todo 
el grupo de niños para que continúen con su trabajo de rehabilitación y sus 
estudios. Y también acudieron para vrsitar a sus familias 
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Enero 
Nuevamenle se realizó un chequeo médico a lodo el grupo de ¡óvenes en el 
Hospital C1v1I de Oaxaca, como resultado do ello, en esla ocasión. ningún ¡oven 
presentaba problemas de salud 
En el caso de los Jóvenes con epilepsia. conhnúan rec1b1endo su medicamento 
pen6d1camenle por parte del DIF, con las recomendaciones que ya conocen, de 
no de¡ar de !ornarlo sin ningún molivo 

Febrero 
El grupo do ¡óvones part1c1pó en un curso sobre sexualidad en las 1nslalac1ones de 
CEMYF (Cenlro de la Mu1er y la Familia), con la inlenc1ón de ellos adquieran un 
me1or mane10 de su sexualidad Todo el grupo concluyó el curso y so les 1nv1ló 
para part1c1par en airo curso, el cual osla diseñado para formar promolores sobro 
esle tema 

Marzo 
Para esto mes no hubo act1v1dad programada en particular. por lo tanlo. se realizó 
la suporv1s1ón de costumbro, en la cual se informó que la cantidad de dinero 
asignada par;i los gastos d1;i11os del grupo es 1nsulic1ente, como propuesta a esta 
s1luac1ón. se recomendo un c111d..idoso rnane¡o del dinero y corT'prar en los lugares 
con más ba1os precios. ya que por el momento no se podia 1ncremenlar el 
presupuesto, por la d1fic1l s1luac1ón económica que alravesaba el CAi. 
Por olra pa11e se planearon las act1v1dades del grupo para el período de 
vacaciones del rnos de abril. que en este caso par11c1parian en ei proyecto de la 
s1ernbrn de papaya, or~an11atfa por el área ele la huerta, cuya f·nal1dad es la de 
generar recursos econó1111cos al CAi 

Abril 
De acuerdo a lo plilnteado. el grupo de Jóvenes part1c1pó en el proyecto de la 
siembra de papaya realizando las s1gU1entes act1v1dades l1n·p:a de terreno o 
1nslalac1ón del s1slema h1draulico. La part1c1pación del grupo fue determinante en 
esta actividad. ya que esta etapa del proyecto lenía que estar terminada antes del 
1111ció de la temporada de lluvias. y para lograrlo. traba¡aron los sábados y 
domingos que limitó el l1empo do v1s1ta a sus familias; en el caso de la ¡oven mu¡er 
participó en el área de la cocina 

Mayo 
Durante eslo mes se visitó al grupo de ¡óvenes para supervisar sus achv1dades 
on lo referente al dinero olorgado para oslo mes no fue suficiente ya que tuvreron 
que ol1n1111ar las compras do frutas, cloro y líquido para hmp1ar pisos lo que les 
porm1t1ó realizar los gastos necesarios. En cuanto a la limpieza del departamento 
fue aceptable Y sobre su conducta, comportam1enlo y conv1vonc1a del grupo no 
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se presentaron problemas al inte11or del grupo. El cumplimiento de los roles fueron 
bien realizados. 

Junio: 
Ante la situación económica dificil del CAi, nuevamente los jóvenes solicitaron 
crédito a la papeleria para la compra de articulas necesarios para la realización de 
trabajos escolares. De igual forma la responsabilidad del coordinador fue la de 
solicitar dinero extra al CAi y enviarlo al grupo de ¡óvenes para el pago de los 
gastos en la papeleria. Por otra parte, se programaron las act1v1dades de los 
¡óvenes para el próximo periodo de vacaciones. las cuales cons1st1eron en 
limpieza y "chaponeo" (corte de hierba) de las instalaciones del CAi y apoyo en la 
cocina Asi como su part1c1pación durante el "Campamento de Verano" como 
apoyos en el mane¡o de grupos de niños y jóvenes con discapacidad de las 
comunidades. 

EVALUACION 

Supervisión. 
Para la realización de esta actividad se utilizó la misma modalidad del periodo 
anterior. E~ta labor fue realizada por el coordinador del proyecto. quién visitó al 
grupo en 1!) ocasiones en forma periódica cada 15 dias en la ciudad de Oaxaca 
La achv1dad se llevó acat>o mediante reuniones, con la part1c1pación todos los 
¡óvcnes, en las cuales se proporcionaban informes sobre el uso y manc¡o oe 
dinero con su respectiva comprobación de gastos mediante notas y facturas [1 
presupuesto que al inicio del periodo no tuvo incremento, resultó 1nsufic1ente para 
este período, por lo tanto, se solicitó al CAi el incremento de dinero para el 
próxuno período Al término do cada reunión se entregaba el dinero para los 
siguientes 15 días al ¡oven que asumía la responsabilidad de coordinar de este 
tiempo 
La limpieza del espacio físico, me¡oró notablemente. lo que ha permitido que no 
se presenten problemas de salud en los Jóvenes 
En cuanto a la conducta del grupo, no se presentaron problemas al 1nte11or de 
este. el hecho de que en este periodo se rcdu¡o a 6 Jóvenes el grupo, disminuyó 
en gran parte los conflictos, generando mayor integración entre ellos por apoyarse 
en la superación de los obstáculos que se les presentaron 
Se mantuvo informado al grupo sobre la situación financiera del CAi, generada por 
la disminución de donaciones, por esta razón, se sugirió un cuidadoso manejo con 
el dinero 
Las reuniones, además permitieron la planificación y organización de las 
act1v1dades del grupo durante todo el periodo 
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Evaluación final 
üulio) 

La evaluación permitió idenl1flcar los aciertos y errores que se presentaron en el 
proyecto, los aspectos que tuvieron que meJorarse, así como los factores que 
influyeron en los resultados. 
De igual forma que en el periodo anterior la evaluación se dio en dos sentidos 
académico, que representó el seguimiento sobre los avances de los ¡óvenes en 
sus eslud1os, y el proceso do grupo, donde se evaluó el comportamiento, 
conducta, actitudes, responsabilidad de los Jóvenes, asl como Ja l1mp1eza del 
departamento 

Académica: 
Criterios: los resultados obtenidos durante el ciclo escolar 1998-1999 

Proced1m1ento 
Clave EMSJ0002 
Fecha 21-07-99 
Nombre Evaluación del ciclo escolar 1998-1999 

1 · El TrabaJador Social revisaba cada tres meses las calif1cac1ones a todos los 
Jóvenes para conocer el aprovechamiento de cada uno de ellos 
2,· Los ¡óvenes compartían información al TrabaJador Social de ios problemas 
que se presentaron en el aprend1za¡e de sus matonas, así como de las d1f1cultades 
para su mtegrac1ón en el plantel educativo 
3 · FI TrabaJador Sc:'c1al ¡unte con todo el grupo de JÓVene:s proporcionaron 
propuestas de solu~1ón 
4.· Al finalizar el ciclo escolar las boletas de cal1f1cac1ones de todos los ¡óvenes 
para conocer su rend1m1ento final académico 
5 · El TrabaJador Social realizaba un informe de las cal1f1cac1ones obtenidas por 
los ¡óvenes durante el ciclo escolar 1999.1999 y presenlaba a la Coord1nac1ón 
General del CAi dicha 111formac1ón 

Resultados los seis Jóvenes que participaron (cinco varones v una muier) 
aprobaron el ciclo escolar con un buen promedio en sus calificaciones y continúan 
en el proyecto 

Proceso do grupo: 
Criterios· 

La atmósfera del grupo 
La intervención del grupo 
La comunicación dentro del grupo. 
La intervención de los participantes. 
El desemper'o de los roles. 
La aceptación de las nom1as establecidas. 
La comprensión de los temas tratados. 
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El proceso de soc1allzac1ón de los part1c1pantes. 

Procedimiento 
Clave EMSJD02 
Fecha 21-07 -99 
Titulo Evaluación del proceso de grupo durante el ciclo escolar 1996-1999 

1 - El Traba¡ador Social y los ¡óvenes con d1scapac1dad rehabilitados 
establecerán los criterios para desarrollar el proyecto en una atmóslera de grupo 
en optimas cond1c1ones 
2.- En el desarrollo del proyecto los ¡óvenes con discapacidad rehabilitados y el 
Traba1ador Social responsable determinaran los canales de comunicación mas 
adecuados para el desarrollo del mismo 
3 - El Traba¡ador Social determinará el desempel\o de los roles por parte de los 
16venes con d1scapac1dad rehabilitados 
4 - El Traba¡ador Social y el grupo de ¡óvenes determinaron las normas a seguir 
para el me¡or desarrollo del traba¡o 

Hesultados 
En el segundo periodo se mantuvo el ambiente de entusiasmo, cord1at1dad, 
respeto y compañerismo dentro del grupo, respetando la as1gnac1ón de 
responsabilidades y las normas de convivencia 
Se mantuvieron las reuniones de traba¡o para continuar con la asignación de 
responsabilidades, así como de las !unciones de trabajo de grupo 
En el segundo ano. par11c1paron en un curso de sexualidad humana ¡;ar parte del 
Cr.ntro de la Mu¡er y la Familia. contribuyendo esta serie de platicas a su 
lormar.16n integral de cada ¡oven 
Tarnb1en rec1b1eron un taller sobre nutrición impartido por la nutriologa de la ciudad 
de Oaxaca. en el cual los ¡ó·1enes obtuvieron inlormación de cómo mejorar su 
alimentación 
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PERIODO: Julio de 1999 a julio del 2000. 

Para dar continuidad al proyecto se elaboraron las s1gu1entes lineas de acción: 

Programación 

Renovar los contratos de los jóvenes que continúan en el presente proyecto y 
complementar sus expedientes 
Apoyar en la reinscripc1ón del grupo de jóvenes en el plantel educativo del nivel 
Medio Superior. 
Organizar actividades de recaudación de recursos económicos 
Organizar la part1c1pac1ón del grupo de ¡óvenes en el CAi durante los periodos 
de vacaciones 
Supervisar las actividades del grupo de ¡óvenes a través de visitas periódicas, 
cada 15 dlas en la ciudad de Oaxaca 
Evaluar el desemper~o general del grupo de jóvenes al término del periodo 

Ejecución 

Agosto 
Se rec1b1eron 6 solicitudes por parte de los jóvenes con d1scapac1dad rehabilitados 
con dercctio a la beca del tercer periodo de este proyecto Se renovaron los 
contratos con todos ellos y de igual forma sus padres también firmaron los 
1111smos Sus exped1ef''.0s se complementaron con copias de sus documentos 
escolares 
Para fin del mes, el grupo de jóvenes se trasladó a la ciudad de Oaxdca para 
re1nscnb11se en su plantel escolar y realizar la limpieza del departamento 

Septiembre 
Por ta d1fic1t situación económica del CAi, no se incrementó el presupuesto para 
este periodo, por to tanto, se propuso por parte del grupo de jóvenes la reahzac1on 
de un taller de ter'\1do de ropa, con ta finalidad de generar recursos económicos, 
los cuales se ut1tizarlan para sus propios gastos Esta actividad inició al final del 
mes. mediante una capacitación para ellos por parte de una persona que labora 
en CONACUL TA de la ciudad de Oaxaca 
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Octubre 
El CAi proporcionó la cantidad de $ 500 00 pesos al grupo de ¡óvenes para 
invertirlo en la compra del material de taller de tell1do pinturas, playeras de 
algodón, ligas. A partir de esto se dio inicio al traba¡o del taller, el cual se realizó 
en el patio del departamento, la part1c1pación de los jóvenes dependió del tiempo 
que les permitlan sus tareas escolares La venta de las playeras tellidas, ellos 
mismos la llevaron a cabo con sus compañeros de escuela. Las ganancias 
obtenidas se utilizaron para los gastos diarios del grupo de ¡óvenes y ademas una 
parte se reinvertía en la compra de más material para el taller 

Noviembre. 
Se dio continuidad al taller de teñido de ropa por parto del grupo de jóvenes En 
este mes los ¡óvenes entregaron al CAi la cantidad de S 500.00 pesos, qulJ se 
1nv1rt1ó para el in1c10 del taller Esta act1v1dad continuó generando ingresos 
económicos al proyecto, que se ut1hzaron para complementar el presupuesto 
asignado para sus gastos diarios También generó un sent1m1ento de 
1ndependenc1a y respons¡1b1hdad hacia sí mismos y do confianza para continuar 
con su proceso educativo 

D1c1embre 
Para este mes el CAi habia sido 1nv1tado para part1c1par en un evento en el zócalo 
de la ciudad do Oaxaca, el día 8. como parte de los feste¡os sobre el "Mes de la 
persona D1scapac1tada··. en el cual el grupo de ¡óvenes representó al CAi con 
1nformac16n general sobre sus act1v1dades y la venta de productos elaborados en 
los talleres dPI Cl\I p:i;1e! rpc.rl.1c1l1 artesanías de madera y las playeras teñ1llas 
El grupo de ¡óvenes tuvo la oportunidad de convivir con personas de otros 
proyectos. no solo con aquellas que traba¡an con personas discapacitadas sino 
también con personas de otras organ1zac1ones no gubernamentales, en part.cular 
con ¡óvenes integrantes de ·1 a casa de la ¡oven oaxaquella". dedicada a brindar 
apoyo a niñas y mu¡eres ¡óvenes en su proceso educativo en la ciudad de 
Oaxaca. quienes dl! igual lorma en su proyecto traba¡aron con un taller de papel 
reciclado A este g1upo se les 11w1tó a part1c1par en el próximo campamento de 
primavera en las 1nstalac1orws nel CAi, 1rnpart1endo el taller de elaborac•on de 
productos de papel reciclado 
También se organizaron las act1v1dades en que participarla el grupo de ¡óvenes en 
el periodo de vacaciones de fin de allo 
Durante el período vacacional los ¡avenes varones part1c1paron en la cosecha de la 
papaya, donde parte de la misma se destinó a la venta y otra para el consumo en 
el CAi, y la ¡oven mu¡er part1c1pó en el área de cocina con la elaboración de 
alimentos 
De igual forma compartieron sus experiencias con niños y adolescentes 
d1scapac1tados. sobre su estancia en la ciudad de Oaxaca durante el tercer 
período, en el cual destacó la situación económica en que se encuentra el CAi y la 
forma en que repercute en el proyecto. teniendo que implementar el taller de 
teñido de ropa para obtener dtncro. y ul1hzarlo en sus gastos diarios 
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Enero 
Después de las vacaciones el grupo regresó a la ciudad de Oaxaca para continuar 
con el ciclo escolar. Dado que la situación económica del CAi no ha me¡orado, el 
grupo de jóvenes ha tenido que continuar con el taller de tel\1do, primeramente con 
la producción de playeras tenidas, posteriormente con su venta a compal'teros de 
escuela y otros lugares. Aunque para este mes la venta de las mismas ya no fue 
como en los mese anteriores, se propuso revisar esta act1v1dad para el mes 
siguiente 

Febrero: 
Se revisó la actividad de recaudación de recursos económicos, desde su 1nic10 
hasta el momento actual. la actividad funcionó bien hasta el mes de d1c1embre, 
permitiendo ganancias por un total de S 3400 00 pesos, pero a partir de enero las 
ventas disminuyeron; los jóvenes argumentaron que la ropa tenida ha pasado de 
moda. Por esta razón los ¡óvenes sugieren terminar con el taller de tellido e 
implementar otra actividad que les permita generar recursos económicos El grupo 
lo pensarla e informarla al coordinador del proyecto. 

Marzo 
La act1v1dad pendiente para este mes fue que los ¡óvenes buscarían otra act1v1dad 
para obtener recursos econórrncos al proyecto, pero no encontraron alguna viable, 
por lo que decidieron que algunos buscarlan empleos de medio tiempo. y el resto 
del grupo asumirían todas las responsabilidades al interior del depanamento, 
como son l1mp1eza general, elat:>orac1ón de alimentos y con ello nuevamente 
lograron generar dinero extra para cornplernentar sus gastos diarios Un1camente 
se les sugirió no descuidar sus estudios 
Sólo para aquellos (4 ¡óvenes) que no habían obtenido traba¡o, se les planearon 
sus act1v1dades para el próximo periodo de vacaciones, dentro de esta 5e les 
encomendó impartir el taller de tenido durante el campamento de primavera. en 
las instalaciones del CAi, en el cual part1c1parlan nil\os y ¡óvenes con discapacidad 
que se encuentran en su proceso de rehab11itac1ón de las comunidades 

Abril. 
De a cuero a lo planeado los Jóvenes part1c1paron en el Campamento de 
Primavera con la implementación del "Taller de Tellido·, compartiéndolo a nil\os y 
jóvenes con discapacidad de las comunidades. que por una semana se les bnnda 
además de éste otros talleres manuales y actividades recreativas y deportivas, de 
igual fonna se les brinda hospedaje y alimentación 
La responsabilidad de ser ahora los instructores con este taller, reforzó su 
autoestima y al mismo motiva y estimula a los nil'tos y ¡óvenes con discapacidad 
de las comunidades a continuar con su rehabilitación 
Al término del campamento los jóvenes acudieron a visitar a sus familias. por otra 
parte el coordinador del proyecto avisó a los familiares de los jóvenes que se 
quedaron en la ciudad de Oaxaca traba¡ando 
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Mayo: 
Para este mes los jóvenes se encontraron con la novedad de que el propietario 
del departamento habla solicitado que desalojaran el mismo, ya que lo pondría en 
venta Para resolver esta s1tuac1ón, el coordinador del proyecto y lodos los jóvenes 
se reunieron para enfrentar esta s1tuac1ón, generándose las siguientes propuestas 
dos jóvenes solicitarían hospedaje con sus familiares; los restantes se mtegrarian 
en pequer'los grupos para rentar cuartos, ya que resulta más económico. Los 
muebles se distribuyeron a partir de las necesidades que surgieron de estos 
cambios 
Para fin de mes el grupo de jóvenes desalojó el departamento 
Como propuesta para la s1gu1ente reunión, se programó un lugar publico, el zócalo 
de la ciudad de Oaxaca, ya que era un lugar céntrico par todos 

Junio. 
La reunión programada para este mes se llevó a cabo en el zócalo de esta ciudad 
Como punto importante a revisar, fue la adaptación a sus actuales espacios de 
residencia; cada joven expresó la forma en que habla enfrentado el cambio. en el 
cual todos coinc1d1eron que fue otro reto más en su proceso de formación e 
1ndependenc1a, ya que después de haber logrado una integración y respaldo corno 
grupo se tenían que separar Pero corno tienen bien firmes sus objetivos. lograron 
superar también esta situación A partir de esta reflexión, el cambio no influyó en 
el desernpeno escolar de los jóvenes. Aun así entre ellos se visitaban 
mutuamente 
So programó con todos ellos la lecha de evaluación, en la cual todos deberían de 
estar presentes con sus resultados escolares. esta se llevaría a cabo en las 
mslalac1ones del CAi De igual forma se organizaron las act1v1dades de traba¡o 
para el período de vacaciones de verano limpieza de las 1nstalac1ones del CAi e 
1mplernentac1ón nuevamente del taller de tenido para el campamento ele verano 

EVALUACION 

Supervisión. 
Para realizar esta actividad. el coordinador del proyecto visitó en 18 ocasiones al 
grupo de jóvenes en la ciudad de Oaxaca, con un intervalo de 15 dlas. En cada 
visita se revisaba la utilización del dinero mediante un informe proporcionado por 
el joven coordinador del grupo y cada gasto fue comprobado a través de notas y 
facturas. 
La conducta del grupo en forma general fue buena, ya que ahora en gran parte de 
su tiempo lo dedicaron a la recaudación de fondos económicos. 
La limpieza del espacio físico fue aceptable y se mantuvo, por lo menos esta 
actividad se supervisó hasta el mes de mayo 
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La act1v1dad del taller de te"1do complementó el presupuesto de gastos d1a11os por 
parte del grupo, la llm1tante de esta actividad, fue la venta del producto. que por no 
tener un mayor mercado no se dio continuidad a esta act1v1dad Por otra parte, 
reforzó más su independencia y autoestima. La part1c1pac1ón del grupo de ¡óvenes 
con la implementación del taller de te"ido durante el campamento de primavera, 
fue destacada, ya que nuevamente representaron un e¡emplo a seguir por otros 
ni"os y jóvenes con discapacidad 
Ante los problemas surgidos por el cambio de dom1ci110, el grupo logró superarlos 
y no influyó en su desempe"o escolar. 
Esta actividad permitió organizar y planear las actividades del grupo de jóvenes 
durante lodo el tercer periodo del proyecto 

Evaluación final 
úullo) 

La evaluación perm1t1ó identificar los aciertos y errores que se presentaron en el 
proyecto, los aspectos que tuvieron que me¡orarse, así como de los factores que 
influyeron en los resultados. 
Nuevamente la evaluación se llevó a cabo en dos sentidos académico, que 
representó el seguimiento de los avances de los ¡óvenes en sus estudios, y el 
proceso do grupo, en el cual se evaluó el comportamiento, actitudes, 
responsab1l1dad de los ¡óvenes, asl como limpieza del departamento 

Procedimiento 
Clave EMSJD03 
Fecha 72-07-2000 

1 - El Traba¡ador Social revisaba cada tres meses las calif1cac1or.es a todos los 
¡óvenes para conocer el aprovechamiento de cada uno de ellos 
2 · Los ¡óvenes compartían información al Traba¡ador Social de los problemas 
que se presentaron en el aprend1za¡e de sus materias, asi como de 1as d1f1cultades 
para su integración en el plantel educativo. 
3.- El Trabajador Social junio con todo el grupo de ¡óvenes proporcionaron 
propuesta de solución 
4 - Al finalizar el ciclo escolar se cotejaban las boletas de calif1cac1ones 
obtenidas por los ¡óvcnes para conocer su rend1m1ento final académico 
5.- El Trabajador Social realizará un informe de las calificaciones obtenidas por 
los jóvenes durante el ciclo escolar 1999-2000 y presentaba a la Coordinación 
General del CAi dicha información. 

Resultados: de los seis jóvenes que participaron en este periodo, todos aprobaron 
el ciclo escolar con un buen promedio 
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Proceso do grupo: 
Criterios 

La atmósfera del grupo 
La intervención del grupo 
La comunicación dentro del grupo 
La intervención de los part1c1pantes. 
El desempeño de los roles 
La aceptación de las normas establecidas. 
La comprensión de los temas tratados 
La mod1f1cac1ón de las conductas de la vida diaria. 
El proceso de soc1alitac1ón de los participantes. 

