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Sillas de ruedas

L. Maés

Con un mercado estimado en 290 millones de euros y cerca de 2 millones de usuarios en
Francia, las sillas de ruedas, tanto manuales como eléctricas, constituyen un tema muy
importante. Las estrategias de integracion comunitaria se enfrentan a las politicas de
economia presupuestaria. Por tanto, es obligatorio buscar la eficiencia en el proceso de
adquisicién de este dispositivo médico. En este articulo, después de contextualizar esta
problemdtica, se hace referencia a herramientas reconocidas que permiten abordar este
proceso complejo. La identificacion y la priorizacién de las variables que influyen en la
personalizacion de la silla de ruedas correlacionan con el proceso de comercializacion. Se
hace hincapié en la importancia de las interacciones entre la persona y las actividades
que desea realizar con la silla de ruedas, todo ello en un entorno particular. Por dltimo,
se describen las modalidades de adquisicion y de mantenimiento. Ademds, cuando la
pérdida de movilidad se compensa con una silla de ruedas, ésta debe ser adecuada al

modo de vida del usuario.
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H Introduccion

La silla de ruedas, que es el simbolo escogido para
representar la discapacidad, es el elemento que marca las
adaptaciones en el espacio publico. Esta concebida como
una compensaciéon a una pérdida parcial o total de la
movilidad. Sin embargo, la movilidad es propia de cada
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persona y corresponde a una necesidad vital, pero tam-
bién es un factor de integracién comunitaria. El derecho a
la compensacion estd recogido en la legislacion de algunos
paises para asegurar la igualdad de derechos y de posibi-
lidades, asi como la participacién y la ciudadania de las
personas discapacitadas. Las leyes instan a un proceso de
evaluacién de las situaciones de discapacidad centrado
en el «proyecto de vida» de las personas. Se basan en
el derecho universal de todo el mundo de disponer de
los medios para compensar las consecuencias de la enfer-
medad o de las contingencias comunes. Sin embargo, en
muchas ocasiones la accesibilidad, en particular de los
lugares publicos, ain deja mucho que desear. Es necesa-
rio considerar la movilidad como una actividad de pleno
derecho cuyas variables dependen de las circunstancias
en las que la persona la lleva a cabo. De este modo, los
factores ambientales pueden tener una repercusion como
ayuda o como limitacion, pero también hay que tener en
cuenta el proyecto de vida de la persona influenciado por
la construccion identitaria del usuario.

La movilidad, en este caso, no tiene en cuenta el des-
plazamiento de un miembro o de una articulacién, sino la
movilidad de la persona en el espacio (en sus tres dimen-
siones) y en el tiempo (considerando el rendimiento).

B Aspectos contextuales

La movilidad personal es la capacidad de desplazarse
en el momento que se desee. «Los estados parte adop-
tan medidas eficaces para garantizar la movilidad personal
de las personas discapacitadas con la mayor autonomia
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posible». Este extracto corresponde al articulo 20 de la
Convencion de las Naciones Unidas relativa a los derechos
de las personas con discapacidad (CDPD) [, ratificado por
la Unién Europea el 5 de enero de 2011. El articulo sefiala
la necesidad de proporcionar a los usuarios una silla de
ruedas apropiada. Debe permitir a las personas con movi-
lidad reducida propulsarse y efectuar, si es posible, por
si mismas sus traslados, teniendo en cuenta el entorno
y el modo de vida de los usuarios. La convencion en su
conjunto se dirige a promover la autonomia y la integra-
ciéon comunitaria. Varios articulos (19, 24, 27, 29 y 30)
incitan a la participacion de las personas con movilidad
reducida, defendiendo el derecho a la educacion, al tra-
bajo y al empleo, a la vida politica y ptblica, asi como a
la vida cultural, al ocio y a los deportes.

Por tanto, existe una voluntad politica internacional de
inclusion de las personas con movilidad reducida . Sin
embargo, la silla de ruedas, que es la principal compensa-
cién, debe ser apropiada tanto para la persona como para
sus actividades y para su modo de vida, asi como para el
entorno en el que dicha persona evoluciona P!,

Norma I1SO 9999, ayudas técnicas,
clasificacion y generalidades

La ayuda técnica representa una interfaz entre la per-
sona y una actividad, todo ello en un entorno particular.
Las relacionas e interacciones entre cada uno de estos tres
elementos son propias de cada situaciéon y dependen del
usuario.