Procedimiento 
Clave EMSJD03 
Fecha 22-07-2000 
Titulo. Evaluación del proceso de grupo durante el ciclo escolar 1999-2000 

1 • El Trabajador Social y los ¡óvenes con d1scapac1dad rehabilitados 
establecerán los entenas para desarrollar el proyecto en una atmósfera del grupo 
en optimas cond1c1ones. 
2 · En el desarrollo del proyecto los Jóvenes con d1scapac1dad rehabilitados y el 
Trabajador Social deterrn111aran Jos canales de comunicac1ón más adecuados para 
el desarrollo del proyecto 
3.- El Trabajador Social detenrnnará E:I desempel\o de los roles por parte de los 
Jóvenes con d1scapac1dad rehabilitados 
4 · El Trabajador Social y el grupo de Jóvenes deterrrnnaron las normas a seguir 
para el meJOr desarrollo del t1abaJo 

Resultados. 
En el tercer periodo se reunió al grupo para definir la manera de trabajo para el 
último año del proyecto. llegando a las conclusión que el método de traba¡o de los 
periodos anteriores había sido bueno por contener elementos de cornun1cac1ón 
clara y abierta en los temas que sugirieron tratarse, asi corno en la equidad del 
trabajo y asignación de las responsabilidades 
Se concluyó la capacitación extracurricular con el "Taller de ter'11do de ropa· el 
cual, tenla como finalidad el generar ingresos por parte del los Jóvenes con la 
venta de estos productos Este taller se llevó a cabo en octubre de 1999 a mar to 
del 2000 y los ingresos de esta actividad fueron utilizados para los gastos dianos 
de ellos. Esta actividad incrementó su independencia y autoestima 
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3.7 RESULTADOS 

A continuación se mencionan los resultados generales obtenidos en el desarrollo 
del proyecto 'Integración de un grupo de jóvenes con discapacidad rehabilitados 
de la costa sur de Oaxaca en planteles educativos del nivel Medio Superior para 
conhnuar su proceso educativo y que ello incida para mejorar sus condiciones de 
vida', que inició en el año de 1997 y concluyó en el al'\o del 2000 

Primeramente, se debe rescatar que este fue un proyecto pionero adsc11to al CAi, 
y que por su cond1c1ón de ONG tuvo s1g111f1cat1vas l1m1tantes en el ámbito 
económico pero se logró concluir. sin que estas imp1d1eran la conclusión del 
mismo 

Con relación a los objetivos y metas planteadas el objetivo general se curnp:.o al 
100%. ya que se integró un grupo de jóvenes con discapacidad rehabilitados como 
una estrategia de parte del CAi, para que mediante un esfuerzo y part1c1pac.ón 
conjunt;i de parte de los jóvenes se incorporaran en planteles educativos del 
nivel f\leaio Supe11or y con ello coallyuvar para mejorar su nivel de vida De la 
meta. se logró que el 75% de los jóvenes acreditaran sus estudios académicos de 
un 90% propuesto También se localizó el espacio físico (departamento) con las 
wnd1c1ones necesarias para albergm al grupo de 1ovencs con d1scapac.oad 
rehabilitados en la ciudad de Oaxaca De igual forma se localizó el plantel 
educativo del nivel Medio Supe11or que reunió las características necesarias (plan 
dP estucl,os y cercanía al derarwmento) que reoueria el grupo de jóvenes Se 
'e:1!,za1c"' ·:is 111scripc1ones de trnlo r>I gruro ele ¡óvenes on el plantel educa:.vo 
preparalo,•:1 No 7 Se organ11aron y cuo•d1raron todas la actividades en gc•·cral 
que pcr111;t1eron el ópt¡¡no desarrollo lfcl pro/celo delegando responsab1l1daJ,;s a 
través de roles 1ndrvrdualcs La supcrv1516n se realizó al 100% medrante vrs1tas de 
parte de PI coorcl1nador del proy0r.to al gruco de 1óvenes. actividad fundamental 
para la cp;1l1:;:món del proyecto De rgual fo'm« se real,zó la evaluación en cada 
periodo lanto en lo acacJem1co como del procc~u de gru¡:;o 

La rnter1Pncrón profesronal del trabajador social en la elaboración del presente 
proyecto se dio en dos momentos el prrmero se caracterizado por su part1crpac;ón 
en el CAi ierarqurlando las necesidades del grupo de jóvenes con discapacitados 
rehabrlrtados, lo que detcrmrnó la elaboración del proyecto El segundo. se dio con 
el papel del trabajador social en la conformación de una estructura organrzatrva y 
operatrva que le permrt1ó coordinar el proyecto en la ciudad de Oaxaca 

El trabajador socral utdrzó una estructura organ1zatrva part1crpahva. que perm1tró 
una estrategra integral del proyecto, y con ello se logró desarrollar un traba¡o 
optrmo entre el coordrnador del proyecto. el grupo de Jóvenes y el CAi Por lo 
tanto, el resultado final correspondió al propósito de los ob¡ehvos y metas 
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El acompañamiento realizado por el trabajador social con los ¡óvenes tanto 
individual, corno grupal durante todo el proyecto dio como resultado que ellos 
superaran los obstáculos que se presentaron durante el desarrollo del mismo 

El fortalec1m1ento grupal es 1nd1spensable en cualquier proyecto. [n el proceso 
grupal se observa que los diferentes grupos llenen momentos de unidad, avance y 
retroceso; los momentos de unidad se dan cuando los grupos enfrentan amenazas 
extornas Que en este caso, el grupo de ¡óvenes al enfrentar la amenaza de la 
carencia del recurso económico durante el último año del proyecto. 
implementando diferentes allernal1vas para generarlo dio como resultado una 
mayor unidad entre ellos, madurez, responsabilidad, independencia lo que 
perrn1l1ó que los ¡óvenes concluyeran el nivel medio superior 

El traba¡ador social desarrolló una organización horizontal. con ambiente 
dernocrállco, de respeto mutuo. cooperación, dialogo y toma de dcc1s1ones en 
con1unto. todo ello dio como resultado una participación e 1nic1at1va constante por 
parte del los Jóvenes 

Este proyecto requirió de contar con un puente de comunicación entre el grupo de 
1óvenes. su farnilla y el CAi. de tal forma . que el lraba¡ador social mantuvo una 
información constante y !luida con cada uno de estos grupos lo que perrnit1ó que 
se mantuviera el sentido de pertenencia de parte de los ¡óvenes 

El proyecto generó otros resultados más este grupo pionero de ¡óvenes con 
d1~capac1dad rehab1l1tados representó un e1emplo motivador para que otros 
1óver.es con d1scapac1d;id continuaran con su proceso de rehabll1tac1ón, y10 con 
~u proceso educativo Además de ser un grupr1 mot1v"'J0r también se confo1rno en 
·modelo" a seguu por parte de los niños y ¡óvenes cor. discapacidad. e mclc;so de 
¡óvenes sm discapacidad que laboraban en el CAi. que habia11 interrump.do sus 
estudios 

El grupo de Jóvenes quü participaron en este proyecto tuvieron la oportunidaj de 
conocer a otras personas con d1scapC1c1dad rehabilitadas dcstacauos en 
actividades deportivas. que les sirvieron a ellos de "modelos". como fue el caso de 
Cornelio NuMz Ordaz (paraplé¡1co). presidente del Conse¡o Estatal de Personas 
con Discapacidad quién los motivó e invitó a desarrollar actividades deportrvas en 
las instalaciones del DIF, donde algunos posteriormente obtuvieron premios 
Incluso éstas act1v1dades deportivas las difundieron en el CAi durante sus periodos 
de vacaciones. como resultado de ello, se integró el equipo de básquetbol en sillas 
de ruedas del CAi 

El grupo de ¡óvenes logró integrarse y adaptarse a las condiciones y 
características de la ciudad de Oaxaca. principalmente a las del plantel escolar en 
el cual participaron. lo que les pcrm1t1ó aprobar sus ciclos escotares Con ello. el 
grupo adquinó una mayor 1ndependenc1a al enfrentar y superar todos los 
obstáculos (barreras físicas y arquitectónicas y sociales) que se les presentaron 
durante los tres períodos, logrando elevar su autoestima 
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Es relevante destacar que durante los periodos vacacionales el grupo de ¡avenes 
participó activamente en el proyecto de siembra de papaya, la 1mplementac1on del 
taller de tei'udo durante los campamentos y con la limpieza y restauración de las 
instalaciones del CAi después del huracán "Paulina" 

Como parte de un testimonio de esta experiencia, algunos Jóvenes fueron 
incluidos para realizar un video sobre el CAi y el proceso de rehab1lltac1ón integral. 
desde el inicio de su atención por parte del CAi. hasta el momento actual en el 
presente proyecto 

A partir de todos los resultados mencionados, el CAi dec1d1ó dar conl1nu1dad a 
este proyecto, perm1t1endo a este grupo pionero de jóvenes con discapacidad 
rehabilitados continuar con su proceso educativo, ahora en el nivel Superior 
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CAPITULO IV 

Motodologia do Intervención. 

La metodologla. como una conjunción de orientaciones, intencionalidades, 
instrumentos y técnicas que se interrelacionan entre si para accionar en un 
contexto determinado, permitió el enlace teórico práctico que facilitó el conocer y 
abordar las necesidades del grupo de ¡óvenes con discapacidad rehabilitados 

4.1 Definición conceptual. 

Ander Egg nos menciona, que "la metodologla de Traba¡o Social comporta el 
estudio de los métodos y técnicas para conocer, para programar. para actuar para 
evaluar" ><La Metodologla se concretiza en una serie de etapas que corist1tuyen 
un proceso, dichas etapas están en estrecha relación con los fines y objetivos que 
persiguen 

La metodologia constituyó una herrarrn~nta teórica que perrrnt1ó aclarar !a acc.on 
del profesionista y orientó los ob¡et1vos y proced1m1entos del proyecto en el CAi y 
con ello se dise~aron las acciones d1rig1das a contrarrestar los obstáculos que 
impedlan al grupo de Jóvenes con d1scapac1dad rehabrhtados continuar con su 
proceso educativo 

4.2 Estrategia Metodológica. 

Ezequiel Ander Egg, se refiere a la estrategia ·en un sentido general, como el arte 
de combinar, coordinar, distribuir y aplicar acciones de cara a alcanzar un 
objetivo·.~~ El término estrategia puede ser utilizado en cualquier campo de la 
actividad humana, ya sea estrategia electoral, estrategia social, estrategia de 
planeación, etc. 

H ANDER LGCi, E1C"qu1cl "MctoJolo&la del J"rahJJO ~1.ar· ht 1.1 Ateneo Mhh:o IW..S 
,. 1\NDH( [(i<I, E1cqu1cl l>u:c1on.ar10 de 1 rah.110 Soct.tl 1 d 11 Atc-m:o Mc\u,:n IQ'J.t 
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En Traba¡o Social. la estrategia hace alusión a las acciones concretas con el hn de 
mantener y orientar un proceso en una determinada dirección, habida cuenta que 
en ese proceso se introduce el flu¡o de conhnuos cambios. 1nnovac1ones y 
retrocesos 

La urgente necesidad del grupo de ¡óvenes d1scapac1lados rehab1illados de 
continuar con su proceso educativo, determinó utilizar la estrategia de investigar y 
diagnoshcar al mismo tiempo que operaba el proyecto. por lo que se traba¡ó ba¡o 
el enfoque que Ander Egg propone para intervenir en comunidad, básicamente en 
la etapa de "lnvest1gac1ón D1agnósl1co Operativa" 

De acuerdo a este enfoque, la estrategia metodológica perm1l10 establecer las 
lineas de acción para realizar los objetivos establecidos, asi como las actividades 
y tareas que se fueron cubriendo al enfrentar las necesidades detectadas por el 
Traba¡ador Social 

4.3 Etapas del proceso metodológico 

La melodología adopt;ida en el proyecto de "Integrar un grupo de ¡óvenes 
discapacitados rehab1litildos en planteles educativos del nivel Medio Supenor", se 
compuso de las s1gu1entes etapas 

1 · lnvesl1gac1ón d1agnóst1co-operat1va 
2- Progra111ac1on 
3- E¡ecuc16n 
4- Superv1s1ón 
5- Evaluación 

4.3.1 Investigación diagnóstico-operativa. 

Para iniciar un serv1c10 social o acciones de traba¡o social, según Ander Egg "rara 
vez se necesita haber terminado un estudio más o menos exhaus!tvo y sistemático 
de la realidad sobre la que se va actuar Basta con disponer de los datos básicos -
y su correspondiente análisis e interpretación- para programar y e¡ecutar las 
acciones preliminares e 1nic1ar un proceso de traba¡o social Más aún, cuando se 
está sobre el terreno existe la conveniencia estratégica y operativa de no posponer 
el inicio de las actividades" !>6 A este estudio preliminar lo llama 1nves1tgac1ón 
diagnóstico operativa 

,.lbidcm 
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De los ocho diferentes procedimientos que establece Ander Egg para la 
realización de esta propuesta metodológica y por las caracterist1cas del proyecto 
se utilizó la técnica de grupos norrnnales como uno de los proced1m1enlos más 
adecuados desde el punto de vista técnico y dernocrál1co, que proporcionó 
información sobre las necesidades del grupo de ¡óvenes d1scapac1lados 
rehab1hlados 

Al analizar e inlerprelar los datos que se obtuvieron a partir de la aphcacrón de 
dicha técnica se destacaba la carencia económica de parte de los padres de los 
¡óvcmes. asi como la carencia de planteles educativos del nivel medio superior en 
esta región, s1luac1ón que demandó la rmplemenlac1ón del presente proyecto que 
pcrm1trera que los ¡óvenes d1scapac1tados rehab1lrtados conllnuaran su proceso 
educativo 
Esta etapa se desarrolló durante el mes de ¡ul10 de 1997 en las 1nstalac1ones del 
CAi 

4.3.2 Programación. 

Es el primer paso de índole práct,co. destinado a realizar los cambios posrl1vos a 
la problemal1ca 1dentrf1cada en la etapa de 1nvestigacrón d1agnóst1co operativa 
Contempla los ob¡el1vos y melas a alcanzar, a lo que se pretendió llegar por medio 
de lo programaclo 

La programación, corno la util;n1c1ón de un con¡unto de proced1m1entos y 
técnicas r11ed1ante las cuales se introduce una mayor rac1onallzac1on y 
0rga:-1:zac1on de un con¡unto dt! ~Lr:•ones y act"J!dodcs previstas de antemano con 
las que se pretende alcanrnr determinadas metas y ob¡el1vos ., · perrrnt:o la 
realización del proyecto de "lnt.c91ar un grupo de ¡óvcnes con d1scapac . .iad 
rehabilitados en planteles educal1vos del nivel medio superior" mt:d1ante la 
elaboración de ob¡el1vos. metas y 'as actividades a seguir para obtenerlos 

Esla etapa perrn1l1ó d1scr\ar el proyecto de traba¡o 111sual1zando la 111ab1l1dad y 
facl1b1lidad del mismo a partir de establecer los ob¡e11vos y metas por alcanzar 

Se eslablec1ó el lugar en el cuai se desarroi1aria el proyecto. que en este caso 
gran parte del mismo se desarro;:ó en la ciudad de Oaxaca, ya que el grupo de 
¡óvenes se trasladó a ésta para integrarse en un plantel educativo del nrvel medio 
superior y la aira parte del proyecto se desarrolló en el CAi (costa sur de Oaxaca). 

De igual forma, se estableció el tiempo requerido para la realización del proyecto. 
el cual se inició en el mes de agosto de 1997 hasta el mes de ¡ullo del 2000, el 
proyecto se d1v1d1ó en tres periodos. cada uno con duración de un Mo. 

•· lhidcm 
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Los benef1c1ar1os del proyecto fueron un grupo de 8 jóvenes con discapacidad 
rehab1l1tados ong1narios de la rer¡1ón costa sur de Oaxaca 

Los recursos humanos, materiales y f1nanc1eros para la realización del proyecto 
fuoron proporcionados por parto del CAi y el Club de Leones de la ciudad de 
Oaxaca Dentro de los recursos humanos so encuentra el profes1onista de Traba¡o 
Social, quién desempeñó el papel de coordinador del proyecto 

Para la operac1onalidad del proyecto se utilizaron técnicas que promovieron la 
part1c1pac1ón de los jóvenes en el desarrollo del proyecto 

En la calendar1zac1ón de las act1v1dades del proyecto se ut1l1zó el diagrama de 
Gantt para cada rcriodo 

4.3.3 Ejecución. 

Durante esta etapa se realizaron las actividades programadas. las cuales se 
desarrollaron casi en su totalidad en la ciudad de Oaxaca y el resto en el CAi 
(costa sur de Oaxaca) 

La ejecución del proyecto se realizó con base en la calendarizac1ón que 
incluyó los periodos vacacionales escolares 

f'ara la c¡ecuc1ón de un µrograma, es fundamental organizar las act'v'dades 
e·":;iminadas a la re;il1Lac1ón de un fin Por lo tanto. en la e¡ecuc1un do las 
;ict1vidades del proyecto de ¡óvones. la tarea do adm1n1strac1ón resultó 
absolutamente necP.saria Conviene tener presente que una buena gestiór y 
admin1strJc16n de proyra111as de Trabajo Social, sólo adqwere u~a plena 
rcal1zacrón en l;i m.cdrda P.n que la part1cipacrón de la gente se haya lo>Jr ~•clo de 
una manera efectrva y real Dentro de todos los programas y proycc:os ael 1.:AI 
se ha contemplado la part1c1pac1ón de las personas con discapacidad y de sus 
f¡¡m11tas como un primer paso para lograr su rndcpendenc1a y lo rn:sn10 se 
pretendró en este p1oyecto. en el cual todo el grupo de ¡óvenes part1crpó en 
diferentes formas para la realización del mismo 

Como coordinador del proyecto se tuvo que recumr al uso del proceso 
admínistraltvo Por lo que esta etapa contempló también las stguientes funciones 

1· Planifrcar 
El coordinador del proyecto como responsable de la ejecución del mismo, 
estableció las lineas generales de lo que se debe hacer y los procedimientos de 
córno hacerlo 
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La planificación constituyó el marco de referencias opcral1vas que orientó las 
decisiones de cada dfa y la elección de proced1m1enlos especif1cos, de igual forma 
permitió controlar la marcha del proyecto establecido, asegurándose su realización 
en el tiempo propuesto 

2- Orgarn¿ar 
Esta función consistió en la agrupación y clas1f1cac1ón de las acliv1dades 
necesarias para la realización del proyecto. asi como de las personas 
involucradas. 
Esta fase permitió también delimitar las funciones y responsabilidades del 
coordinador del proyecto, asi corno las de los Jóvenes, que en este ca~;o resaltaba 
la del coordinador de grupo (actividad rotatoria con todo el grupo de jóvenes). que 

consistia en ad1rnnistrar el dinero y observar que el resto del grupo cumpliese sus 
responsab1i1dades por un espacio de dos semanas, esta función 
En esta misma fase se realizó la d1stribuc1ón de recursos destinados a la 
al1rnentac1ón, transporte, material escolar, y otros 

3- Coordinar 
Todo programa o proyecto comporta una serie de tareus y actividades, que deben 
coordinarse para dar urndad de acción con vistas a conseguir los objetivos 
propuestos Desde el punto de vista operal1vo. cons1st1ó en ordenar 
metódicamente las act1v1dades, servicios y recursos humanos para alcanzar et 
01J1et1vo propueslo 

La coord1nac1ón del proyecto fue mediante reuniones con todos los integrantes. 
para 1nterc:arnb1ar rnforrnación. detectar problemas y proponer soluciones Las 
rcurnones se realizaron c;ida qu~nce días en la c1t1dad de Oaxaca. µor lo tanto. e: 
coordinador dPI proyecto se trasladaba a este lugar para coordinar las acciones 
Ln estas 1cuniones los jóvenes expresaban las d1f1cultades que se les 
oresentaban durante su estancia en la ciudad. posleriormente entre todos se 
dabari propuestas de solución, eligiéndose la mejor De igual forma se les 
proporcionaba 1nlor111ac1ón sobre la situación general del CAi y de su situación 
L:lll11hiH. 

4- D1rig1r 
Esta fase perrn1t1ó encaminar las acciones al traba1ador social, quien tomó las 
decisiones pertinentes y las expresó mediante instrucciones que orientaron las 
responsabilidades, obligaciones y derechos de cada uno de los participantes del 
proyecto, por medio de tareas y actividades individuales o grupales, con las cuales 
se alcanzaron los objetivos y metas. 