La Organizacién Internacional de Normalizaciéon
(International Organization for Standardization [ISO]) ha
establecido una clasificacién de los productos de asis-
tencia o ayudas técnicas, que responde a un mercado
internacional creciente y permite establecer las bases de
un lenguaje comun. Por tanto, la norma ISO 9999 1,
cuya ualtima versién es de 2011, ofrece una clasificacion
y una terminologia para los productos de asistencia a
las personas con discapacidad. Define el producto de
asistencia como: «Cualquier producto (incluido cual-
quier dispositivo, equipamiento, instrumento y programa
informatico) fabricado especialmente o que exista en el
mercado y utilizado por o para las personas con discapa-
cidad:

e para la participacion;

e para proteger, sostener, reeducar, medir o sustituir fun-
ciones organicas, de las estructuras anatémicas o de las
actividades;

e y prevenir las deficiencias, las limitaciones de activida-
des y las restricciones de participacion».

Los productos de la norma ISO 9999 se clasifican segin
su funcién. La silla de ruedas manual mas frecuente, por
ejemplo, se clasifica en los productos de ayuda a la movili-
dad, dentro de la clase de las sillas de ruedas manipuladas
por los dos brazos. La funcion orienta la elecciéon del pro-
ducto de asistencia. Por tanto, cuando las capacidades
cognitivas y funcionales de ejecucién y de propulsiéon con
los brazos estan conservadas, la silla de ruedas palia un
defecto de movilidad relacionado con una disfuncién de
la marcha.

Para aumentar aan mds su adscripcion a los profesiona-
les sanitarios, en 2003, la clasificacion ISO se asoci6 a la
Clasificacion Internacional del funcionamiento, la disca-
pacidad y la salud (CIF). De este modo, la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y la ISO comparten este mismo
lenguaje * 51,

La CIF supone una ayuda a la hora de elegir para
cualquier profesional sanitario encargado de aconsejar,
de recomendar y de prescribir este tipo de ayuda téc-
nica ¥, En Francia, por ejemplo, se puede utilizar la Guia
de evaluacion de las necesidades de compensacion del
minusvélido (Guide d’évaluation des besoins de compen-
sation de la personne handicapée, GEVA) 78, La GEVA
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Figura 1. Representacion de las relaciones entre funciona-
miento y discapacidad segin la Clasificacién Internacional del
Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud (CIF) de la Organiza-
cién Mundial de la Salud. CIE-10: Clasificaciéon Internacional de
las Enfermedades, version 10.

sirve de modelo de referencia en el marco de una solici-
tud de financiacion por parte de la Casa Departamental
del minusvalido (Maison Départementale des Personnes
Handicapées, MDPH).

Clasificacion internacional
del funcionamiento

La Clasificacién Internacional de las Discapacidades
(CID) 191 concebida inicialmente para evaluar el estado
de salud de la poblacién en situaciéon de discapacidad,
evalta desde 1980 la repercusion de la lesion del 6rgano
sobre las discapacidades en funcién de los papeles socia-
les de la persona y de las situaciones de discapacidad que
encuentra.

Sin embargo, el impacto de los contextos internos (per-
sona) y externos (entorno) no se ha tenido en cuenta lo
suficiente. Por tanto, la CID ha evolucionado influida por
los modelos sistémico y social hacia la CIF. Tras esta evo-
lucién, se denomina CID-2 o, mas frecuentemente, CIF
(Fig. 1).

La actividad ocupa el lugar central y esta influida direc-
tamente por el problema de salud. La identificacion de éste
se guia por la utilizaciéon de la Clasificaciéon Internacio-
nal de Enfermedades, version 10 (CIE-10). Este trastorno o
enfermedad provocard consecuencias sobre las funciones
organicas y estructuras anatomicas de la persona (afecta-
cion fisica), asi como en su motivacion para la realizacion
de la actividad (afectacion psiquica), y la combinacion de
ambas provocard una limitacién de actividad. Esta se vera
influida también por otras variables del sistema: los facto-
res ambientales, por una parte, y los factores personales,
por otra. Por tanto, cuando se evaltan las circunstan-
cias de realizacién de una actividad, es necesario tener en
cuenta los multiples elementos que influyen en la satisfac-
cion de la persona hacia la realizaciéon de esta actividad.
Sin embargo, la homeostasis de un individuo permite
compensar la alteracién de una variable por la adaptaciéon
de las otras, de modo que la actividad siempre se realiza
de forma satisfactoria.

Por tanto, la asignaciéon de una silla de ruedas apro-
piada deriva de la capacidad que los profesionales
sanitarios encargados de la recomendaciéon de ayudas
técnicas tienen para identificar y jerarquizar los elemen-
tos pertinentes propios de cada persona. De este modo,
dependiendo de su modo de vida, la persona con movili-
dad reducida puede alcanzar un equilibrio de vida «<movil»
satisfactorio 1.

EMC - Kinesiterapia - Medicina fisica



Download English Version:

https://daneshyari.com/en/article/2617394

Download Persian Version:

https://daneshyari.com/article/2617394

Daneshyari.com


https://daneshyari.com/en/article/2617394
https://daneshyari.com/article/2617394
https://daneshyari.com