La función directiva, en esencia es, "hacerlo hacer· y al mismo tiempo, es ser 
responsable de que se "haya hecho". Por ello el coordinador del proyecto 
promovió la acción de los jóvenes y al mismo tiempo revisó si se cumplía lo 
programado. 
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Para dar paso a una mayor par11c1pac1ón por parte de los ¡óvenes durante el 
desarrollo del proyecto so eligió el estilo de d1recc1ón por sistemas. el cual 
consistía. en planear por ob¡et1vos (resultados) Con este estilo se puso más 
énfasis en los resultados y en los ob¡et1vos alcanzados más que en las actividades 
y proced1rn1enlos 

5- Conlrolar 
Esta fase del proceso administrativo se apoyó en las anteriores y s1rv1ó para medir 
y examinar de manera s1sternálica los resultados previstos y de esta forma se 
establecieron las acciones correcloras durante el desarrollo del proyecto 

Para llevar a cabo el control se utilizaron las s1gu1entes fases 

Por contacto directo se hizo por medio de la observac1on personal 
comprobando la marcha del proyecto y evaluando los resultados obtenidos 
Presenlando un informe por escrito se constató lo realizado y los resultados 
durante el desarrollo del proyecto en una manera concreta y precisa 
Se analizó lo rcailrndo a par11r de una comparación de resultados obtenidos 
con los ob1et1vos y las metas establecidas, de igual forma se analizaron las 
desv1ar.1ones y se interpretaron las causas que generaron las mismas. 
Con lo anterior se llevaron a cabo las acciones correctoras cuando as1 fue 
necesario 

4.3.4 Supervisión. 

Fsta etapa 110 esta 1nchJ1da en la melodolog1a de Andcr Egg. pero fue nC'cesafio 
integrarla pam cornµlcrnentar el dcsernpeno del profes1on1sta, con la 111tenc1ón de 
coireg1r los errores ciuc se prcsenlaron durante el desarrollo del proyecto y con 
ello 1ograr los oll¡el1vos y nietas del mismo 
r .•. ~endon1 ~~angel defint~ tt le 5uperv1510n como !a acción que tiene In 
rcsponsab1iiddd de vigilar la correcta m;uci:~ de los proyectos en func1on de 1as 
estrategias y los ob¡ct•vo~ planteados, tomando en cuenta las pos1bil1dades de los 
1111s111os y detcc!;:indo los posibles e"ares que se presentan ;isi como 
recuperando los ac1er1os y los éxitos er' diferentes acciones. los cuales son 
sometidos a un proceso de reflexión y anal1s1s a través de reuniones" " 
A partir de esta def1111c1ón, el coordinador del proyecto llevó a cabo la supervisión 
cada 15 días con todo el grupo de Jóvenes en la ciudad de Oaxaca Se 
organizaron reuniones con todo el grupo de Jóvenes. en las cuales se revisaba el 
proceso académico mediante el mforme de cahflcac1ones escolares parciales de 
parte del grupo de ¡óvenes Por otra parte. se revisaba el proceso de grupo, que 
contemplaba el comportamiento de cada uno de los ¡6venes al interior y al exterior 
del departamento, act1v1dades de limpieza elaboración de alimentos. etc Para 

'
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ello, se promovió la autoovaluac1ón, en la cual el resto del grupo expresaba su 
opinión para aprobarla o desaprobarla, de esta manera cada 1oven cumplió con 
sus responsabilidades También se revisaba la ul1hzac1ón del dinero 
presupuestado para cada 15 dias De toda esta act1v1dad se llevó un registro que 
se uhhzó en la evaluación fmal de cada periodo 

En estas reuniones, de igual forma el grupo de Jóvenes exponlan los problemas o 
d1f1cullades tanto 1nd1v1duales como grupales y el coordinador 1unto con los 
jóvenes elaboraban propuestas de solución para resolverlos, perm1t1endo realizar 
los aiusles y correcciones pertinentes al proyecto Esta act1v1dad generó una 
actitud part1c1pahva. de responsab1hdad y de solidaridad 

Por esta razón. esta etapa resultó de suma importancia para lograr los Objetivos y 
metas del proyecto 

4.3.5 Evaluación. 

Ander Egg define esta etapa como, "el conjunto de actividades que s1rvon para 
hacer una valoración o medir algo (objeto s1tuac1ón o proceso)" ~ 9 La evaluación 
puede tener dos rnod;ilidades principales. la evaluación corno última etapa o fase 
de la estructura básica de procedimiento de evaluación como proceso permanente 
<1e control 

l. a etapa de evaluación pcrr111110 saber cómo se desarrollaban la~ actividades de! 
proyecto Se realizaron evaluaciones pa1c1ales, una al término de cada periodo 
escolar. por lo que. se utilizó el modelo d1senado por Ander Egg, "evaluar;ó1~ 
arites, durante y después", que consiste en medir la situación problema r.uando se 
crig:na e! proyecto c!wante la realización del mismo y después de que éste 
concluya El modelo de evaluación se apegó a las cond1c1ones del proyecto. 
permitiendo realizar tres evaluaciones parciales. una en cada periodo, y la 
evaluación final al terminó del mismo, lo que determinó la continuidad del 
proyecto 

Por la naturaleza del proyecto, los factores que se evaluaron fueron. metas y 
ob1e11vos, en función de los resultados efectivos y los recursos. 

Los resultados de la evaluación permitieron mejorar las condiciones técnico
metodológicas del proyecto. 

'' lhiJcm 
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Posteriormente. se formuló el marco referencial. que en este caso fue la 
comparación de los resultados obtenidos en la investigación d1agnóst1co operativa 
y lo que se querla alcanzar a través de los ob¡et1vos y metas 

El realizar la evaluación perm1t1ó recopilar la 1nforrnac1ón necesaria utilizando los 
siguientes proced1m1entos 

Contacto directo: observando directamente la marcha del proyecto 
Cuestionarios aplicados a los participantes del proyecto 
Análisis documental. en la cual se utilizó documentos escolares 

Después de recopilar loda la información se llevó a cabo un análisis. que consistió 
en evaluar lo cuant1tat1vo. o sea. logros y ef1c1enc1a, y en lo cuantitativo. la calidad. 
mod1f1cac1ón de act1ludes y conductas 

Concluido el traba¡o de evaluación. se presentaron los resultados a la Junta de 
Coordinación del CAi. quién tomé las dec1s1ones finales sobre qué ¡oven se hacia 
merecedor a continuar dentro del proyecto 

De igual forma C'sta fase de evaluación en cada periodo del proyecto. per1111t1ó 
redlizar las rnod:f·c<Jc1ones pertinentes para obtener me¡orC's resultados y opt1rn1zar 
los recursos 

4.4 Evaluación de la metodología de intervención. 

El proceso de evaluación 1mplementaao en el proyecto estuvo d1ng1do a la 
determinación ob;et1va del grado de pertinencia. eficacia y ef1cienc1a de todas las 
act1v1dades. tareas. técnicas e mstrumentos empleados para el logro de !es 
oll¡e!ivos y rnetils propue5t:J 

Fue en la exper•enc1a concreta que se tuvo la oportun1aad de establecer en que 
medida la rneloaologia de 1ntervenc1ón planeada esta:::1ec1ó la d1recc1onal!dad y 
orientación pert•nente para efectuar de una manera organizada y s1sternál1ca el 
proyecto de "Integración de un grupo de ¡óvenes con d1scapac1dad rehabilitados 
en planteles del nivel medio superior· 

Se optó por la metodología mencionada. ya que durante la forrnacrón académrca 
del L1cenc1ado de Traba¡o Social se mane¡a para intervenir en el ámbito 
comunitario e mst1tuc1onal. y porque existía conoc1m1en\o y mane¡o por parte del 
coordinador. situación que posibilitó un mayor éxito de lo realizado. 



Cada una de las etapas constituyentes de la metodologla aplicada fueron 
determinantes para orientar el actuar profesional y con ello lograr el cumplimiento 
de los objetivos y metas. 

La investigación diagnóstico operativa permitió obtener los elementos suficientes 
para confirmar las necesidades y expectativas de los jóvenes con discapacidad 
rehabilitados y con ello ubicar y justificar el proyecto, como una alternativa que 
permitiera mejorar las condiciones de vida de parte del grupo de jóvenes. 

La programación perm1t1ó plantear y organizar anticipadamente el proceso de 
intervención al establecer las acciones, la distribución del tiempo y el material con 
el que se operarla el proyecto. visualizando la viabilidad y factibilidad del mismo 

En la ejecución se puso en marcha lo programado, tratando de respetar los 
tiempos establecidos y la d1reccionalidad de las acciones hacia el logro de los 
objetivos y metas propuestas 

A pesar de que la metodología de Ander Egg se aplicaba al proyecto, esta 
propuesta presentaba un hueco metodológico, lo qüe motivó a incluir la etapa de 
supervisión que permitiera establecer los mecanismos para detectar los 
obstáculos y limitaciones y a partir de ello se orientó la programación y desarrollo 
del proyecto 

Con la evaluación existió la pos1b11idad de valorar cualitativa y cuantitativamente lo 
realizado, y dio paso a la continuidad del proyecto en una segunda etapa. 

Para cumplir con los ob¡et1vos que profesionalmente se establecieren , fue 
necesario ar'lad1r a cada etapa las acllvidades, las técnicas e instrumentos que 
permitieran un mejor desarrollo de lo programado 

Las técnicas utilizadas en el proyecto fueron apropiadas para el logro de los 
objetivos específicos de cada etapa, al permitir que cada una de las actividades se 
efectuaran en forma lógica y organizada, dichas técnicas se seleccionaron de 
acuerdo al nivel cognosc1t1vo que se requería para desarrollar las etapas 
procid1mentales y al conoc1m1ento y al manejo que se tenla de las mismas para 
aplicarlas con habilidad y destreza de manera que el proceso se facilitara y la 
obtención de los resultados fuera en cantidad y calidad. 

En la determinación de instrumentos auxiliares para la realización de acciones 
fueron apropiados, pues en la programación se consideró que los instrumentos 
planteados eran convenientes para el tipo de contexto social en que se trabajaba 
(espacio físico. hpo de población, sus interrelaciones y el tiempo esllmado) 

Es importante ser'lalar que en cualquier proceso de intervención existen 
condiciones que d1fic1lmente puedan ser visualizadas con exactitud en el momento 
de determinar la estrategia procid1mental en la que se trabajará, motivo por el cual 
serla erróneo descalificar ta¡antemente la metodologla empleada. si se tiene en 
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cuenta lales circunstancias, asl lamb1én debe considerarse la metodología como 
un proceso incompleto que se encuentra en constante superación al ser 
fortalecido con los aportes que cada nueva experiencia le imprime. 

92 



V Análisis del desarrollo de la experiencia 
profesional. 

Para desarrollar esta etapa, se retoma la d1v1s1ón misma del capitulado, de tal 
forma que se tratará de part1culanzar respecto a· 

a) El marco teórico conceptual, 
b) La 111strumentac1ó11 y desarrollo del proyecto; 
c) La metodologia aplicada. y 
d) Los resultados del proyecto 

Postenormente el análisis. se orientará para relacionar los elementos de cada una 
de las etapas antenormente señaladas para intentará integrar una perspectiva 
global 

5.1 Con relación al Marco Teórico Conceptual. 

El marco teórico conceptual representó el esquema referencial que sustentó las 
cuestiones prácticas. brindó una orientación desde el plano teórico respecto al 
r:~:.tne¡o de contenidos temM1cos en una realidad concreta 

De! 111arco teórico de re:~rer1C1d donde se def1n1eron los diferentes términos 
11l1i1;¡1dos en los planlear111entos teór1co-práct1cos que dan el soporte al trabajo de 
··111tegrac1ó11 de un grupo 1e jóvenes con d1scapac1dad rehab1l1tados de la costa sur 
de Oaxaca en rlantclcs educat1·10> del nivel Medio Superior·. se desprenden las 
..-;1gwenles cuns1dcrac1oiics 

Primeramente. tendrian,os que rescatar que por las caractcrist1cas socioculturales 
de la población de la región costa sur de Oaxaca. la mayorla de la gente no 
entiende el casteilano. por lo tanto resultó complicado el manejo de los términos 
clu1ante el traba¡o de rel1ab1htac1ón ya que cuando hablamos de d1scapac1dad a 
111uct1a gente no le queda claro este término Les es más fácil hablar de 
retrasados. tuncos. ciegos y "enfermitos· Por lo tanto una de las labores del CAi 
en esla región ha sido la de educar e mformar a la gente respecto a la palabra 
"discapacidad" mediante talleres de sens1bil1zac1ón. asambleas comunitarias, 
traba¡o con farrnlias y programas en la radio local para dejen de usar palabras que 
estigmaticen a las personas con discapacidad 

De acuerdo con los conceptos sobre discapacidad contenidos en el marco teónco. 
el m<ls adecuado para el trabajo de rehabilitación de personas con discapacidad 
es el desarrollado por la OMS. la cual puede ser de tipo fis1co. mental o sensorial 
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y que le impide estar en igualdad de circunstancias para realizar diferentes 
act1v1dades que otras personas pueden llevar a cabo 

La definición de las d1scapac1dades ocasionadas por problemas de nac1m1ento en 
térrrnnos generales es adecuada Es 1mpor1ante agregar que la falta de una 
111fraestructura completa en las regiones rurales de Oaxaca ha generado un 
111cremento de la discapacidad en esta región. 

De igual forma sucede con las discapacidad provocada por enfermedad o agente 
1nfecc1oso, hace falta agregar que la diabetes es una de la causa que últimamente 
ha 111crementado la d1scapac1ciad en las personas 

Por accidente, este concepto rnaneJado ha resultado fácil de comprender, aunque 
la def1nic1ón también es mcompleta, debido a que no sólo se presentan accidentes 
laborales o automov11ist1cos Cabe mencionar que los accidentes se producen 
según la región, país o circunstancia, por decir, en el área rural casi no se 
presentan las discapacidades por accidentes automovilísticos como sucede en las 
áreas urbanas E1emplo cl¡iro lo vemos en los pilises que han temdo conflictos 
bélicos su población se ve afectada por accidentes por m111as enterradas 

Tarnb1én es importante agregar. que "en los i'11t1mos 10 años, cientos de jóvenes 
- la 111ayoria d1scapac1tildos por heridas de bala -- de todas partes de México. nan 
estado llegando a PHOJIMO Esto es sólo un reflcio de la c1ec1ente subcultura ce 
v1olenc1a Como en la mayoria de los paises pobres, la carencia de tierra. el 
desernpleo y la v1olenc1a, han aumentado en los aiustes estruch..rales que hizo 
l.limco oara poder formar parte del Tratado de L1t>re Comercio (TLC). y .as 
•r.1us:1c1as sociales de la globalizac1ón eronóm1ca La creciente brecl1a entre rices 
y pob1e~ ha ocasionado un Potable incremento del crimen. alcoholismo, tráfico de 
drogas. mños de la calle, grupos armados e 1nlranqu11id¡¡d social Todo esto tia 
co.icc1onado un notable aumento de la discapacidad, especialmente entre 
JÓV~nes· ~°' De 1gua! forma en la región costa de Oaxaca la mayoría de las 
pcrscn;is con lesión medular que el CAi ha atenido fueron ocasionados por her1aa 
oc bala 

Respecto a la d1scapac1dad ocasionada por desnutnc1ón, esta def1111c1ón se apega 
a la s1tuac16n existente en esta región, ya que se presume que muchas 
d1scapac1dades son ocasionadas por una mala nutrición "En Oaxaca, el 42% de 
los 111nos entre 5.g a1)os presenta déf1c1t de peso y talla, asociados a problemas de 
desnu1ric1ón crónica (más que el doble que el promedio nacional)". 60 

La desnutrición no es una situación exclusiva de las personas de baios recursos 
Actualmente existe una preocupación excesiva por el cuidado de la apariencia 
física a tal grado de tener una mala alimentación generándose problemas de 
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anorexia y aunque las consecuencias de esto aun no se pueden observar, en el 
futuro se podria dar ésta s1tuac1ón 

La defm1c1ón de la d1scapac1dad ocasionada por descuido, enmarca únicamente 
al descuido de parte de los padres de farn1ha, pero a partir de la experiencia en 
esla región se pudo observar que ex1sle un desconoc1m1ento acerca de las 
consecuencias por la falta de detección temprana de la discapacidad, ya que de 
ser atendida a tiempo puede evitarse daños 1rrevers1bles Por otra parte, en esta 
región la gente acostumbra a 1r con "hueseras" que en ocasiones generan 
mayores complicaciones al grado de generar una d1scapac1dad 

En relación a la def1r11c1ón de la d1scapac1dad ocasionada por negl1genc1a medica, 
ésta se apega al traba¡o de rehab1htac1ón , aunque aun es poco conocido Por lo 
tanto, es importante mencionar la ex1stenc1a de la Com1s1ón Nacional de Arb1tra¡e 
Médico (CONAMED). que tiene corno ob¡ot1vo contribuir a resolver controversias 
med1co-pac1ente utilizando métodos alternativos no ¡ud1c1ales. como la conc1hac1ón 
y arb1tra¡e, asi corno de la elaboración de dictámenes médicos a pelic1ón de 
autoridades Aunque tampoco tiene estadist1cas de casos relacionados con la 
discapacidad 

Sobre las def1r11c1ones de las d1scapac1dacJes fis1cas y mentales los conceptos 
utilizados, se apegan a la realidad y el contexto en el que traba¡a el equipo del 
CAi El único problema al que se enfient<1, es que la gente no comprende estas 
definiciones. por lo tanto la labor fundamental en el trabajo en esta reg1on, es la 
íldecuar esta 1nformac16n al nivel que líl qente pueda entender y con ello colaborar 
en lo rehab1litac1611 

La defmic16n del concepto de rehab1litac16n integral es adecuado para el traba¡o 
con personas con d1scapac1cJad La érn1ca observación, es que 110 se hace la 
d1ferenciac16n C'nlre rehabil1tac1ón y habil1iac1ón, la primera se refiere cuando una 
pmsona ha nacido sin d1sc;ipaC1Cfao y postenorrnenle por un acc1denh' o 
enlermedad adquiere una d1scapac1cf<1(1 es cuando la persona se rehabil1t<J. y 
en tanto la habi11tac1011 corre~ponde d una persona que tia nacido con ui¡;una 
d1scapac1dad y ésta tiene que habilitarse para desarrollar sus capacidades 
mediante el proceso de rcl1abil1tac1ón 

El traba¡o de la rchab1litac1ón integral con personas discapacitadas y su familia 
requrere del esfuerzo de muchas personas, por lo tanto el CAi ha implementado el 
programa de RBC (Rehab1litac16n Basada en la Comunidad) de la OMS. adaptado 
a las caracterist1cas de las comunidades de esta región Al realizar la 
rehabilitación dentro de la comunidad con la gente que rodea a ta persona 
discapacitada se puede lograr una mayor 1ntegrac16n, en la cual la part1c1pac16n de 
la familia es importante ya que se fomenta el sentido de pertenencia de la 
persona discapacitada hacia esta y su cornurndad 

En esta región donde la culiura hacia la discapacidad es de rechazo y de 
ignorancia la integración de la persona discapacitada se complica por todas las 
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barreras arquitectónicas que d1f1cultan el acceso de las personas d1scapac1tadas a 
lugares públicos. of1c1nas, parques recreattvos Muchas de las casas de las 
personas con d1scapac1dad no tienen acceso de carretera, se puede llegar 
únicamente caminando por vereda, lo mismo sucede con el transporte que no 
tiene ta más mínima adaptación, por lo tanto la gente transporta a las personas 
con discapacidad con carretilla, hamacas o con camillas hechas con sabanas 

Por las características del proyecto se ut1l1zó el concepto de educación, cuya 
definición para este traba¡o fue adecuada, ya que va mas alla del proceso 
académico impartido en los planteles educattvos, y se adapta al mane¡o que le se 
le da en el CAi dentro del proceso de la rehilb11ttac1ón integral El CAi enttende a la 
educación como un proceso continuo de enseñanza, capacitación y 
retroalimentación que permita la formación de las personas con d1scapac1dad 

El "modelo", como primera característica contenida en el concepto de educación 
tia sido importante para el traba¡o del CAi, ya que por expenenc1a ha entendido 
que tas personas con d1scapac1dad y en general todas tas personas, necesitan de 
modelos que permitan elaborar y construir su personalidad de acuerdo a un patrón 
determinado El grupo de ¡óvenes con d1scapac1dad rehabilitados que part1c1paron 
en el proyecto han tenido como modelos a personas con d1sc<1pac1daa 
retiabil1tadas que han v1s1tado el CAi y que éste se ha preocupado en formar 
modelos de esta misma región que motiven a más personas con discapacidad a 
superarse Esta fue también una de las razones que apoyó ta realización del 
proyecto de "Integración de ¡óvenes con discapacidad rehab1lttados en planteles 
educativos del nivel Medio Superior·. debido a que en la ciudad de Oaxaca 
tendrían ta oportunidad de conocer otras personas con discapacidad rehab11ttadas 
q'ie les scrv1rian como modelos. corno resultado de ello va11os ¡óvenes e>ta·' 
par11c1pando en act1v1dades educativas y deportivas La 1ntenc1ón es que el grupo 
de ¡óvenes regresen a la región de la costa sur de Oaxaca para ser modelos para 
otras personas con d1scapac1dad 

Por otro lado, en esta región la cultura hacia la persona con discapacidad es de 
1gnoranc1a, de rechazo. no hay organización, no hay tampoco una atencion 
eficiente en la educación Por lo mismo, et CAi pretende elevar la calidad de vida y 
sens1b1l1zar a la sociedad sobre discapacidad 

La realtdad de ta región obliga a la fam111a y al CAi que muchas de las veces el 
pnmer paso, es que la persona discapacitada se alimente para mejorar su 
condición de salud para, posterionrnente dar paso al proceso de rehab11ttación. 
Por otro lado, ·oaxaca es un estado muy diverso y con una orografía bastante 
complicada Por eso es d1fic1I que podamos atacar la problema!lca de las 
personas con discapacidad. N1 siquiera contamos con un censo real. Por otro lado. 
hay coincidencias· en ninguna parte hay apoyos, somos marginados de ta 
sociedad y por las inshtuciones públicas. En las escuelas los maestros rechazan. a 
veces, a niños con discapacidad". 6

' 
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Para la elaboración de este traba¡o el concepto de ¡oven, permitió ubicar y 
conformar a un grupo de personas que oscilan entre las edades de 15 a 25 allos 

Como menciona Salvador Alvarado en su libro Jóvenes y drogas, el concepto de 
juventud como fenómeno soc1ológ1co es un fenómeno mul1ifactor1al que no puede 
ser explicado por un solo elemento, ya que cada uno de los factores que lo 
integran se articulan e interrelacionan de forma tal. que en su con¡unto 
condicionan los rasgos particulares de lo que interpretamos como ¡uventud En 
base a éste concepto se 1dent1fico al grupo de jóvenes con d1scapac1dad 
rehabilitados -de la costa sur de Oaxaca- no sólo como un conjunto heterogéneo 
de grupos de edad, sino fundamentalmente como un grupo que se encuentra en 
una etapa de desarrollo corno individuos y que astan estrechamente vinculados a 
las condiciones históricas. económicas. polllicas y culturales de la sociedad en 
que están inmersos Por lo tanto, este grupo de ¡óvenes con d1scapac1dad 
rehabilitados. es un con¡unto social con una realidad espec1f1ca. de acuerdo a su 
estrato económico (familia de campesinos y de escasos recursos que residen en 
el área rural de la costa sur de Oaxaca); donde "la educación" es sinónimo de 
superación, es decir. que conciben a ésta como un aparato de movilidad social 
que les permita mejorar sus condiciones de vida Conociendo esta realidad, el CAi 
ha enfocado su pa111c1pac1ón para propiciar o generar la organización '{ 
movilización de los jóvenes con discapacidad rehab1l1tados y con ello lograr sus 
ob¡elivos en el ámbito educalivo. Es importante resaltar que este grupo de Jóvenes 
con discapacidad rehabilitados tienen su propio rasgo cultural de la costa 

5.2 Con relación a la instrumentación y desarrollo 
del Proyecto. 

Para desarrollar este apartado es importante ahondar sobre los problemas que 
tiene que enfrentar una persona con d1scapac1dad pata· lograr superarse 
académicamente. 

De acuerdo al articulo 3° de ta Constitución Polit1ca de los Estados Unidos 
Mexicanos y de la Ley General de Educación (1993) cada persona tiene derecho a 
una educación formal adecuada y básica, derecho elemental para la integración 
de las personas con discapacidad. pero esto significa solo una parte del proceso 
para así llegar a su integración, por lo tanto. es de suma 1mportanc1a la 
sensibilización y capacitación sobre discapacidad a los maestros 

La educación es importante para impulsar una cultura que trate igual a toda la 
ciudadanía No es cuestión de Ley. sino de conciencia, de darle a toda la 
ciudadanía el derecho a la educación en todos los rubros Es importante que las 
personas con d1scapac1dad participen para 1r cambiando a la sociedad, haciendo 
notar que tienen derechos para la educación. traba¡o, etc Hay muestras poco 
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sensibles, por ejemplo, algunos profesores se sienten incapaces para dar clases a 
personas con debilidad visual o ciegas, piensan que es necesario darles ciases en 
bratlle (sistema de escritura para personas ciegas). cuando ellos tienen mucha 
retención o pueden grabar las clases y pueden resolver los exámenes en forma 
oral 

Por otra parte, la educación es vista como el proceso para lograr la autonomía y 
ser un ciudadano productivo, por ello las familias realizan todos los esfuerzos para 
proporcionarles la educación a sus hijos. Aunque en el área rural se pretende ésta 
misma intención primeramente tienen que satisfacer sus necesidades más 
prioritarias, como es la alimentación. "Las familias están integradas por 5 o más 
h1¡os si uno de estos tiene una discapacidad, lo marginan porque se le ha ido al 
padre una mano de obra" 62 

En el medio rural la capacidad productiva de las personas depende de su fuerza 
física. por lo tanto la persona con discapacidad está en desventaja o simplemente 
no las puedo realizar por su condición. Es por ello que para una persona con 
discapacidad es dificil su integración a un medio laboral o educativo. 

Por lo tanto, el CAi ha desarrollado la Hehabilitac1ón Integral debido a que la sola 
reh:ib11itación flsica (terapia llsica, de lenguaje y ocupacional), no es suficiente 
p3ra que la persona con discapacidad logre salir adelante. El CAi a través de su 
estrategia de Capacitación ha desarrollado la creación de dos talleres: papel 
1ec1clado y artesanla de madera. que son utilizados que han permitido el 
rlc!<éirrollo de la terapia ocupacional y la capacitación sobro estos talleres. 

Pr""·º'ª'')Cnte para terapia ocupacional y posteriormerte para capacitar en estos 
ofii: os a h.Js personas con d1scapac1d¡¡d rehabilitadas y con ello puedan obtener 
1noresos económicos Actualmente estos talleres son manejados en su totalidad 
por i:-ersonas con discapacidad Además ha implementado cursos de capacitación 
par¡¡ aprendices en terapia física, en el cual participan personas con 
c1scapac1dad. con el objetivo de que se integren al equipo de trabajo del CAi. de 
tal '11anc1a que estas personas serán "modelos" a seguir por personas con 
discapacidad 

Corno parte de la rehab1litac1ón social, el CAi de igual forma es un medio para que 
niños y jóvenes con discapacidad logren integrarse en los planteles escolares y 
continúen su proceso educativo, debido a que sus familias carecen de recursos 
económicos, por la carencia de planteles educativos en sus comunidades y por 
maestros con poca o nula sens1bilizac1ón hacia la discapacidad. Y con ello, ser 
"modelos" de personas con discapacidad rehabilitadas a seguir por parte de nillos 
y jóvenes con discapacidad en proceso de rehabilitación. 

'~ I~ .:.:-:n 
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Este proyecto también tuvo impacto en el grupo de Jóvenes trabaJadores del CAi 
(sin d1scapac1dad), que por diferentes razones hablan interrumpido sus estudios y 
volvieron a retomarlos 

En forma general el m1c10, desar1ollo y conclusión de este proyecto estuvo 
determinado por la necesidad, interés y deseo de superación de parte de los 
Jóvenes con d1scapac1dad rehabilitados que part1c1paron, en el cual el CAi ha sido 
el medio para que este grupo de ¡óvenes logre sus obJet1vos, que d1flc1lmente lo 
hubiesen logrado sin el apoyo por parte del CAi 

La act1v1dad de supervisión por parte del coordinador del proyecto resultó ser de 
suma 1mportanc1a ya que corr1g1ó y encausó en con¡unto con el grupo de ¡óvenes 
las s1tuac1ones adve1sas que se presentaron durante el desarrollo del proyecto 

El CAi ha considerado que por los resultados obtenidos, tanto en callflcac1ones, la 
111dependenc1a y compromiso hac:a el CAi de parte del grupo de Jóvenes. es 
posible dar cont1nu1dad a este proyecto, para pe1rmt1r continuar el proceso 
ed ucat1vo del grupo de ¡óvenes ahora en el nivel Superior 

Por ultuno. debe precrsarsP que los proyectos de rehab1l1tac1ón y educac . .:-n 
además de extensos representan un costo elevado Elevar el nivel académico ae 
las personas con d1scapacrdad rebasa el ámbito académico y trasciende a 
proyectos dedicados a revalorar los derechos de estas personas, para generar su 
111tegrac1ón social y particularmente sens1b1flzar a la población Por lo tanto. valdria 
mencionar algunas cons1dernc1ones que deben tomarse en cuenta por otras 
orga111zac1ones que quisieran retomar como e¡emplo este proyecto El proceso de 
1ehaurl1tac1ón y educativo es extenso y con un costo elevado. pero vale la pf<ú 
ya que la preparación académica les perm1t11a a las personas con d1scapacrdao 
tener mas elementos para luchar por sus derechos, generar la 1nlegrac1ón soc1ar y 
con ello la sens1bil1zac16n de parte de la sociedad 

5.3 Con relación a la metodología aplicada. 

Dado que el Traba¡ador Social cuenta con los conocimientos suficientes y 
necesarios para poder seleccionar los métodos. instrumentos y herramientas mas 
acordes con el tipo de investigación o trabajo a realizar. La metodologla que se 
desarrolló en el proyecto fu'.l la de Ezequiel Ander Egg porque contó con los 
elementos necesarios para cubnr los requerimientos del proyecto. Esta propone 
una metodologia espec1f1ca para el traba¡o en comumdad, siendo la "Investigación 
Diagnóstico Operatrva· la estrategia para dar 1111c10 al proyecto, la cual consistió 
en contar con los datos básicos y su correspondiente anahs1s e 1nterpretac1ón para 
programar y ejecutar acciones prehm111ares y no posponer aquellas actividades 
que se requerian llevar a cabo de inmediato, como fue el caso de "integrar un 
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grupo de ¡óvenes con d1scapac1dad rehabolotados en planteles educativos del nivel 
Medio Superior 

Es así que la metodologia que se llevó a cabo, fue la siguiente 

1 lnvest1gac1ón Diagnóstica Operativa 
2 Programación En esta etapa se establecieron ob¡etovos y metas por 

alcanzar 
3. E¡ecuc1ón En esta act1v1dad se realozaron las actividades 
4. Superv1s1ón 
5 Evaluación Ultorrrn etapa del proyecto en donde se evaluaron los ob¡et1vos. 

metas. en función de los resultados efectivos y los recursos 

La etapa ele superv1s1ón se incorporó a la metodologla utilizada con la f1nal1dad de 
llevar un control de lo e¡ecutado y establecer las acciones alternas en el caso 
necesario, así como para detectar e impulsar s1tuac1ones fac1Jotadoras del proceso 
Como ya se mencionó. esta etapa se llevó a cabo en el espacio fis1co 
(departamento) en el cw1I se hospedaron los ¡óvenes en la ciudad de Oaxaca. así 
como en el CAi ub:cado en Z1pol1le Pochutla. Oaxaca. 

Afortunadamente el T raba¡ador Social cuenta con una se roe de propuestas 
metodológ1c¡is t<rn v<1roaclas que rcrrn1ten abordar diferentes problemas desde 
diferentes perspectivas. todas ellas encamonadas a encontrar la me¡or alternativa 
de asc1ón Pero la evidente necesidad de lle·•ar a cabo el presente proyecto se 
ooió ~or ut1::2ar lil metodología de Ander Egg Aún cuando ésta metodologia es 
r:nrerJ en la profes1onnl1z;ic1ón ele lraba¡o Social. en la actualodad sigue siendo 
w, .. ••.e'.uC:c."J~11<1 ·1cx1ble y muy practica. por lo tanto se considera vigente para ia 
p.H':c nac•ón dr! Trat'<Wtdnr Snc«JI c'n su desarrollo profesional 

5.4 Con relación a los resultados del proyecto. 

¡:., es!e tipo de ONG's los ingresos económicos dependen en su mayoría de 
donaciones. por lo que ha sido difícil contar con el presupuesto total del proyecto. 
En lo particular. en este último ar'\o la s1tuac1ón económica ha sido 
extremadamente d1fíc1I. sin embargo, cabe destacar que se logró concluir el 
mismo Debido a estas circunstancias el grupo de jóvenes tuvo que part1c1par con 
actividades para generar ingresos económicos y cubrir algunos de sus gastos. lo 
que generó una mayor independencia de los mismos 

El CAi se ha caracterizado en la elaboración y desarrollo de sus proyectos por no 
contar con el presupuesto para éstos, debió a esto. el desarrollo y los resultados 
parciales de éstos. le han dado pauta a mostrarlos a los donadores en potencia 
para fac1fotar la obtención de los mismos y poder concluirtos 
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El resultado de la meta del proyecto consistió en que el 75% de los ¡óvenes con 
discapacidad rehabilitados concluyeron su etapa escolar acreditando el total de 
sus materias del nivel Medio Superior de un 90% que se esperaba, que fue un 
resultado bastante aceptable por las razones anteriormente mencionadas 

Por otra parte, los jóvenes que concluyeron el proyecto, han resultado ser un 
grupo "motivador" y "modelo" a seguir por otros niños y ¡óvenes con d1scapac1dad 
en proceso de rehabilitación 

La capacidad que mostraron para integrarse y adaptarse por parte de este grupo 
de ¡óvenes a las cond1c1ones de la ciudad de Oaxaca, después de que toda su 
vida la h1c1eron en el área rural de la costa de Oaxaca, generó en cada uno de 
ellos una mayor independencia y autoestima 

Otro aspecto que es necesario mencionar sobre este proyecto. es el costo 
económico, que en los 3 años de duración se gastó un total de $300, 000 00 
pesos Pero cuando es necesario que las personas con discapacidad se capaciten 
y se superen para tener mayores elementos para luchar por sus derechos, vale la 
pena el esfuerzo y el dinero utilizado para estos proyectos por parte del Centro de 
Atención Infantil "Piña Palmera" A C Y por los resultados obtenidos por el mismo, 
se dará continuidad a este tipo de proyectos proporcionando becas económicas y 
apoyando a aquellos jóvenes con discapacidad rehabilitados en los diferentes 
niveles educativos (Primaria. Secundaria. Medio Superior y Superior) 

SÍNTESIS 

La valoración individual de las aportaciones y limitaciones de cada uno de los 
rubros examinados en el análisis global del desarrollo de la experiencia, es base 
riue permite fundamentar la importanci<i de cada uno de ellos tuvo la conformación 
y desarrollo del proyecto "Integración de un grupo de ¡óvenes con discapacidad en 
planteles educativos del nivel Medio Superior". El sistema representado por dichos 
rubros se estructuró de distintas variables que lo caracterizaron, asl como de las 
diversas relaciones causales que entre ellos ex1st1eron. 

Los aspectos analizados se concatenaron en una relación 1nterdepend1ente, 
siendo los tres (marco teónco y conceptual de referencia, metodologla e 
instrumentación y desarrollo del proyecto) determinantes para la generación del 
cuarto (resultados del proyecto). Es evidente que cada uno se estructuró y disenó 
para responder a un objetivo común, por tanto, la correspondencia entre uno y otro 
se hizo manifiesta al desagregarlos, pero se acentúa con mayor intensidad al 
encontrar los puntos de unión entre ellos, al verlos nuevamente como un todo, 
pero a través del análisis encontramos que cada rubro es fundador del proyecto 
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El marco teórico conceptual de referencia se integra de los conceptos teóricos que 
fueron mane¡ados durante la experiencia, el enfoque que con éstos se definen 
corresponde a la postura asumida en la instrumentación y desarrollo del proyecto. 
asl como a la metodologla aplicada Es el sustento técnico de lo efectuado, y por 
tal razón sus elementos surgen en la práctica, pero se estructuró a partir de la 
misma práctica a la que dio sustento, como vemos existe dependencia y 
retroalimentación mutua entre ambos factores del proceso 

En la instrumentación y desarrollo del proyecto se usaron constantemente las 
referencias teóricas con el fin de proceder de manera lógica, de acuerdo al cuerpo 
teórico que orientó la acción. La intervención como tal se nutrió de la teoría para 
no caer en mero pragmatismo de modo que cada acto estuviera fundamentado en 
un para que y un porque de ser 

ta puesta en práctica de lo programado se efectuó precisamente sobre la base 
segura que proporcionó por un lado el marco teórico conceptual de referencia y 
por otro la metodologl;i. al sei1alar esta última el cómo, la forma de proceder y con 
que medios operar el proyecto 

La metodología aplicada se conformó de acuerdo a los requerimientos que a nivel 
teórico y práctico se haclan necesario para llevar a cabo el proyecto. se estructuró 
C'n concord;inc1a cnn el marco teórico conceptual de referencia, estableciendo la 
d1recc1om;l:dad para l<J 1nstrumentac1ón y desarrollo del proyecto 

Ccn10 vemos es notahle la estrecha relación que existió entre los tres rubros que 
!u•!ron analizados en primera instancia Los resultados ohte111dos en el proyecto 
~cm ~I r~sultado surg1ílo de dicha interrelación 

Es de suma 1rnportanc1a que el presente anal1s1s funuamente la propuesta final del 
trabajo de sisternalizac1ón, misma que se presenta en el capitulo siguiente. 
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CONCLUSIONES 

En México. no existen cifras confiables que dimensionen, con claridad, el !amaño y 
las caraclerist1cas de la población con d1scapac1dad. Según est1mac1ones de la 
Organización Mundial do la Salud (OMS), entre 10 por ciento de la población 
mundial tiene un lipa de d1scapac1dad. De acuerdo con esta organización, el 
numero de personas con d1scapac1dad rebasa los 10 millones de personas con 
d1scapac1dad en México. De acuerdo a las esladisl1cas del IDEGI, el eslado de 
Oaxaca para el año 2000 cuenla con una población lolal de 3.438.765, por lo 
tanlo, de éslos unos 300, 000 padecen algún lipa de d1scapac1dad 

Eslas cifras únicamenle son proyecciones. ya que aún no se pueden comprobar 
con base en esladisl1cas, pues en México hasla el momento no so ha 1nclu1do en 
el Censo General de Población y Vivienda un apartado para cuant1f1car la 
población con d1scapac1dad. En 2000, el INEGI, el DIF y la SEP hicieron un primer 
esfuerzo con su Registro Nacional de Menores con algún Signo de D1scapac1úad. 
un esfuerzo sin precedenles. pero tampoco suf1c1ente ya que excluyeron a lodos 
los adultos 

La d1scapac1dad como lodo fenómeno social es comple¡o y puede observarse 
desde diferentes enfoques. la d1scapac1dad ha existido desde los 1nic1os de la 
humanidad, y esla se ha encargado e ignorarla. tanto es así, que en nueslro país 
hasla la década de los novenla se le dio una mayor atención Incluso la palabra 
para refemse a las personas con discapacidad ha sido mod1f1cado en d1ferenles 
.-.cas:ones Aclualmenle orga111smos mlernac1onales han elaborado diversos 
conreplos como def1c1enc1a. 01scapac1dad, minusvalía y rehab1lilac1ón, pero sobre 
:~·do en p<ti~es con grandes indices de pobreza . esas ideas se s1enlen le¡anas 
casi inalcanzables Es por ello que anle la ausencia de reflexiones sociales en 
torno a este asunlo. considero que las ciencias sociales. en particular Traba¡o 
Social deben apor1m su v1s1ón no solo como un e¡erc1c10 teórico sino como una 
propuesta de comprensión de esa problemática social que aporte elemenlos paro 
que los afectados (personas con discapacidad). sociedad y el Estado asuman sus 
responsabilidades, ob¡et1vos y acciones 

Cuando a la discapacidad se aúna la pobreza. las opciones para las personas con 
d1scapac1dad se limilan Todas las puertas parecnn cerradas hermél1camente En 
una sociedad orientada hacia el éxito y la product1v1dad, como fines en s1 mismos, 
parece no haber espacio para la persona con discapacidad 

Las personas con discapacidad comúnmente no llenen acceso a los servicios de 
salud y rehab1litac1ón, ni tampoco a las oportunidades de empleo disponibles para 
otros ciudadanos, por ejemplo, escuelas e 1nst1tuoones educativas, programas de 
entrenamiento para oficios. programas de educación vocacional y traba¡o en 
general La ignorancia, el abandono. la superstioón y el miedo son factores 
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sociales que a lo largo de la historia han aislado a las personas con discapacidad 
y han retrasado su desarrollo 

Por eso. cuando pensarnos en la rehab1htac1ón de las personas con d1scapac1dad. 
es importante considerar no sólo la tecnología material que consiste en ayudas y 
equipos, sino también la tecnología social (ideas y acciones) que pueden ayudar a 
las personas discapacitadas a satisfacer sus necesidades, a ser 111depend1entes y 
a tener mayor autodeterrn1nac1ón 

Para lograr que una sociedad en la que las personas con d1scapac1daa puedan 
part1c1par plenamente, se requiere 

1 Contar con un programa espec1f1co de rehab1l1tac1ón y capac1tac1ón 
Dentro del área social del Plan Nacional de Desarrollo para 
personas con discapacidad 

2 Rehab1lrtac1ón y capacitación para me¡orar su desempeño y la 
rnov1hdad de las personas con discapacidad 

3 /\ccesib1lldad en cuanto al ambiente fls1co, medios de t•ansporte. 
etc 

4 Aceptación y actitud pos1t1va de la población en gereral y la 
voluntad para proveer iguales oportunidades 

5 /\pl1cac1ón real de las le¡·es que defiendan los derechos s.::c.ales de 
las personas discapacitadas 

Por otro lado. la expansión de organizaciones sociales. vol..mtanas, no .c.crat1vas. 
comµromet•das en la atención de los problemas pubhcos y necesidades sociales. 
;1oy llamadas CJf9¡11111ac1011es no gubernamentales (ONG) es un fenón'e"O social 
quf~ ::ene 5U 1ugr-H 1-~n la s0c1cda<i niox1cann Por década~ ~a cuest.ón 3~c1al y su 
de<.>:rolin se descargó en el Estado y sus depende11c1as, quienes a:ena1an los 
01Gb C"'dS y neces1d:1dcs sociales ll·JY el país vive una e:apa de 
c11•rtr~pc•nsab1i1dad en las acciones de dpsarrollo social, donde el pace: de las 
0rq¡¡n1zac1ones no qubernarnentales es de relevancia 

i'r~ ::is paises en desarrollo c<Js1 no poseen servicios en 1ehab:l1tac1ón ·~;<!mas los 
serv1c1os qlJe prestan a travcs de las 1nst1tuc1ones llegan a un ba¡o rumero de 
personas con discapacidad De esta manera han surgido un número cc,.,s1derable 
ONG Existen 741 asociaciones de pe1sonas con discapacidad a nivel nacional en 
el Directono Nacional de /\soc1ac1ones de y para personas con d1s;:apac1dad 
según INEGI (1998), dedicadas al traba¡o con a personas con discapacidad. 
Mucllas de las ONG trabajan con personas con discapacidad desde la comunidad 
por medio de la solrdandad y la cornurnón son las formas mas refinadas y exigente 
de o para el crec1m1ento personal Hacer más con menos, responder a :os retos 
que todos eluden. es abnr una puerta 111ód1ta !lacia la creat1v1dad y el enc.Jentro 

En relación al protagonismo que tomado las ONG en los asuntos que incumben a 
la sociedad civil. no esta en tela de ¡u1c10. como tampoco lo esta el peso h1stónco 
en el proceso de conformación de ta sociedad c1v1I mexicana. por lo que las 
inst1tuc1ones acudémicas, los 111vestigadores y los profes1on1stas de to social, como 
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son tos traba¡adores sociales que estan llamados a ampliar su nwada y dirigirla al 
entendimiento de sus d1namicas con relación al contexto social, los determinantes 
y condicionantes de su desarrollo por un lado, y por otra, contribuyen a rescatar 
metodologías. procesos. estrategias y modelos de intervención de este tipo de 
instituciones que en ámbito macro son relativamente insignificantes pero que en el 
ámbito microreg1onal son de trascendencia 

El CAi como ONG ha desarrollado un traba¡o comunitario para dar atención a las 
personas con d1scapac1dad en el cual participan las personas de las mismas 
comunidades que han aprendido a través de cursos prácllcos. En el cual 
participan voluntarios profesionales de rehabilitación debido a que no existe 
suf1c1enle personal capacitado en el pais, quiénes durante su estadia se dedican a 
enseriar y capacitar en vez de promover servicios al público 

La estructura y organización del CAi se basa en la igualdad, en la cual participan 
traba¡adores con discapacidad, utilizando modelos participativos en las tomas de 
dec,s1ones. en la admm1strac1ón y de financiamiento. En cada una de estas áreas 
ha habido logros y fracasos El programa se ha desarrollado a través de una sene 
de dificultades. cada una de éstas ha obligado al equipo a reconsiderar sus 
m&t·Jdos y a probar nuev¡¡s alternativas A veces, gracias a ello, se ha avanzado 

[! c,\1. ha tratado de situar a la persona y al proceso de rehabilitación en primer 
lugar ya que pretende resolver los problemas a que se enfrenta la persona con 
d'scapac1dad y no solo a lievar estadísticas 

1_35 ONG requieren de profcs1onislas especializados en la atencrón Lie problemas 
oc: ales que te asegur,~n una dirccc1on y organ1zat:1ón ef1c1ente y scllre to<Jn vaydr 
mas alla de la buena voluntad y tas buenas intenciones. Profesionales que sean 
C<Jcaces de cl¿¡t,orar un proceso de intervención fundamentado en el mane¡o de un 
ma·co teórico referencial. do técnicas, métodos y principios. que guíen el 
act"~·cam1ento v la comprensión de las realidades a las que se enfrenta y que sobre 
!a ::ia5e de d:agnósl1cos elaborados. pl<1ntear, desarrollar y evaluar proyectos 
po •. : e.is y progr arnas de a·:c1ón 

Oe~:ro del equmo in1erd1sc1plinario para desarrollar la rehabilitación integr<il, se 
encuentra el profes1onista en Traba¡o Social. el cual, resulta de suma importancia 
para proponer acciones encaminadas a alcanzar la integración de la persona con 
discapacidad El rol que incumbe al traba¡ador social, es destacar la importancia 
de su quehacer profesional, es decir, responder de manera satisfactoria a las 
verdaderas necesidades de los grupos sociales vulnerables. El Traba¡o Social es 
una profesión cuyo principal objellvo es construir modelos de intervención que den 
respuestas y alternativas de solución a necesidades y problemas sociales, ya 
sean. 1ndiv1duales o grupales, comunitarios o de la sociedad en general. Esta 
manera de traba¡ar desde lo social y para lo social considera al sujeto como parte 
activa del proceso 
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VI CAPITULO 
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6.1 Elaboración del Manual General de Organización del 
Centro de Atención Infantil "Piña Palmera" A. C. 

Justificación. 

El realizar la sistematización de mi experiencia profesional en el Centro de 
Atención Infantil "Pilla Palmera" A C , pude constatar que la organización que 
prevalece desde que 1nic1ó el Centro, no es del todo idónea. No hay un 
establec1m1ento claro y preciso sobre las funciones que debe desempel\ar el 
personal adscrito a las diversas areas, sean de organización interna o de atención 
La responsab1l1dad de cada uno de los trabajadores no esta del todo definida. lo 
que ha originado la omisión y duphc1dad de funciones. ademas de que no se 
cuenta con programas para que el personal esté capacitado para llevar a cabo su 
labor en forma ef1c1ente 

Cons1de10 que uno de los aspecto mas importantes de cualquier institución o 
e111presil es su organización. esta hace sentir su influenciil en casi todas las 
oper<Jc1ones d1<Jrias dentro de la misma Es la causa y efecto de muchas 
dcc1s1ones adm1rnstrahvas y operativas La organización debe ser uno de los 
factores más importantes para la determinación del éxito o fracaso en el logro de 
ob1cl1vos que persigue la inst1tuc1ón 

Si bien fungl corno coordinador del proyecto de integrar a ¡óvenes con 
cliscap;ic1dacl rchabd1tados par;¡ dar cont1nu1dad a hUS estudios no hubo un 
cksprcmJunicnto total con las act1v1dadcs del Cer.tro, es decir. se continuó 
;¡poyanclo y pil1t1c1pando en las funciones competentes al area de Traba10 Social 

La cond1c1ón anterior me llevó a dar un giro a la propuesta contenida en el 
esquema de s1stem<Jt1zación. no sin antes mencionar que el proyecto que coordiné 
es pe1fect1ble. y que asumo que muchos de su3 planteamientos deben ser 
reformulados. sin embargo considero prioritario centrar el esfuerzo en una 
propuesta que coadyuve a instrumentar y estructurar acciones para superar la 
duplicidad de las funciones y la no especificidad de los puestos en el CAi. de tal 
suerte que los próximos esfuerzos por echar a andar cualquier proyecto estén 
cimentados en un adecuado aprovechamiento de los recursos humanos, 
materiales y financieros con los que cuenta el Centro, por lo que pongo a 
consider;ic1ón de las autoridades de ésto una propuesta de manual de 
organización que sirva corno fuente de consulta inmediata para dudas operativas 
del personal. 

La 1mplementac1ón del Manual también beneficiara al área de Trabajo Social, ya 
que en el traba10 1nterd1sc1phnar10 se contara con un herramienta de ptaneación y 
organización para favorecer el trabajo en la rehabilitación integral de las personas 
con discapacidad. 
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Fundamentación. 

Cuando una organización social no cuenta con un documento descriptivo de su 
func1onam1ento, lo ideal, seria que contara con alguna forma de descripción sobre 
éste, que sea fácil de entender tanto por un directivo como por los empleados y 
aun para la gente aiena a la organización. En organizaciones que utilizan alguna 
técnica para describir su func1onam1ento, con frecuencia tienden a haber 
demasiados detalles, o bien se encuentran desactuahzados. 

Un documento menos detallado pero elaborado s1stemát1camenle es la respuesta 
a la necesidad que l1enen las organizaciones de conlar con un instrumento que 
sea comprensible y ul1I, tal instrumento es el manual do organ1zoc1ó11 

Los manuales de organ1zac1ón exponen con detalle la estructura orgarnzac1onal de 
una empresa o institución, ser'\alando los departamentos o las áreas y la relación 
que existe entre ellos Explican la ierarqula. los grados de autoridad y 
responsabilidad, las funciones y actividades Generalmente contienen graf1cas de 
organ1zac1ón También complementa con más detalles la 1nformac1ón que 
oosqueia un orgarngrarna 

fal como lo senala Joaquln Hodríguez en su libro sobre la o/aboracion de los 
manuales adr111111strativos, el manual de organización es un documento oficial cuyo 
oropos1lo e3 describir la estructura de funciones y departamentos de una 
organi:ac16n. así como las actividades específicas 

Los ObJP.t1v~s del mdnual de orgarnzac16n son 

al Prcsenla1 una v1s1ón de conjunto de la 01gan1zac1ón 
b) Precisar las funciones r.ncomendadas a cada unidad orgánica para 

deslindar responsab1hdades, evitar duplicaciones y delectar omisiones 
e) C:iadyuvar a la e1ecuc16n correcta de las labores encomendadas al 

personal y prop1c1ar la un1forrn1dad en el trabajo 
d) Permitir el ahorro de tiempo y esfuerzos en la eiecución del trabajo, 

evitando la repel1c1ón de mstrucc1ones 
e) Fac1hlar el reclutamiento de personal. 
f) Servir como orientación al personal de nuevo ingreso, facilitando 

su incorporación a las distintas unidades orgánicas 
g) Propiciar el meior aprovechamiento de los recursos humanos y materiales. 

La acción de organizar no se limita o enfoca sólo al desarrollo de un organigrama, 
sino en la cenlrallzac1ón de los objetivos del organismo: el análisis de los 
servicios, la administración del personal y una apreciación de las habíhdades y 
capacidades del personal con que se cuenta, a fin de lograr una forma sistemática 
para que favorezca cualquier organización. 
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Conceptualización. 

Introducir el concepto de organización en la propuesta nos exige matizar el 
significado de este término, asl como el de manual de organización y organigrama. 
A continuación se mencionan estos conceptos desde el punto de vista 
administrativo 

"Organizar: 
Es el proceso de agrupar act1v1dades con el fm de alcanzar objetivos y asignar a 
cada grupo u gerente (director, coordinador), que tiene la autoridad necesaria para 
supervisar a los integrantes de grupo Se organiza para reunir y ordenar todos los 
recursos necesanos , incluyendo las personas, de modo que la tarea requerida se 
cumpla satisfactonamente. La organización es fundamentalmente un proceso de 
distribución del trabajo 

Componentes de la organización 
1. Trabajo las funciones a cumplir se deducen de los objetivos establecidos 

Eslas funciones forman la base de la organización 
2. Relaciones son de gran 1mportanc1a en materia de organización. La 

relación de un empleado con su tarea, la 1nteracc1ón entre uno y otro 
empleado. la v1nculac1ón de una unidad de trabajo - empleado con otra 
unidad de lraba¡o - empleado 

Organigrama: 
Visualiza la estruc!IJra de la crgan1zación Este gráfico indica que act1v1dades se 
realizan y quiénes lo hacen. risl como el ;:igrupam1en10 de esas acl1v1d11des y sus 
relaciones "1 

Manual do organización: 
"Son documentos que sirven como medio de comu111cac1on y coord1nac1ón, que 
fac1hlan el cumpl1m1ento dr. Ja:.; funciones y la as1gnac16n adecuada del recurso 
humano con la finalidad de lograr los obwt1vos qc;e lrnta de ;ilr:anzar un 
determinado Organi:>mo Social Por lo tanto. el manual de organización es la 
rev1s1ón detallada por esenio de Ja organización formal a través de la descripción 
de ob¡et1vos, funciones, autoridad y responsabilidad de d1st1ntos puestos de traba¡o 
que componen su estructura 

Tipos de manuales de organización 
A) Manuales Generales de Organ1zac1ón son aquellos que abarcan toda una 

empresa. 
B) Manuales Especificas de organización son aquellos que se ocupan de una 

función operacional. un ciepartamenlo en particular o una sección Contiene 
un apartado referente a la descnpc16n de puestos" 2 

1 TERRV, Gtorgc R. :·.L.-11.f1l.71p1\~ Jt 1dm1n"tr.t'-I'-~·· Ed FI Ateneo Arg('ntin1. 1982 
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Metodología. 

La experiencia al participar por largo tiempo en el CAi, fue un factor determinante 
en el proceso de obtención de información, ya que se conocla la problemática 
sobre la duplicidad de funciones por parte de las áreas al interior del Centro, por lo 
tanto, este trabajo se realizó visualizando a la organización del mismo en su 
con¡unto y de cada área que lo integra 

A continuación se describen los pasos que se usaron en la obtención de 
información necesaria para la elaboración del Manual General de Organización del 
Centro de Atención Infantil "P11\a Palmera" A. C . Para ello, se utilizó como apoyo 
la técnica del "ltbreto, cuyo esquema integra los siguientes 1nd1cadores: nombre o 
titulo, ob¡et1vo. vigencia. definiciones, responsabilidades, desarrollo, y consiste 
en representar secuencialmente quien hace que actividades"3

, la cual, facilitó la 
obtención de la información para la elaboración del Manual de Organización 
Además. de la ut1llzac1ón de las siguientes técnicas e instrumentos. 

Tócnlcas: 
Observación proporcionó información del comportamiento de los ind1v1duos 
(actitude~). asi como una perspectiva general y espec1f1ca del contexto de la 
institución 

Entrevista a través de ésta se obtuvo información de primera mano. el diálogo 
d1reclo con el personal de cada érea sentó las bases para identificar y determinar 
las principales lincns de acción de los procesos de cada área. 

Instrumentos: 
- Guia de observación. 
· Cuaderno de notas 
- Cuestionario 

Momentos: 

1. Identificación do la gula do obtención do Información. 
Mediante la consulta bibliográfica sobre el tema de Administración se identificó 

las definiciones besicas de organización, manual de organización y 
organigrama A partir de esto se elaboró la gula que permitió obtener la 
información para la elaboración del manual general de organización. 

: RODRIGUE/.\' Al.l.SCl1\, Jo.1quin "Como tLtbonu )' U'ioa.r 101 manuales admm11trallvo1 .. EJ l·.CAI SA 
~lh1co l99Q 
, Al. VAIUJ l ORRl·.S. ~'ª"" :.'l',lanY~lN1>1 ~!•l><.>rn . .rn.~nual<l ~~.Nlil>IOD))'. j'[l"i<~J!!l!~!J!\!)~ l·J 
Panorama ~1éuco 1996 
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2. lnvosllgación documontal. 
Se consultó 1nlorrnac1ón escrita en documenlos del CAi, lo perm1ll6 conlirmar el 
nivel ¡erárqu1co. ob¡et1vos y responsab1hdades de cada area 

3. Esquoma dol Manual General do Organización. 
Por medio de la recop1lac16n de información se ident1f1c6 el esquema del 
Manual General de Organización, elaborado por parte de Joaquín Rodrlguez V 
en su libro Cómo e/a/Jo1ar y usar los manuales admi111stra/1vos. el cual esla 
compuesto de la s1gu1ente lorma 

"IDENllFICACIÓN 
En este apar1ado se indicará el nombre del organismo El titulo del tipo de 
manual (general o espec1f1co) Lugar y fecha de su pubhcac1on, y la u111dad 
organ1ca responsable de su expedición 

2 INDICE 
Cons1sle en una relación efe las partes que conforman el docwnenlo. 
añacf1éndose los números cfel formato efe referencia 

3 INTRODUCCIÓN 
Contiene una breve <'xpl1cac1ón acerca del contenido del manual. incluye 
mforrnac1on sobro el arnb1to efe su aphcac1611, a quién va cfmg1da y cómo se 
usará 
3 1 OBJETIVO DEL MANUAL 

Descnbe lo que el organismo espera lograr por medio del manual 
3 2 /\MBITO OE APLICACIÓN 

[)escribe una expl1r.ac1on breve efe lo que abarca el manual 
3 3AUl0f{IDAD 

Se rnenc1011ar;i quién ¡¡probara el rn¡¡nual 
3 4 COMO USAR El. MANUAL 

Esta parte 1ncf1ca todo lo que se tiene que saber para utilizar el manual 
4 DIR[Cl01{10 

En este apartado se describe la relación de los ftmc1c>r1anos pr111,c1p;tie> 
comprend1cfos en el área acfscnta en el manual 

5. ORGANIGRAMA 
Consiste en representar gráficamente la estructura orgá111ca y de manera 
esquem<\t1ca la pos1c1ón de las unidades adm1nistrat1vas que la componen. 
sus respectivas relaciones y niveles Jerárquicos 

6 ESTRUCTURA FUNCIONAL 
Este apartado consiste en llevar a cabo una descnpción de las acllv1dades 
inherentes a cada uno de los cargos y/o unidades adm1nistralivas 
contenidas en la estructura orgánica que le perm1lan cumplir con sus 
responsabilidades y deberes. 
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61 OBJETIVOS. FUNCIONES Y PROCEDIMIENTOS DE CADA UNIDAD 
OHGANICA 

Consiste en la descripción general y particular del func1onam1ento de las 
responsabilidades correspondientes a cada una de las arcas del 
organismo "4 

4. Organización do rounionos. 
Después de contar con el esquema para recabar la 1nformac1ón, se 
programaron las fechas de las v1s1tas a cada una de las areas por orden de 
jerarquía, m1c1ando con la Mesa D1rect1va. hasta terminar con el arca de 
talleres Se 1nforrnó al personal de cada una de éstas sobre el ob¡el1vo e 
1mportanc1as de las enlrev1stas, lo que favoreció su part1c1pación 

5. Entrevistas formales. 
Se recopiló la 111formac1ón a lravés de entrevistas informales con el personal de 
cacta una de las áreas que componen el CAi Este contaclo y comunicación 
perm1t1ó confirmar los problemas de cada área en relación a la organización 
asi como las propueslas para me¡orarlos mediante el esquema de Manual 
General de 01gan11ac1ón La realización de esle momenlo se caracterizó por la 
torna de decisiones mecfornle el consenso para plasmar por escrito la 
propuesta del proced1rn1ento de cada una de las funciones 

6. Análisis do la información. 
Una vez 1denl1f1cadas y complementadas las funciones de cada área. se dio 
cont1'1u1ctad a las reuniones con el personal de cada r<1ra dar paso a su 
anál1ó1s y roster1orrnr.nte se organizaron en orden de 1111portanc1a, ¡¡ partir de 
esto se estructuró el proced11111ento de cada una de las responsabil1rladPs er. 
orden secuencial Dcnlro de éste apartado es necesario menc1on;11 que se 
debe 111strumentar lo referente a diferentes l1pos de diagramas de bloque y ae 
flu¡o. que oerr111t11an a fuluro contar con un marco integral del Manua! 
µropuesto 

Finalmente el resultado de todo este proceso se plasmó en un documento 
esenio que dio forma al Manual do General do Organización del Centro 

ele Alcncwn lnfw1/1I Pula Palmum" A C 

7. Estrategia do operación. 
La presente propuesla de manual general de organización del CAi se 

presentará ante la Coordinación General del mismo para su aprobación e 
1mplementac1ón En esta presentación se informará de su objetivo. el proceso 
de su elaboración, los elementos que la integran y su func1onamiento 
Dentro de la 1mplementac1ón. es necesario hacer un seguimiento, debido a que 
el presente Manual responde a las necesidades existentes del Centro, pero 

'l~idcm 
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que a futuro éstas podrlan cambiar, por lo tanto será necesano en 
otro momento adecuarlo o actualizarlo a la nueva organización o estructura 
del Centro 

Después de su aprobación por parte de la Coordinación General se dara a 
conocer el contenido del manual correspondiente a cada una de las áreas del 
CAi, para su implementación 

La Coordinación General del CAi será la responsable de supervisar 
la implementación del Manual General de Organización, asl como de llevar a 
cabo una evaluación del mismo al termino de primer ª"ºde su apl1cac1ón 
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Introducción. 

Planificar es usar procedimientos para organizar y racionalizar una acción, con para 
alcanzar determinados objetivos. La intención de esta propuesta es proporcionar una 
orientación al personal del CAi que permita agrupar sus esfuerzos y canalizarlos para 
hacer más integral su funcionamiento de manera que se supere la duplicidad y omisión 
de responsabilidades y con ello generar la potenciación de las áreas y personal del 
CAi. 

El presente Manual General de Organización contiene en primera instancia el objetivo 
general del mismo, o sea, su propósito fundamental, asl como el lugar donde se 
aplicará, la autoridad que lo aprobará y un breve instructivo de cómo utilizar el 
manual. 

Asl mismo, contiene el directorio de los funcionarios principales comprendidos en el 
CAi, además se muestra el organigrama de éste y por último, la estructura funcional, 
quo es la descripción de las actividades que cada una de las áreas del CAi requieren 
para cumplir con sus objetivos y funciones planteadas. 

Objetivo. 

Proporcionar un Manual de organización General que describa las funciones de cada 
una de las áreas quo inlegran en el CAi, asl como el procedimiento parn llevar a cabo 
las lareas o~pccificas de cada una de éstas. 

El presente Manual de Organización General se implementar¡'¡ en el Centro de 
Atención infantil 'Pir'la Palmera· A. C. , ubicado en Zipohte, Municipio de Pochutla, 
Oa~aca. Y será aprobado por la Coordinación General de éste . 



Instrucciones para el uso de Manual General de 
Organización. 

A continuación se presenta una serie de pasos que permiten la comprensión y uso del 
Manual General do Organización por parte del personal del CAi. 

l. Las áreas que integran al CAi se ubican por nombres y en orden jerárquico 
ident1f1cándolos a través de una numeración cronológica. 

Areas que integran el CAi 

1. Mesa Directiva. 
2 Coordinación General 
3 Administración 

Unidades de Serv1c10 
3 1 Cocina 
3 2 Manlernmiento 
3 3 Lavanderia 

4 Area de Rehabilitación. 
4 1 Terapia F isica 
4.2 Terapia Ocupacional. 
4 3 Comurncac1ón Humana. 
4.4 Enfermería. 
4 5 Traba¡o Sor.1al 

5 Area de Cwdados Especiales 
t3 Arca de Talleres 

11. Particularmente a cada área la identifica un objetivo que describe la función 
general y en orden descendiente se encuentran las funciones especificas. 

111. Se describen las funciones especificas en orden numérico 

IV. Una vez 1dent1ficadas las funciones de cada área, se procede a identrf1car en 
orden cronológico las acciones y procedimientos que permiten llevar a cada 
una de éstas 

V. Después de ubicada área requerida. en primer término se puede 
identificar el objetivo de ésta. el cual describe su funcrón general; en orden 
descendiente se encuentran las funciones especificas, las cuales 
describen las acciones para lograr la función general 

VI. Posteriormente se encuentra el proced1m1ento. o sea, el conjunto de 
acciones especificas ordenadas en orden cronológico, que permiten llevar a 
cabo cada una de las funciones. 
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Ejemplo: 

3. LA ADMINISTRACIÓN. 

Objetivo Proporcionar el manejo adecuado de la rehabilitación flsica de las personas 
con discapacidad, para eliminar o disminuir esta misma y adiestrar a la persona dentro 
de los limites de la discapacidad, pero al máximo de sus capacidades 

Funcionos: 

1. Distribuir los recursos económicos y materiales a las areas del CAi para la 
realización de sus actividades. 

2. Elaborar reportes por escrito cada tres meses. 

Procedimiento: 

1.1 Elaborara los presupuestos económicos de cada proyecto y actividad 
1.2 Entregará los recursos de acuerdo a los presupuestos y/o necesidades de 1as 

áreas del Cl\1 
1.3 Recibirá 1nform;ic1611 sobre el uso de los recurso:; por pa.1e de las ,ire¡¡s 

2.1 Integrará un reporte por esc11to sobre sus act1v1dades cada tres meses 
2.2 f:ntrcgará su reporte t111nestral a la Coord1nac1ón Gene1¡¡I del CAi 

VII. Finalmente, se encuentra el apartado de definiciones. los cuales pcrm1t1rán 
una mayor comprensión de los conceptos técnicos que se mane¡an en cada 
una de las áreas 
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Directorio del Centro de Atención Infantil 
"Piña Palmera" A. C. 

Coordinación General 
- Anna Johannsson 
- Flavia Anau 

Administración 
- Ana Bertha Cortés B1b1ano 

Rehabilitación 
- Marcelino Mendoza. 

Cuidados Especiales 
- Reinaldo Vázquez C1priano. 

Talleres. 
- Heziquio r~uiz. 

Organigrama. 

ORGANIGRAMA DEL C.A.I. 
La estructura que la compone es dH tipo horizontal. 

Directivo Ejecutivo 

Operativo 

~-¡ 

~~j 

falleres 
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Estructura Funcional del Manual General de 
Organización del 
Palmera" A. C. 

Centro de Atención Infantil 11 Piña 

1. LA MESA DIRECTIVA DEL CAi. 

Objetivos: 
- Lograr la aceptación e integración de las personas con discapacidad a su vida cotidiana, 

familiar y comunitaria. 
- Lograr que las personas con discapacidad sean lo más independiente posible. 
- Generar la aceptación social a las personas con discapacidad. 
- Lograr que las personas con discapacidad desarrollen sus capacidades. 

Funciones: 

1. Representar al CAi en todo lo relacionado con lo legal. 
2 Aprobar los proyectos y propuestas de trabajo de parte de las áreas del CAi. 
3. Velar la imagen y relaciones del CAi hacia el exterior del mismo. 

Procedimiento: 

1.1 Vigilará el buen funcionamiento del CAi enfocados a la misión y objetivos del mismo, 
:isi como su dosempeno dentro del marco de lo legal. 

1 2 Analizará las inconformidades, problemas legales y el funcionamiento de las áreas y 
personal del Ci\I 

1.3 Tomará las deci5iones pertinentes para resolver las situaciones que se presenten en 
relación a lo legal. 

2.1 Recibirá la evaluación de parte de la Coordinación General de los proyectos y 
propuestas de trabajo de las áreas del CAi. 

2 2 Analizará la viabilidad de los proyectos y propuestas de trabajo, tomando en 
cuenta la opinión y sugerencias de la junta de coordinadores. 

2 3 Tornará la decisión final en la aprobación de proyectos y propuestas de trabajo de 
las áreas del CAi 

2.4 Comunicará la ruspuesta de aprobación a las áreas interesadas. 
2.5 Recibirá informes de los proyectos implementados por parte de las áreas del CAi. 

3.1 Recibirá propuestas de participación del CAi en eventos relacionados con la 
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salud (discapacidad). 
3.2 Analizará la participación del CAi en eventos relacionados con la salud 

(discapacidad). 
3.3 Tomará la decisión sobre la participación del CAi en eventos relacionados con la 

salud (discapacidad). 
3.4 Informará y delegará al área correspondiente la responsabilidad par participar 

representando al CAi en eventos relacionados con la salud (discapacidad) 

Dofinlcionos. 
Discapacidad: disminución o carencia de alguna función fisica o mental que dificulta o 
impide el desarrollo de algunas actividades y necesidades de una persona 
Persona con discapacidad. es aquella persona que se encuentra en desventaia debido a 
una desigualdad, flsica, mental o sensoria, la cual le impide estar en circunstancias 
como otro individuo de su raza, sexo y condición social. 
/11depe11diente: es cuando una persona puede valerse por sí misma. 
Integración: es un proceso para incluir o incluirse y formar parte de un grupo o de la 
sociedad 
Aceptación social. ser admitido por parte de otras personas 
Capacidad: talento o disposición para comprender bien las cosas Actitud para realizar 
alguna actividad 
Vetar cuidar solicitamente de una cosa. Observar atentamente una cosa. 
Legal: conjunto de cosas presentas por la ley. 
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2. LA COORDINACION GENERAL DEL CAi. 

Objetivo: 
- Coordinar el funcionamiento del Centro de Atención Infantil "Pina Palmera" A. C. 
dirigido 

cumplir con su proyecto estratégico. 

Funciones: 
1. Supervisar y asegurar el rumbo de la institución de acuerdo a la misión y objetivos 

del CAi. 
2. Evaluar y aprobar los planes y proyectos de trabajo de parte de las diferentes áreas. 
3. Representar y promover al CAi a nivel nacional e internacional. (interne!, congresos). 
4. Promover el intercambio de experiencias, información, y recursos con otras 

organizaciones a fines a la salud. 
5. Elaborar y realizar estralegias para el financiamiento del CAi. 
6. Promover y organizar capacitaciones para el personal del CAi. 
7. Organizar la participación del CAi en programas de radio local 
B. Promover la participación de personas voluntarias en el CAi. 
9 Presentará informes trimestrales por escrito del desempeno de sus actividades. 

Procedimiento: 
1 1 Recibirá información de las actividades especificas de parte de los 

coordinadores de área y/o mediante recorridos formales o informales en las áreas del 
CAi 

1.2 Analizará la información obtenida 
1.3 Elaborará propuestas sobro las s1tuac1ones analizadas. 
1 41nformará y realizará las acciones necesarias a las instancias o personas 

correspondientes. 
1.5 Promoverá la elaboración do proyectos de parto do las áreas del CAi. 

2.1 Recibirá los planes y proyectos de trabajo de parte de las diferentes áreas del CAi. 
2.2 Valorará la viabilidad de los planes y proyectos en conjunto con los coordinadores 

de las áreas 
2.3 Aprobará los planes y proyectos de trabajo de parte de las áreas. 
2.4 Supervisará la implementación y desarrollo de los planes y proyectos. 
2.5 Evaluará los resultados de los planes y proyectos. 

3.1 Establecerá contacto e intercambiará información con instituciones asociaciones 
grupos y personas sobre el trabajo con salud (discapacidad, rehabilitación, 
desarrollo comunitario). 
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3.2 Organizará y participará en eventos y encuentros de salud (discapacidad, 
rehabilitación, desarrollo comunitario). 

3 4 Actualizará la información sobre el CAi en la pagina de interne! 
3 5 Comunicará y compartirá la información a todo personal del CAi y en 

forma especifica al área que corresponda. 

4.1 Intercambiará información con instituciones, asociaciones, grupos y personas 
que trabajen con la salud (discapacidad, rehabilitación). 

4 2 Comunicará las propuestas de intercambio de experiencias a las diferentes 
áreas del CAi. 

4 3 Promoverá y recibirá propuestas de part1c1pac1ón de parte del personal del CAi en 
eventos de 1ntercamb10 de experiencias 

4 4 Aprobará la partic1pac1ón en conjunto con los coordinadores de área la 
participación del personal del CAi. 

4 5 Delegará la organización do la participación del personal del CAi al área 
correspond1enlo. 

4 6 Solicitará un informe sobre su participación además de compartir la misma al 
personal correspondiente aquellos participantes en eventos de intercambio de 
experiencias. 

5.1 Buscará y contactará donadores (Instituciones, organizaciones, grupos y personas) 
5.2 Evaluará la viabilidad de presentar proyectos ante los donadores. 
5.3 Dará seguimiento a las propuestas de financiamiento 
5.4 Recibirá la respuesta sobre las peticiones de financiamiento. 
5.5 Elaborará informes económicos y narrativos para los donantes 

6 1 Realizará un diagnóstico de necesidades de capacitación al personal del CAi. 
6.2 Investigará diferentes opciones de capacitación para cubrir las necesidades de las 

áreas 
6 3 Organizará y/o delegará la capac1tac1ón con los interesados 
6 4 Supervisará el desarrollo del proceso capacitación. 
6.5 Evaluará los resultados de las capacitaciones 

7 1 Establecerá la coordinación sobre la participación del CAi en tas estaciones de 
radio locales· Puerto Angel, Puerto Escondido y Huatulco 

7.2 Promoverá la participación de las diferentes áreas del CAi en los programas de 
radio para proporcionar información sobre: salud (discapacidad, rehab1litac1ón) y 
derechos humanos. 

7. 3 Programará la participación en la radio local de parte del personal del CAi 
7.4 Vigilará el desarrollo de los programas y temas emitidos por parte del personal del 

CAi en la radio local. 
7.5 Evaluará la participación del personal del CAi en los programas de la radio local 

8.1 Proporcionará información sobre el servicio de "voluntarios" en el CAi. 
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8.2 Recibirá solicitudes de parte de los interesados en realizar un trabajo de voluntarios 
en el CAi. 

8.3 Iniciará contacto con los interesados en realizar el servicio de voluntarios en el CAi. 
8.4 Mantendrá comunicación con los candidatos a voluntarios. 
8.5 Dará respuesta de aceptación a los interesados en realizar el servicio de voluntarios 

en el CAL 
8.6 Planeará con los coordinadores de áreas la llegada integración de los voluntarios 

aceptados en el CAi. 
8.7 Vigilará y apoyará en conjunto con los coordinadores de áreas la participación de 

voluntarios. 
8 8 Mantendrá contacto con los exvoluntarios. 

9 1 Integrará un reporto do las evaluaciones de las funciones y actividades que tienen 
a su cargo. 

Dofinlclones: 
Coordinación: disponer cosas metódicamente. Actividad armónica de las partes 
que cooperan en una función. Disposición armónica, funcional y ordenada de los 
esfuerzos de un grupo para dar unidad de acción con vistas a conseguir un ob¡etivo 
común 
Proyecto estratégico: designio o pensamiento de ejecutar algo; cualquier previsión, 
ordenamiento o predeterminación que se hace para ta ejecución de una obra u 
operación 
Supervisar actividad o conjunto de actividades que desarrolla una persona al supervisar 
ylo dirigir el trabajo do un grupo de personas, con el fin de lograr de ellas su máxima 
eficiencia y satisfacción mutua. 
Asegurar: dar garantla de que se lleve a cabo una obligación. 
Evaluar. consiste en utilizar una serie de procedimientos destinados a comprobar si se 
han conseguido o no las metas y objetivos propuestos. 
Aprobar. dar por bueno. Asentir a una op1n1ón, propuesta y proyecto de traba¡o. 
Promover. iniciar o adelantar una actividad, procurando su logro. 
Financiamiento: aportar dinero para una empresa, asociación o grupo. Sufragar los 
gastos de una actividad u obra. 
Delegar. dar una persona a otra la jurisdicción que tiene por su dignidad u oficio. 
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3. LA ADMINISTRACION DEL CAi. 

Objetivo: 
- Garantizar la distribución equitativa de los recursos económicos, humanos y materiales 

a las diferentes áreas del CAi. 

Funciones: 
1 Elaborar los presupuestos económicos de los proyectos del CAi. 
2 Distribuir los recursos económicos, humanos y materiales a las áreas del CAi para la 

realización de sus actividades 
3 Cuidarlos recursos maleriales del área administrativa 
4 Cobrar las cuotas de recuperación de los usuarios del CAi. 
5 Elaborar reportes económicos a los donantes 
6 Elaborar reportes trimestrales de sus actividades y presentarlos a la Coordinación 

General del CAi 
7 Participar en la ¡unta de coordinación. 

Procodlmlonto: 
1 1 Elaborará el presupuesto económico jerarquizando prioridades de las áreas. 
1 2 Analizará en conjunto con la Coordinación General la jerarquización do las 

prioridades de las áreas del CAi. 
1 3 Aprobará en conjunto con la Coordinación General la asignación de recursos para 

cutirn las necesidades de las áreas del CAi. 
1 4 Entregará los recursos a las d1rerentes áreas 

2 1 Elaborará los presupuestos económicos de los proyectos de cada área del CAi. 
2 2 Recibirá inforrnac1ón sobre los recursos asignados a las diferentes áreas del CAi 

3 1 Rec1b1rá pel1c1ones de parte del personal y voluntarios para el uso del equipo 
mobiliario técnico del área de administración. 

3 2 Autorizará el uso del mobiliario y equipo técnico del área de administración. 
3 3 Supervisará el uso y manejo del mobiliario y equipo técnico. 

4 1 Recibirá el pago de parte de los usuarios por el servicio otorgado por parte del 
personal del CAi. 

4 2 Controlará el dinero recaudado por el pago de los servicios del CAi. 

5.1 Programará la entrega de reportes económicos a los donantes. 
5 2 Contabilizará los ingresos y egresos de los proyectos financiados por los donantes. 
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5.3 Vaciará la inlormac1ón en los lormatos correspondientes e integrará las lecturas de 
los proyectos financiados 

5 4 Enviará el reporte económico original y copia a los donantes correspondientes 

6 1 Integrará los ingresos y egresos por esenio cada tres meses del CAi 
6 2 Entregará su reporte trimestral a la Coordinación General. 

7 1 Presentará en la iuntas de coordinación para informar todo lo relacionado con esta 
área y las áreas de servicios 

7 2 Tomará en conjunto con las áreas del CAi tomará los acuerdos necesarios sobre los 
problemas expuestos. 

Deflnlclonos. 
Factor humano: personas que integran la mano de obra de empresas. 
Recurso económico: todo ingreso monetario (dinero) con el dispone una empresa. 
Recurso matotia/ lodo equipo de mueble e inmueble con el que cuenta una empresa. 
Administración: actividad que permite el uso organizado, rac1onahzado y eficiente de 
los recursos económicos, materiales y humanos. 
Prosupuosto est1mac1ón de los ingresos y gastos posibles. en una empresa. 
organización. Calculo que se hace por un tiempo determinado 
Repo1tes: inlorme por esenio en el cual se describe las actividades realizadas 
Pnoridad. es el hecho de otorgar preferencia a determinado sector o área, o bien a 
detenninado objetivo o mela 
Je1arquizar. actividad que permite atender los problemas detectados. de acue•do con su 
importancia, conforme al sistema de prioridades que establece la organizac1on o 
institución responsable. 
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UNIDADES DE SERVICIO 

3.1 LA COCINA. 

Objetivo: 
- Elaborar los alimentos para los usuarios y personal de las diferentes instancias del CAi. 

Funciones: 
1. Elaborar alimentos nutritivos y balanceados. 
2. Elaborar la lista do necesidades de esta unidad de servicio. 
3. Organizar y supervisar las actividades de esta unidad de servicio. 
4. Garantizar la higiene al interior de esta unidad de servicio. 

Procedimiento: 
1.1 Elaborará menús que contengan alimentos nutritivos balanceados. 
1.2 Solicitará a la administración la compra de materias primas para la elaboración de 

alimentos 
1 3 Elaborará los alimentos para los usuarios y personal de 1 CAi. 

2 .1 Venf1cará el total de los a limen los que se encuentren en la bodega. 
2.2 Elaborará la lista de los alimentos que necesite. 
2 3 Entregará la lista de alimentos a la administración del CAi. 
2 4 Rec1b1rá las malcrías primas para su uso y almacenamiento. 

3 1 Organizará las actividades sobre la preparación de los alimentos de esta unidad de 
servicio 

3.2 Delegará las responsabilidades correspondientes al personal de esta unidad para la 
elaboración de los alimentos, asl como de la limpieza de la misma. 

3 4 Supervisará la realización de las actividades organizadas en la elaboración de los 
alimentos 

4.1 Organizará las actividades de la limpieza en esta unidad de servicio 
4.2 Supervisará las actividades de limpieza de esta unidad de servicio. 
4.3 Mantendrá la limpieza de esta unidad de servicio. 

Definiciones: 
- Nutrición: conjunto de reacciones flsicas y qulmicas que, a partir de los alimentos 
ingeridos tienden a suministrar la energla necesaria para los organismos. asl 
como a proporcionar las moléculas básicas para su organización plástica. 
- Higiene: parte de la medicina que trata de las nonmas de conservación de la salud, 
estudiando las relaciones del ser humano con el medio ambiente a fin de mejorar las 
condiciones sanitarias. 
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- Menú: lista de una comida. 
- Alimento: cualquier sustancia que puede Aer asimilada por el organismo usada para 
mantener sus funciones vitales. 
- Materia Prima: alimentos en su estado natural. 
- Organizar: preparar la realización de una actividad o evento. Disponer algo 
ordenadamente con miras a un determinado uso. 
- Supervisar: actividad o conjunto de actividades que desarrolla una persona al 
supervisar y/o dirigir el trabajo de un grupo de personas, con el fin de lograr de ellas 
su máxima eficiencia y satisfacción mutua. 
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3.2 MANTENIMIENTO. 

Objetivo: 
- Mantener el buen funcionamiento del equipo eléctrico e hidráulico, estructuras metálicas 

de las instalaciones del CAi. 

Funciones: 
1. Garantizar el funcionamiento adecuado de las instalaciones e inmuebles del CAi. 
2 Elaborar una lista de materiales necesarios para la realización de sus actividades. 
3 Cuidar las herramientas asl como de su equipo. 

Procodlmlonto: 
1.1 Realizará recorridos de inspección en las instalaciones de las áreas del CAi para 

detectar las necesidades de mantenimiento 
1 2 El~borará una lista de las instalaciones que requieren de mantenimiento. 
1.3 Elaborará un plan de trabajo mensual de acuerdo a las necesidades detectadas. 
1.4 Realizará las actividades de mantenimiento de acuerdo a su plan de trabajo. 

2.1 Elaborará de acuerdo a su plan de trabajo una lista de materiales necesarios para 
llevar a cabo su labor 

2.2 Entregará la lista de materiales a administración del CAi. 
2 3 Recoger;.'! la lista de materrales en la fecha indicada por la administración. 

3 1 Recibirá la herramienta requerida para sus actividades debidamente inventariada. 
3 2 Organizará toda su herrarrnenta en su bodega correspondiente 
3 3 Prestará su herramienta a otras áreas del CAi mediante vales de préstamo. 
3 4 Actualizara en con¡unto con la administración el inventario de su herramienta 

Dcfinicionos 
Mantonimwnto conservar en buen estado instalaciones y mobiliario. 
Eqwpo h1dráu/1co sistema de instalación de conducción y contenido de aguas. 
Equipo elóctnco sistema de instalación de conducción de electricidad. 
Estructuro motil/rea: sistema de instalación de material metálico. 
Plan de traba10 conjunto organizado de fines, objetivos, metas, instrumentos, medios y 
recursos para lograr el desarrollo de una actividad o área determinada. 
Herramienta cualquier instrumento empleado, manualmente o por medio de máquinas 
accionadoras. en trabajos artesanales o industriales 
Inventarío. relación de los bienes muebles y derechos que posee una empresa en un 
documento dado 
Funcionamiento desemper'\o adecuado ininterrumpido de las instalaciones 
hidráulicas y eléclrrcas 
Bodega lugar donde se guarda la herramrenta de trabajo. 
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3.3 LA LAVANDERIA. 

Objetivo: 
- Realizar el lavado de toda la ropa y blancos del CAi. 

Funciones: 
1. Garantizar el lavado de la ropa y blancos, 
2. Racionalizar el uso del jabón y agua. 
3. Mantener limpio su espacio de trabajo. 

Procedimiento: 
1.1 Solicitará el jabón a el área de administración. 
1.2 Utilizará racionalmente el jabón y agua. 
1.3 Notificará a mantenimiento las fallas o fugas que se presenten en esta un!dad de 

servicio. 

2 1 Recibirá la ropa y blancos sucios de las diferentes áreas del CAi. 
2.2 Lavará la ropa y blancos y la pondrá a secar. 
2.3 Recogerá la ropa. 
2.4 Entregará la ropa a las diferentes áreas del CAi. 

3.1 Realizará la limpieza de esta unidad de servicio todos los dlas. 
3 2 Mantendrá la limpieza de esta unidad de servicio. 

Dofinicionos: 
Blancos sabanas y toallas. 
Fuga. salida accidental de un fluido o liquido. 
Racionalizar. organizar el trabajo y/o material de manera que aumente la productividad o 
reduzca los costos. 
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4. AREA DE REHABILITACIÓN DEL CAi. 

4.1 TERAPIA FISICA 

Objetivo: 
• Proporcionar el manejo adecuado de la rehabilitación flsica de las personas con 

discapacidad temporal o permanente, para eliminar o disminuir esta misma y 
adiestrar a la persona dentro de los limites de la discapacidad, pero al máximo de sus 
capacidades. 

Funciones: 
1. Realizar la rehabilitación flsica de las personas con discapacidad temporal o 

permanente. 
2. Supervisar la rehabilitación flsica de los usuarios del CAi. 
3. Capacitar a los terapeutas auxiliares y aprendices en terapia flsica. 
4. Elaborar reportes por escrito cada tres meses. 

Procedimiento: 
1.1 Recibirá a las personas solicitantes de servicio de terapia Flsica. 
1 2 Realizará una valoración flsica general de la persona solicitante. 
1.3 Informará los resultados de la valoración a la persona solicitante y a su familia. 
1 3 Propondrá el tratamiento necesario para atender el problema de la persona 

solicitante 
1.4 Recibirá la respuesta de la persona solicitante y de su familia en cuanto a su 

aprobación y participación en el tratamiento. 
1.5 Elaborará un programa de ejercicios tendientes a mejorar la discapacidad física 

temporal o permanente del la persona solicitante. 
1.6 Calendarizará las consultas de los usuarios para rehabilitación flsica. 
1 7 Dirigirá a la persona solicitante a Trabajo Social para la elaboración de su estudio 

socioeconóm1co. 

2 .1 Observará y registrará la evolución de la rehabilitación del usuario en su 
expediente 

2 .2 Evaluará !os resultados de la rehabilitación de usuario de acuerdo a los 
objetivos planteados con él. 

3.1 Programará la capacitación de aprendices sobre temas relacionados a terapia 
flsica. 

3.2 Recibira e integrará a las personas interesadas en la capacitación sobre 
temas relacionados a la terapia flsica. 

3.4Realizara la capacitación con el grupo de aprendices. 
3.5Supervisará el proceso de la capacitación de los aprendices. 
3.6 Evaluara los resultados de la capacitación. 
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3.71ntegreré a los aprendices en las actividades de traba¡o con usuarios del CAi. 
3.BAsesorará a los aprendices en el trabajo con usuarios del CAi. 

4.1 Integrará en un reporte por escrito un informe de sus actividades cada tres 
meses. 

4.2 Entregará su reporte trimestral a la Coordinación General del CAi. 

Definiciones 
Terapia Flsica: conjunto de ejercicios flsicos, tendientes a rehabilitar las funciones 
del cuerpo humano. 
Rehabilitación: Proceso en el cual se pretende la adquisición y/o 
mejoramiento de las habilidades flsicas, mentales. 
Discapacidad: disminución o carencia de alguna función flsica o mental que 
dificulta o impide el desarrollo de algunas actividades y necesidades. 
Usuario: del que tiene derecho a usar de cierta cosa, con determinadas 
limitaciones. Persona que utiliza los servicios de la institución. 
Capacitación: adquisición de elemenlos teóricos y prácticos por parte de una 
persona para meiorar su desempel'lo en una actividad. 
Terapeuta fisico persona con conocimientos teóricos y prácticos sobre 
rehabilitación flsica, entendiéndose este como un proceso encaminado a la máxima 
independencia de la persona con discapacidad temporal o permanente. 
Aprendiz: persona inleresada en adquirir algún conocimiento. 
Familia: conjunto de ascendientes, descendientes, colaterales y afines con un tronco 
genético común. 
Solicitan/o persona interesada en pedir o procurar algo que se pretende, haciendo 
las diligencias necesarias. 
Discapacidad temporal. disminución de alguna función lisica o mental que dificulta o 
impido el desarrollo do algunas actividades o necesidades por algún tiempo 
Discapacidad permanente: disminución de alguna función flsica o mental que dificulta o 
impide el desarrollo de algunas actividades o necesidades en forma permanente. 
Expediente- conjunto de todos los documentos correspondientes a un asunto o 
negocio. 
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4.2 TERAPIA OCUPACIONAL. 

Objetivo: 
- Integrar o reintegrar personas con discapacidad al medio laboral o cotidiano a través 

de desarrollar sus habilidades y potencialidades. 

Funciones: 
1. Realizar la terapia ocupacional con las personas con discapacidad temporal o 

permanente. 
2. Implementar las adaptaciones auxiliares necesarias para los usuarios del CAi. 
3. Supervisar y evaluar el proceso de terapia ocupacional de los usuarios del CAi. 
4. Capacitar a los aprendices en terapia ocupacional. 
5. Elaborar reportes por escrito cada tres meses. 

Procodlmlonto: 
1.1 Recibe a los usuarios del CAi para desarrollar actividades tendientes a integrar o 

reintegrar a estos a su medio laboral, escolar y cotidiano. 
1.2 Conocerá las necesidades, deseos, inquietudes y condiciones de parte del 

usuario y/o su familia. 
1. 3 Valorará las habilidades y necesidades motoras del usuurio. 
1.4 Informará los resultados de la valoración al usuario y su familia. 
1. 5 Recibirá la respuesta del usuario y su familia en cuanto a su aprobación y 

participación en el tratamiento de terapia ocupacional. 
1 .6 Elaborará un programa de actividades terapéuticas y adaptaciones auxiliares 

para desarrollar las habilidades del usuario 
1.7 Dará continuidad en conjunto con Terapia Fls1ca y Trabajo Social al proceso de 

rehabilitación integral del usuano. 

2 1 Conocerá en conjunto con Trabajo Social las condiciones físicas y sociales 
del enlomo del usuario. asl como de recursos de su familia y comunidad que 
permitan implementar las adaptaciones 11ux11iares para éste. 

2 .2 Elaborará una propuesta en conjunto con la familia sobre adaptaciones auxiliares del 
usuario en su entorno (casa y comunidad). 

2.3Desarrollará las actividades de la propuesta sobre adaptaciones auxiliares del 
usuario. 

2 4 Dará seguimiento a las adaptaciones auxiliares de los usuarios 
2.5 Evaluará en conjunto con Terapia Flsica, Trabajo Social, la familia y el usuario los 

resultados de la implementación de las adaptaciones auxiliares 

3.1 Observará y registrará la evolución del usuario en relación a la actividades de 
terapia ocupacional. 

3.2Supervisará el proceso de terapia ocupacional del usuario. 
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3.3Evaluaré los resultados de terapia ocupacional del usuario de acuerdo a los objetivos 
planteados con él. 

4.1 Programará la capacitación de aprendices sobre temas relacionados con terapia 
ocupacional. 

4.2Recibiré e integrará a las personas interesadas en la capacitación sobre terapia 
ocupacional. 

4.3Realizará la capacitación con el grupo de aprendices. 
4.4Supervisará el proceso de capacitación de los aprendices. 
4.5Evaluaré los resultados de la capacitación. 
4.61ntegraré a los aprendices en las actividades de trabajo con usuarios del CAi. 
4. 7 Asesoraré a los aprendices en el trabajo con los usuarios del CAi. 

5.1 Integraré un reporte por escrito un informe de sus actividades cada tres meses. 
5.2 Entregará su reporte trimestral a la Coordinación General del CAi. 

Dofinlclonos: 
Terapia ocupacional: conjunto de actividades o acciones tendientes a habilitar 
las funciones flsicas o intelectuales que permitan la reintegración de la persona a su 
medio, asl como de adaptaciones auxiliares en este mismopara el mejor 
funcionamiento de la persona. 
Independiente: persona que puede valerse por si misma. 
Integración: es un proceso para incluir o incluirse y formar parte de la sociedad. 
Rehabilitación integrat. es el proceso continuo y coordinado tendiente a obtener la 
restauración máxima de las personas con discapacidad en los aspectos flsicos, psiquicos, 
educacional, social, profesional, ocupacional y económico con el fin de reintegra:los como 
miembros activos de la comunidad. 
Discapacidad. disminución o carencia de alguna función flsica o mental que dificulta o 
impide el desarrollo de algunas actividades y necesidades. 
Habilidad capacidad y disposición para realizar alguna cosa o actividad. 
Potencialidad: de las cosas que tienen la virtud o eficacia. Capacidad del ser humano para 
desarrollar habilidades y destrezas. 
Usuario: del que tiene derecho a usar cierta cosa, con determinadas hmitaciones. Persona 
que utiliza los servicios de la institución. 
Familia: conjunto de ascendientes, descendientes, colaterales y afines a un tronco 
genético común. 
Comunidad: agrupación organizada de personas que se perciben como unidad social, 
cuyos miembros participan de algún rasgo, interés, elemento, objetivo o función común, 
con conciencia de pertenencia, situadas en un arca geogréfica en la cual la pluralidad de 
personas interacciona más intensamente entre si que en otro contex1o. 
Capacitación: adquisición de elementos teóricos y practicas por parte de una persona 
para mejorar su desempeno en una actividad. 
Aprendiz: persona interesada en adquirir un conocimiento. 
Solicitante: persona interesada en pedir o procurar algo que se pretende haciendo las 
diligencias necesarias. 
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SupeNisar: actividad o conjunto de actividades que desarrolla una persona al supervisar 
y/o dirigir el trabajo de un grupo de personas, con el fin de lograr de ellas su máxima 
eficiencia y satisfacción mutua. 
Evaluar: conjunto de actividades que sirven para dar un juicio, hacer una valoración o 
medir "algo" (objeto, situación, proceso). 
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4.3 COMUNICACIÓN HUMANA. 

Objetivo: 
- Aplicar las técnicas para el tratamiento de las personas que presentan una 
deficiencia y/o alteración de las funciones del lenguaje con el fin de mejorar su 
comunicación. 

Funciones: 
1. Realizar la rehabilitación o habilitación del lenguaje con personas que 

presentan problemas y/o dificultades de comunicación. 
2. Supervisar la rehabilitación o habilitación del lenguaje de los usuarios del CAi. 
3. Capacitar a aprendices en terapia de lenguaje. 
4. Elaborar reportes por esenio cada tres meses. 

Procedimiento: 
1 1 Recibirá a la persona solicitante del servicio de terapia de lenguaje y/o problemas de 

aprendizaje. 
1 2 Conocerá las necesidades, expectativas e inquietudes de parte de la persona 

solicitante y su familia 
1.3 Realizará la historia clinica de la persona solicitante. 
1 4 Realizará una valoración sobre la comprensión y articulación del lenguaje de la 

persona solicitante 
1 5 Informará los resultados de la valoración a la persona solicitante y a su familia. 
1.6 Propondrá el tratamiento necesario para atender el problema de lenguaje de la 

persona solicitante 
1 7 Recibirá la respuesta de la persona solicitante y de su familia en cuanto a su 

aprobación y part1c1pac1ón en el tratamiento. 
1.tl Elaborará un programa de actividades y ejercicios tendientes a mejorar los 

problemas de comunicación de la persona solicitante 
1.9 Calendanzará las consultas de la persona solicitante su atención. 
1 10Dirigirá a la persona solicitante y su familia con Trabajo Social para la 

elaboración de su estudio socioeconómico 

2 1 Observará y registrará la evolución de la rehab1htac1ón y/o habilitación del usuario en 
su expediente. 

2 2 Evaluará los resultados del usuario de la rchabihtac1ón y/o habilitación del usuario de 
acuerdo a los objetivos planteados con él. 

3 1 Programará la capacitación de los aprendices sobre temas relacionados con 
terapia de lenguaje 

3 2 Recibirá e integrará a las personas interesadas en la capacitación sobre temas 
relacionados con terapia de lenguaje. 

3 3 Realizará la capacitación con el grupo de aprendices. 
3.4 Supervisará el proceso de capacitación de los aprendices. 
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3.5Evaluará los resultados de la capacitación. 
3.61ntegrará a los aprendices en las actividades de trabajo con usuarios del CAi. 
3.7 Asesorará a los aprendices en el trabajo con usuarios del CAi. 

4 .1 Integrará un reporte por escrito sobre sus actividades cada tres meses. 
4.2 Entregará su reporte trimestral a la Coordinación General del CAi. 

Definiciones: 
Comunicación Humana: profesión dedicada a la atención de personas con trastornos en 
la personalidad y en el desarrollo que afecta su comunicación con el medio ambiente. 
Terapia de Lenguaje: es proporcionar ejercicios y actividades al usuariotendientes 
a corregir su leguaje que le permitan mejorar su comunicación. 
Aprendizaje: es un proceso que desemboca en una nueva modalidad del organismo, 
lo cual se expresa como comportamiento. Es un proceso que determina una 
modificación del comportamiento de carácter adaptativo. 
Histona Cllnica· es la relación datos de los antecedentes personales de una persona. 
Comunicación: capacidad humana que conforma el pensamiento, tiene como fundamento 
las sel'lales 
Ro/1ab1/itación devolver al usuario los elementos necesarios que le permitan su 
comunicación. 
Habilitación: hacer habil a una persona en el aspecto general de su vidacot1d1ana. 
Lenguaje: Proceso que permite al hombre comunicarse utilizando los medios de la lengua, 
como medio para transmitir información en forma activa y consciente. 
Suporvisión actividad o con¡unto de act1v1dades que desarrolla una persona al supervisar 
y/o dirigir el trabajo de un grupo de personas. con el fin de lograr de ellas su máxima 
ef1cienc1a y sa1isfacc1ón mutua 
Evaluación con¡unto de act1v1dades ouc sirven para dar un Juicio. hacer una valoración o 
medir "algo" (ob¡eto. situación, proceso) 
Usuano del que tiene derecho a usar cierta cosa. con determinadas limitaciones. Persona 
que utiliza los servicios de la 1nst11tuc16n. 
Fam1/1a coniunto de ascendientes. descendientes. colaterales a fines con un tronco 
genético común. 
Solicitante persona interesada en pedir o procurar algo que se pretende haciendo las 
diligencias necesarias. 
Capacitación: adquisición de elementos teóricos y prácticos por parte de una persona 
para me¡orar su desempel'lo en una actividad. 
Aprendiz: persona interesada en adquirir algún conocimiento. 
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4.4 ENFERMERIA. 

Objetivo: 
• Brindar atención médica a todos los usuarios del CAi en lo referente a la Salud. 

Funciones: 
1. Brindar atención médica a los usuarios (internos y externos) del CAi. 
2. Vigilar la salud de los usuarios internos en el CAi. 
3. Autorizar las referencias de los usuarios del CAi (internos y externos). 
4. Prevenir enfermedades y accidentes al Interior del CAi. 
5. Elaborar reportes por escrito cada tres meses. 

Procedimiento: 
1.1 Recibirá a las personas solicitantes de consultas y/o valoración médica. 
1.2 Realizará la consulta y/o valoración médica de las personas solicitantes. 
1.3 Informará a las subáreas de rehabilitación de los resultados de la consulta y/o 

valoración médica (sólo en caso necesario). 

2.1 Realizará una valoración médica previa al ingreso de los usuarios al CAi. 
2.2 Realizará una revisión periódica de la salud de los usuarios internos en el CAi. 
2.3Dará seguimiento al proceso se salud de los usuarios internos en el CAi. 
2.4 Mantendrá comunicación sobre sus actividades con las subáreas d~ 

rehabilitación, asl como las demás áreas del CAi. 

3 1 Autoriz:uá las referencias de usuarios del CAi en conjunto con las subáreas de 
rehab1htación. 

3.2 Elaborará un resumen médico de los usuanos. 
3 3 Autorizará a Trabajo Social para organizar la referencia de usuarios del CAi. 
3 4 Recibirá a los usuarios del CAi contrarefendos a éste mismo. 
3.5 Dará seguimiento a los u!1uarios del CAi contrarefendos a éste mismo. 
3.6 Reportará en forma continúa el estado de salud de los usuanos, asi como a su familia. 

4 .1 Vigilará la higiene en general del CAi. 
4.2Reallzará las recomendaciones necesarias a todo el personal y usuarios del CAi 

para prevenir enfermedades y accidentes al interior del mismo. 
4.31nformará en forma constante sobre las epidemias de la región, asl como de las 

medidas de prevención de éstas. (dengue, paludismo) 

5.1 Integrará un reporte por escrito sobre sus actividades cada tres meses. 
5.2 Entregará su reporte por escrito trimestral a la Coordinación General del CAi. 
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Definiciones: 
Salud: estado en el que el ser orgénico ejerce normalmente todas sus funciones. 
Atención Módica: 
Enfermeria: local o dependencia para enfermos o heridos. 
Higiene: parte de la medicina que trata de las normas de conservación de la salud 
estudiando las relaciones del ser humano con el medio ambiente a fin de mejorar las 
condiciones sanitarias. 
Enfermedad alteración de la salud de una persona por causa del orden 
microbiano o por virus. 
Accidente: suceso o acción de que involuntariamente resulta daño para una persona. 
Epidemia: enfermedad infecciosa que ataca a un tiempo a gran numero de 
personas 
Prevención: preparación o disposición que se hace anticipadamente para evitar un 
riesgo o ejecutar una cosa. 
Familia: conjunto de ascendientes, descendientes, colaterales y afines con un tronco 
genético común. 
Usuario: del que tiene derecho a usar de cierta cosa, con determinadas limitaciones. 
Persona que utiliza los servicios de la institución. 
Solicitante. persona interesada en pedir o procurar algo que se pretende, haciendo las 
diligencias necesarias 
Referencia: proceso de traslado del usuario a otro nivel de atención. 
Controreferoncia: es la respuesta del servicio (traslado) solicitado. 
Médico. persona que ejerce la medicina. 
Enfem1era: persona que tiene por oficio asistir a los enfermos. 
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4.5 TRABAJO SOCIAL. 

Objetivo: 
- Conocer las necesidades de las personas con discapacidad que solicitan atención por 

parte del CAi, con el fin de dar propuestas de solución y con ello lograr su rehabilitación 
integral mediante su participación, de su familia y de su comunidad. 

Funciones: 
1. Recibir, orientar y derivar a las personas hacia los servicios que requieran al interior del 

CAi. 
2. laborar estudios económicos para asignar la cuota de recuperación de los usuarios del 

CAi. 
3 Coordinar y organizar las referencia y contrareferencia de los usuarios hacia otras 

instituciones. 
4 Elaborar proyectos enfocados a la rehabilitación social de la persona con discapacidad. 
5. Coordinar y organizar la regularización extracurricular del grupo de nil'los con 

discapacidad internos del CAi. 
6 Llevar el control de las estadlsticas de las consultas de los usuarios del CAi. 
7. Organizar los festejos tradicionales al interior del CAi. 
B Entregar reportes de sus actividades a la Coordinación General del CAi cada tres 

meses. 

Procedimiento: 
1 1 Orientará y derivará a la persona colicitante a la enfermería del CAi para su 

valoración médica 
1.2 Recibirá nuevamente a la persona solicitante después de su valoración médica 

para derivarla con el terapeuta correspondiente de acuerdo a los resultados de la 
valoración médica 

2 1 Realizará el estudio socioeconónuco a la persona sol1c1tante después de la 
valoración de los terapeutas 

2.2Asignará la cuota económica correspondiente a los servicios proporcionados por el 
personal del CAi a la persona solicitante (usuario). 

2 Jlnformará a la persona solicitante (usuario) la cuota do recuperación a pagar en 
al área administrativa del CAi 

3.1 Recibirá la autorización de parte del médico del CAi en acuerdo con los 
terapeutas para organizar la referencia de usuarios. 

3 2 Informará a la familia y al usuario la necesidad de la referencia a otra lugar 
especializado. 

3 JRecibirá la respuesta de parte de la familia y del usuario de confirmar su 
participación en la referencia. 

3 4 Integrará la documentación necesaria para realizar la referencia de los usuarios. 
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3.51nformará a la familia y el usuario el lugar e institución donde se realizará la 
referencia. 

3.6Dara seguimiento a todo el proceso de referencia. 
3.7Recibira al usuario contrareferido y actualizara la información de su expediente. 
3.6Derivara al usuario a la enfermerla del CAi para su revaloración por parte del médico. 
3.9Derivara al usuario contrareferido con el terapeuta correspondiente después de su 

revaloración médica. 
3.10 Dará seguimiento al proceso de rehabilitación del usuario. 

4 .1 Organizara campamentos en el interior del CAi para ninos con discapacidad de 
las comunidades durante los periodos vacacionales escolares (Dos veces al ano). 

4.2Elaborará el presupuesto en conjunto con el area de administración del CAi de los 
campamentos de acuerdo al número de participantes. 

4.3Solicitara la autorización de parte de la Coordinación General para la realización de 
los campamentos 

4 4 Invitara a porsonas que desarrollen talleres (manualidades, recreación, deportivos) 
durante los campamentos 

4 50rganizara el acond1c1onamiento de los talleres y dormitorios que se utilizaran 
durante los campamentos. 

4 6Coordmara y supervisara el desarrollo de los campamentos. trabajo Social en conjunto 
con los terapeutas evaluaran los resultados de los campamentos. 

4 7 Promoveré la integración de personas con discapacidad en planteles educativos 
(primaria, secundaria, bachillerato). 

4 B Recibiré información de parte de los familiares que presentan problemas con la 
integración de sus hijos con discapacidad en planteles escolares. 

4 9 Realizara visitas a los planteles escolares para detectar los obstaculos que impiden 
la integración de las ¡:-crsona3 con discapacidad 

4 10 Elaborara propuestas para promover la integración de las personas con 
discapacidad mediante la sensib1hzaci6n de la sociedad (planteles educativos). 

4 .1 1 Desarrollara las propuestas de integración en conjunto con los familiares de las 
personas con discapacidad. 

4 12 Daré seguimiento al proceso de integración de los personas con discapacidad en 
planteles educativos 

5 1 Integrara el grupo de ninos internos del CAi con necesidades de regularización 
exlracurncular 

5 2 Solicitara a la Coordinación General del CAi la participación de profesionistas 
(pedagogos, maestros de educación especial) para desarrollar la actividad de 
regularización. 

5 31ntegrara a los padres de familia en la realización de limpieza del espacio flsico en el 
cual se realizara esta actividad. 

5.4 Supervisará y apoyara el desempeno del grupo de ninos y profesionistas 
participantes en esta actividad. 

5.5Evaluara los resultados de los ninos en conjunto con los profesionistas de los 
mnos regularizados en cada ciclo escolar. 

6 1 Llevara un registro de los usuarios que reciben servicio por parte del CAi (Primer 
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ingreso, consultas, altas y bajas). 
6.2Mantendrá organizados los expedientes de usuarios del CAi. 

7.1 Promoverá y organizará los festejos tradicionales en el CAi (Ola de Reyes, Ola 
de nino, Ola de las madres, Ola de muertos y Aniversario del CAi}. 

7.2 Programará los festejos tradicionales del CAi. 
7.Jlntegrará a todas las áreas del CAi para participar en los festejos tradicionales. 
7.4 Realizará en conjunto con las áreas del CAi los festejos tradicionales del mismo. 
7.5Evaluará los resultados de la integración del personal del CAi y los usuarios del 

mismo, en dichas actividades. 

B.1 Integrará todas sus actividades por escrito cada tres meses. 
B.2 Entregará su reporte trimestral a la Coordinación General y una copia a el área de 

administración del CAi. 

Dofinlclonos 
Trabajo Social: es una profesión teórico-práctica, encaminada a la 
transformación y desarrollo integral de la persona, siendo base fundamental 
de su quehacer la educación social critica inspirada en principios de igualdad y 
libertad. 
Discapacidad: disminución o falta de alguna función flsica o mental que dificulta o 
impide el desarrollo de algunas actividades y necesidades 
Rohab1litación: proceso en el cual se pretende la adquisición yfo 
mejoramiento de habilidades, flsicas, mentales y sociales. 
Rohubilitación lnt11grol: es 1.Jr. proceso continuo y coordinado tendiente a obtener la 
restauración máxima de las personas discapacitadas en los aspectos físicos, pslquicos, 
educacional, soci.il, profesional, ocupacional y económico con el fin de reintegrarlos como 
miembros activos de la comunidad. 
Estudio Socioeconómico. instnimento de trabajo que permite oblener información 
sobre la parte económica y social de la persona 
Rofomncia. proceso de lraslado del usuario a otro nivel de atención. 
Controreforencia: es la respuesta del servicio (traslado) solicilado. 
Familia: conjunto de ascendientes, descendientes, colaterales y afines a un tronco 
genético común. 
Usuario: que tiene derecho a usar do cierta cosa, con determinadas limitaciones. 
Persona que utiliza los servicios de la Institución. 
Solicitanto: persona interesada en pedir o procurar algo que se pretende haciendo las 
diligencias necesarias. 
Solicitar. pedir o procurar algo que se pretende, haciendo las diligencias necesarias. 
Fostejo tradicional. conmemorar o celebrar algo con eventos o fiestas como parte 
de una costumbre conservada de un grupo o pueblo. 
Regularización oxtracunicular. reglar, ajustar o poner en orden los 
conocimientos académicos para complementar la educación formal. 
Sonsibifización: hacer consciente a una persona de los problemas colectivos de tipo 
cultural, politice, social, etc. 
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Rehabilitación social: pretende modificar la situación social al proporcionar cierto cambio 
de actitud y conducta en las personas con discapacidad, también tiene como función 
singular, lograr que la sociedad participe tanto en el proceso de rehabilitación, como en 
la prevención de la discapacidad y en la integración de las personas con discapacidad. 
Coordinar. disposición armónica, funcional y ordenada de los esfuerzos de un grupo 
para dar unidad de acción con vistas a conseguir un objetivo común. 
Supervisar. actividad o conjunto de actividades que desarrolla una persona al supervisar 
y/o dirigir el trabajo de un grupo de personas, con el fin de lograr de ellas su máxima 
eficiencia y satisfacción mutua. 
Proyecto: designio o pensamiento de ejecutar algo; cualquier previsión, o 
predeterminación que se hace para la ejecución de una obra u operación. 
Campamento: actividad realizada por un grupo de personas fuera de casa en el cual 
se pueden llevar a cabo acciones de convivencia mediante la recreación. 
Estadistica: agrupar metódicamente datos que se prestan a una valuación numérica 
(población) 
Cuota de rocuporoción: cantidad do dinero o en especie a pagar por algún tipo de 
servicio. 
Diagnóstico social: conjunto de procedimientos por los cuales se intenta establecer la 
naturaleza, magnitud y jerarquización de las necesidades y problemas de la realidad 
social. 
Pronóstico social. son las posibilidades negativas y positivas que el Trabajador Social 
vislumbra en la atención individualizada de los usuarios. 
Plan socia/.· es la exposición de principios y actividades recomendables con el objetivo de 
resolver o atenuar el o los problemas del usuario. 
Tratamiento social. proceso tendiente a solucionar los problemas del usuario, mediante el 
cambio de sus actitudes y situaciones, asl como el uso de recursos que él posée, su 
r,mulia y comunidad, creando y estimulando intereses hacia un mejoramiento social. 
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5. CUIDADOS ESPECIALES. 

Objetivo: 
• Cubrir las necesidades básicas de las personas con discapacidad severa internas 
del CAi. 

Funciones: 
1. Proporcionar los elementos necesarios para el cuidado de las personas con 

discapacidad severa. 
2. Promover la integración e inclusión de las personas con discapacidad severa internos 

en el CAi en la comunidad 
3. Realizar la integración y capacitación de las personas que se integren a laborar en 

esta área. 
4. Participar en las juntas de coordinadores. 
5. Realizar juntas de traba¡o de esta área cada semana. 
6. Elaborar la lista de artlculos necesarios para el área. 
7 Entregar un reporte por escrito de sus actividades a la Coordinación General del CAi 

cada tres meses. 

Procodlmionto: 
1.1 Elaborará un plan de actividades, el cual integre higiene, vestido, alimentación, 

suministro de medicamentos. 
1.2 Informará al equipo de esta área sobre el plan de trabajo. 
1 :l Delegará las responsabilidades correspondientes al equipo de trabajo 
1.4 Supervisara las actividades del equipo de trabajo de esta área. 

2.1 Informará al equipo de trabajo la importancia de la integración de tas personas 
con discapacidad de esta área en el CAi y en la comunidad 

2 2 Elaborará programa de actividades para llevar a cabo la integración de las personas 
con discapacidad severa internos en el CAi. 

2 3 Organizara la realización de las actividades programadas para llevar a cabo la 
integración de las personas con discapacidad severa internos en el CAi. 

2.4 Supervisara la realización de las actrvidades de integración de las personas con 
discapacidad severa internos en el CAi. 

3.1 Programará la capacitación de las personas que participaran en esta área. 
3.2 Informará sobre las fechas de la capacitación. 
3.3 Realizará la capacitación de las personas interesadas. 
3.4 Supervisaré y evaluará los conocimientos adquiridos por parte de las personas que 

participaron en la capacitación. 
3.5 Informará al área correspondiente de las personas que han logrado capacitarse. 
3.6 Integrará y asignará sus actividades a las personas que participaran en esta área. 
3.7Supervisará permanentemente al personal de nuevo ingreso. 
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4.1 Participará en la junta de coordinadores del CAi para exponer diferentes asunto 
relacionados con esta área. 

4.2Tomará los acuerdos necesarios con los demás coordinadores sobre la 
participación de esta área con todo el CAi. 

5.1 Elaborará el orden del dla de las juntas de trabajo de esta área. 
5.2 Comunicará la hora y lugar para la realización de la junta de trabajo. 
5.3 Realizará la junta de trabajo. 
5 4 Expondrá los problemas no resueltos durante la junta de trabajo. 
5 5 Comunicará en la junta general del CAi los acuerdos tomados en la junta de trabajo 

de esta área. 

6.1 Recabará las necesidades de parte de el equipo esta área. 
6.2 Integrará por escrito la lista de necesidades de esta área. 
6 3 Buscará cubrir las necesidades del área en las diferentes áreas e instancias. 
6 4 Supervisará que se hayan cubierto las necesidades del área. 

7.1 Integrará toda la información por escrito de sus actividades cada tres meses. 
7 2 Entregará su reporte trimestral por escrito a la Coordinación General y una copia al 

área de administración del CAi. 

Dofinlclonos: 
Discapacidad severo: disminución o carencia grave (progresiva e irreversible)de alguna 
función flsica o mental que dificulta o impide el desarrollo de algunas actividades y 
necesidades 
/nlemo: persona recluida en un lugar o establecimiento en forma temporal o 
permanente 
Necesidades básicas acciones y mlnimas para existencia de las personas. 
lntegroción es un proceso de incluir o incluirse y formar parte de un grupo o de la 
soc1mfad 
l11clus1ón colocar a una persona en un grupo de personas 
Caµacitaciófl' adqu1sic1ón de elementos teóricos y prácticos por parte de una persona 
para mejorar su desempel\o en una actividad. 
Delegar dar una persona a otra la jurisdicción que tiene por dignidad u oficio. 
Supervisar actividad o conjunto de actividades que desarrolla una persona al supervisar y/o 
dirigir el trabajo de un grupo de personas, con el fin de lograr de ellas su máxima eficiencia y 
satisfacción mutua. 
Evaluar conjunto de actividades que sirven para dar un juicio, hacer una valoración o 
medir "algo• (objeto, situación, proceso). 
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6. AREA DE TALLERES. 

Objetivo: 
- Promover diferentes actividades que contribuyan al desarrollo de 
habilidades y mayor independencia de las personas con discapacidad. Se realiza 
mediante la capacitación en el CAi y en las comunidades, mediante los talleres: 
artesanla de madera, papel reciclado y huertos familiares. 

Funciones: 
1. Brindar un espacio para realizar terapia ocupacional a los usuarios del CAi en 

proceso de rehabilitación. 
2. Promover la capacitación de personas con discapacidad y/o sus familiares en los 

diferentes talleres del CAi. 
3. Organizar y realizar el proceso productivo de los talleres del CAi. 
4. Organizar el proceso de venta de los productos elaborados. 
5. Asignar y/o utilizar los recursos económicos obtenidos de la venta de 

productos realizados pa•a la autosustentabilidad de dicha área. 
6 Participar en las juntas de coordinadores. 
7. Elaborar reportes trimestrales de sus actividades. 
8. Cuidar su herramienta de trabajo. 
9. Entregar un reporte un reporte por escrito do sus actividades a la Coordinación 

General del CAi cada tres meses. 

Desarrollo 
1.1 Recibirá a los usuarios en proceso de rehabilitación. 
1 2 Evaluará en conjunto con el terapeuta ocupacional las habilidades del usuario. 
1.3Elaborará un programa en conjunto con el terapeuta ocupacional de terapia 

ocupacional para los usuarios. 
1 4 Realizará las actividades del programa terapia ocupacional con los usuarios 
1.5Supervisará en conjunto con el terapeuta ocupacional el desarrollo del programa de 

terapia ocupacional. 
1.6 Evaluará en conjunto con el terapeuta ocupacional el programa de terapia 

ocupacional. 

2.1 Recibirán a las personas con discapacidad y/o sus familiares interesadas para 
su capacitación. 

2.2 Organizará la capacitación de las personas con discapacidad y/o fam1hares. 
2.3 Realizará la capacitación de las personas con discapacidad y/o familiares. 
2.4 Supervisará el proceso de capacitación con las personas con discapacidad 

y/o familiares. 
2.5 Evaluaran la capacitación de las personas con discapacidad. 

3.1 Integrará las personas con discapacidad y/o familiares capacitados en oficios 
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al proceso productivo de los talleres del CAi. 
3.20rganizará la participación de las personas con discapacidad y/o familiares 

capacitados en el proceso productivo. 
3.3 Firmará el convenio de trabajo con los interesados en participar en el proceso 

productivo. 
3.4 Entregará el material de trabajo para su elaboración por parte de las personas con 

discapacidad y/o familiares. 
3.5 Supervisará el producto elaborado por parte de las personas con discapacidad 

y/o sus familiares. 
3.6 Evaluará el producto terminado para determinar su calidad. 
3. 7 Aceptará el producto elaborado. 
3.8 Pagará los honorarios a las personas con discapacidad y/o sus familiares por sus 

productos elaborados. 

4.1 Recibirá los productos terminados para su enpaquelación, cuantificación y 
su almacenamiento. 

4 20rganizará y realizará la distribución de los productos para su venta en lugares 
estratégicos. 

4.3 Realizará un recorrido recoger el dinero generado por la venta de los productos 
4.4 Realizará la contabilidad de los egresos e ingresos del todo el proceso 

productivo y de su venta. 
4.5 Extenderá facturas por la venta de productos a quién las soliciten 
.i 6 Evaluará el proceso de distribución y venta de los productos elaborados en 

el CAi. 

5 1 Administrará los recursos económicos generados por la venia do los productos 
elaborados en dicha árna 

5 2 Asignará parto del recurso económico para la compra de materia prima, venta del 
producto y mantenimiento de dicha área 

6 1 Participará en las iunlas de coordinadores para informar, organizar y tomar 
acuerdos sobre las actividades y usuarios que participan en esta área 

7 .1 Integrará toda la 1nformac1ón por escrito relacionada al desempel\o general de esta 
área. 

7.2 Entregará la 1nformac1ón por esenio a la Coordinación General y a la administración 
del CAL 

8 1 Recibirá la herramienta para su trabajo con su respectivo Inventario. 
8.2 Organizará la herramienta en la bodega correspondiente. 
8.3 Prestará herramienta únicamente bajo autorización del responsable de la bodega. 
8.4 Revisará y actualizará el inventario de la herramienta periódicamente. 

9 1 Integrará toda la información por esenio de sus actividades cada tres meses. 
9.2 Entregará su reporte trimestral por escrito a la Coordinación General y una copia a la 

Administración del CAi 
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Definiciones: 
Tallares: lugar en que se trabaja una obra manualmente. 
Capacitación: actitud o suficiencia para alguna cosa. 
Autosustentabilidad: forma de independencia económica (persona, grupo, organización. 
Habilidad: capacidad y disposición para una cosa. Cada una de las cosas que una 
persona ejecuta con destreza. 
Independencia: capacidad de una persona para valerse por si misma. 
Organizar. preparar la realización de una actividad. 
Usuario: del que tiene derecho a usar cierta cosa, con determinadas limitaciones. Persona 
que uliliza los servicios de la institución. 
Familia: conjunto de ascendientes, descendientes, colaterales y afines a un tronco 
genético común. 
Supervisión: actividad o conjunto de actividades que desarrolla una persona al supervisar 
y/o dirigir el trabajo de un grupo de personas, con el fin de lograr de ellas su méxima 
eficiencia y satisfacción mutua. 
Evaluación: consiste en utilizar una serie de procedimientos destinados a comprobar si se 

· han conseguido o no las metas y objetivos propuestos. 
Producto. objeto resultante del trabajo ejercido sobre una primera materia 
Honorarios retribución económica por ta realización de una actividad. 
lnvcmtano· relación estimativa de los bienes muebles y derechos que posee una empresa 
en un documento dado. 
Bodega: lugar donde se guarda la herramienta de trabajo. 
Herramienta: cualquier instrumento empleado manualmente o por medio de méquinas 
accionadoras en trabajos artesanales o industriales. 
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ANEXOS 



Centro de Atención Infantil "Piña Palmera" A. C. 

Cuestionario 

Objetivo: ident1f1car las principales funciones y actividades que realiza el 
personal adscrito a las áreas del CAi. que sirvan de base para elaborar un 
Manual General de Organización 

1. Menciona el nombre del puesto que desempel'las ---------------

2. ¿Cuando ingresaste al CAi rec1b1ste algún tipo de información escrita para 
realizar las funciones de tu área? 

·---· -- ----------------- -----

3. 1,Qué tipo de 1nfo1rnac1ón o mate1ial de apoyo te proporcionaron? 

4 ¿Menciona las actividades que realilaste para conocer acere.a del puesto 
que desemper\as'I ··-·· __________ ------------

5 1,Cuanto tiempo te llevó conocer el funcionamiento de tu puesto? 

No "Por quó? 

Si ¿Cual? 

No 

6 ¿Crees tener la información necesaria para llevar a cabo las funciones de 
tu área? 

7. Enumera por orden de importancia las funciones de tu área 

----------·-- ------------

8. Menciona los pasos para realizar las funciones de tu área. 
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9. Sel'lala las causas que dificultan la realización de las runciones de tu área. 

10.Menciona algunas sugerencias para mejorar el desempel'lo de tu área. 



Guía de observación. 

Criterios 1 observar: 

1. Desarrollo del desempel'\o del personal en sus actividades diarias. (Qué 
hace). 

2. Comportamiento del personal durante la prestación del servicio. (Cómo lo 
hace). 

3. La interrelación del personal con las diferentes áreas del CAi. (Con quién lo 
hace). 

4. Las herramientas e instrumentos que el personal utiliza en el desarrollo de 
su labor. (Con qué lo hace). 
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U::~,lR9 DE ATENCION INFANTIL 
PINA PALMERA", A. C. 

C A (·X !111 ~ 1 U·:¡ \' U 

Conlr•lu inJiviJu•I Jr l'HESTACIONES UE SEllVICIOS 
DETERMINADOS <(U• celebran por una pul• rl Crnlro dr Alrnción Infantil 
"l'iñ• l'•lm•r•• A.C. rrprtornt•Ja fegalmrnl• pau role •<lo qui! •n fo 
sucr1ivo ••Ir Jenuminar.I C.A.I. Piña Palmera A.C. ubicado rn I• Ag<mcia Jr 
Policla de Zipolite, cureleu Muunle, Puerto Angel, Pochull•, Q.,.aca, C.P. 
70902 y por otra pul• el brnrflciario Jr becas 
rscolar••-----------------··- __ _ 
y/o rrpresrnt•do (•) por 1u TlJl'Oll (A)_ 
¡f lrnor de 1 .. oiguient .. Jeclar•ciom•s y cl.lusulu.----------

DECLAltACIONES 
l.· Declara ti C.A. l. "Piña l'•lmrr•" A.C. • tuvh dr su rrpr .. ent .. nlr legal, 
qur es un• Asociación Civil constituid• de ocurrdo • lu lryea Mrxicanas y 
con objrtlvos concreto• como lo •• la prevrnción, •lención y rrhabilitación, 
según consta rn la rscritura pública númrro 9140 drl Notarlo l'úblko 
númrro 27 drl fal.i.· ,Je Oauca juJilh Chagoya MrnJn de fecha 16 de 
frbrrro Je 1989.------------------------

11.· Declara ti C.A.J. "Piña Palmrra" A.C. a travb de su rrprurnlantr Legal, 
que pora qui un .. 1udiante recib• los brneflclos de una brc• eacolar deber~ 
otorg.J.r su consentimil"nto con l.ua cl.iu~ulas qur se• establrcen en el prr!.entr 
contra lo.----

111.· lll-cl•ra el esludi•nle, <¡ue conocr los objetivos del C.A. l. "Piñ• l'almrn" 
A.C. y otorga su comrntimirnlo de acrptar todo• los bendido1 y progr.mu 
qu• le ofrttrn dicho Crntro por el tiempo nttuuio para llrvar • cabo 1u1 
estudio• Jr lo• 1iy.uienle• nivdes: primaria, •rcunJui•, bachillrrato y 
profesional y puarse rfrdo Jttlara •us r.•nrralr• siguirnlH: 
NOl\IURE: ___ --·---------- .. -·-----
EDAD: ________ DOMICILIO: 
NOl\IURE Y FIRMA DEL TlJTOR (A) RESl'ONSADl.E _____ _ 

IV. Drclau rl C.A.I. "Piña Palmrra" A.C. y ol brnrflcluio di! I• brea qur 
ronvien~n dr m.1nrn volunt.ui• y ~crpla.n ""prrun1~nt1 rn crl~brar t'I 
prrsrntr contr•to.-----------------------

E>pue1to lo •ntrrlor, l.u p.utr1 otorgan las aiguirntrs: 

Or. Ua!b1u t_'1"'° 

f)l~lNt 

C"..t.,mn1 l11"Y111r.~IH•tt•lf' 

1i.,, l1p.:.l11,. 

~trC'"6n .. .,.tal 

-'poa.rt.aJa 100 

C' I' 700CXJ f'0<iu"I• 

Ou~a 

T.-ll'fonoy Fu 

"1 9 .\ •.• 03 • t 

Email: \nna ),,1 .. ,,. .. ,., 1· ..... ""·'"l:"fl 
l'od1-.tla lltltt<e 

PinapalmeraO laneta.apc.org 
Mol.a Zuth ... I' Ou~ 



CLAUSULAS 

PRIMERA.• El donante, en este c.t10 el C.A.1. "Piñ.t P.tlmer.t" A.C. entftpr6 
memualmenle la cantidad de que cubre 101 
lmportesde:, ______________________ _ 

con el único fin de •olventu los g.11los de 
el 

educ.tclón " nivel 
tipo de 11ervlclo 

Involucrado ea ________________ el tiempo de .tpoyo 
est.u6 1ujeto a 101 periodos escoluea que 1e e1lin cunando, 
aproximadamente y el reapon1.1ble de supervlau y 
evalUM este programa ser.i:, __________________ _ 

SEGUNDA.· Una vez valorado y aceptado por los dlver101 servicio• del 
C.A.I. Piña Palmera A.C. H le ofrecer.i al u1uarlo ALIMllNTACION, 
HOSPllDAJEY_~~~~~~~~~~~-
EXCLUSIVAMENTE POR EL TIEMPO QUll DURE EL OBJETIVO Dll LA 
BECA ESCOLAn.--------------

TERCERA.· El beneficiario tendrá las obligaciones slguientea: 1.deber.i 
cumplir con un promedio mlnlmo de OCHO; 2. No adeudu materlu como 
tambl~n deberá observu buena conducta y respeto ab1oluto a todo• los 
integrantes del Centro o del lugu donde residan; 4. Tendr.ln que puticlpu 
en los programas de producción pua hacer una aportación .ti C.A.I. Piña 
Palmera A.C.-------------

CUARTA.· El bencfici.uio deber.i comprobar con 101 requerimientos de la 
cl.lusula tercera al fin de cada periodo rscolu o cuando el reapon1.1ble del 
programa lo solicite b).· Mientru dure su rstancla en el Centro y/o en la cua 
de Oaxaca deber.t abstenerse de ingerir bebidas embriagantes, o cualquier 
otro tipo de drogas. c).· Deben guardar absoluto respeto a todo1 y cada uno de 
los integrantes del C.A. l. Piña Palmera A.C. o de la cua de Oaxaca, 1ean 
estos menores o adulto1. dl.·deben involucrarse en las dlvenu actividades 
que le 11er.tn Indicad.u por el responuble de educación , cumpliendo el 
horario 11eñalado. e).· Deber.t re.tllur la limpieza de su lugu de alojamiento, 
.ul como su higiene penonal y en cuo que necesite apoyo, debe 101lclt.arlo al 
responuble , debe lnu t.tmbl~n la ropa que use ().· El famillu y/o el tutor 
del beneflci.uio se encuentra obligado a venir al C.A.I. piñ.t P.tlmera A.C. " 
d.u t~quio cuando sea necesario, avls.lndole con una semana de anticlp.tclón 
y en aiso de que se niegue 1e revalorlzu.i su situación g).• Si ea posible 
tendr.in que particlpu en 101 programa. de producción p.ar.t h.tcer un.1 

aportaci6n .ti C.A.I. Piña P.tlmera A.C.--------------

QUINTA.· En caso de que el beneficiario desee s.tlir del C.A.!. Piña Palmera 
A.C. o de la cas.t por algún tiempo determinado deber.in aviHr al coordln.tdor 
del .irea responsable.---------------------



SEXTA.· Los ben el lci.trios de becas que vivan en la casa de Oaxaca deberán 
participar en actividades de socialización, sean recreativas, deportivas y/o 
productivas dentro de su medio escolar o comunlt;1rlo. 

SEPTIMA.· La responsabilidad del C.A.I. Piña Palmera A.C. con el estudiante 
termina en plazo fijado anteriormente y el C.A.I. Piña Palmera A.C. SE 
LIBERA DE TODA ltESPONSABILIDAD SI ESTE NO CUMPLE CON LO 
ESTABLECIDO EN ESTE CONTRATO en cualquier momento en que ello 
suceda.------

OCTAVA.· El C.AI. "Piña Palmera" pagará boletos de traslado Ouaca
Zlpolite; Zlpolite·Oaxaca únicamente en periodos vocacionales, (no puentea, 
no fines de semana, no dlas festivos).----

NOVENA.· Los estudiantes que viven o pasen sus vacacione• en HPlña 
Palmera" deberán participar en actlvldadu productivas, dentro del centro, 
para hacer una aportación al C.A.I. "Piña Palmen" 

En el momento de la firma de este contrato, el benrfklario recibe una 
copla del mismo y otra de las NORMAS GENERALES DE DEL C.A.I. PIÑA 
PALMERA A.C. .·Ambas partes se obligan expresamente a cumplir con lu 
obligaciones establecidas en este documento.· Leido el presente contrato 111 
parles debidaml.'nle enter.1das del contenido, alcance y obligaciones de todas 
y cada una de las cláusulas que se precisan. MANIFIESTAN ESTAR DE 
ACUERDO Y OTORGAN EXPRESAMENTI: SU CONCENTIMIENTO 
FIRMANDO PARA CONSTANCIA AL MARGEN.· Zlpolite, Puerto Angel, 
l'ochutla, 0.1uca. A los_____ dlas del mes 
de __ . _____ ___ "" 1'19 __ 

POI\ EL C.A.l. l'IÑ,\ l'ALl\IUlA A.C. 

Dr. Balbino J. Cano l'é'rez 

COORDINADOR DE AREA 

BENEFICIARIO DE BECA 
ESCOLAR 

RESPONSABLE 
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