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En el presente informe se expone el trabajo realizado y los resultados obtenidos en la
segunda fase del estudio de investigacidn Discapacidad en el dmbito de la exclusion social.
Andlisis de la situacion socio-laboral y de los sistemas de proteccion existentes, |llevada a cabo a
lo largo del afio 2012, por RAIS Fundaciéon y contratado por la Asociacion para el Empleo y la
formacién de personas con Discapacidad, en el marco que representa la ejecucién y gestién
del Programa Operativo Pluriregional de “Lucha contra la Discriminacién” 2007-2013,

cofinanciado por el Fondo Social Europeo (FSE).

Tras el acercamiento y cuantificacién inicial realizado en la Fase |, en esta segunda fase
se persigue la profundizacién en el analisis de la realidad de las personas sin hogar con
discapacidad, ademds de la identificacidon de las posibles barreras de las personas sin hogar
para acceder a los diferentes sistemas de proteccidn. Esta fase se caracteriza por el interés en
recoger y analizar las experiencias de las propias personas en situacién de exclusion social, asi
como de profesionales, internos y externos a RAIS Fundacion, con experiencia en dispositivos

dirigidos a personas sin hogar y personas con discapacidad.

En lineas generales, este informe se estructura en cuatro grandes secciones. En el
primer apartado, se expone de forma detallada la metodologia utilizada durante el desarrollo
de la Fase Il de la investigacidn. A continuacién se presentan los resultados de cada una de las
técnicas utilizadas articuladas en dos grandes apartados: Aproximacion a la perspectiva de los
usuarios y Aproximacion a la perspectiva de los profesionales. A continuacidn se incluye los

apartados de Conclusiones, Propuestas y, por ultimo, las Referencias y los Anexos del trabajo.
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1. METODOLOGIA

En este apartado se describe la metodologia utilizada durante el desarrollo de la Fase 2
del estudio Discapacidad en el dmbito de la exclusion social. Andlisis de la situacion socio-
laboral y de los sistemas de proteccion existentes. En la Tabla 1 se recoge un resumen de la

metodologia seguida.

Tabla 1. Metodologia utilizada

Metodologia

Perspectiva de los usuarios:

Entrevistas abiertas (15)

Grupos de discusién (1)

Entrevistas semiestructuradas (129)
Personas sin hogar con Certificado de discapacidad (37)

Personas sin hogar sin Certificado de discapacidad (44)
Personas sin hogar sin discapacidad (48)

Perspectiva de los profesionales:

Entrevistas en profundidad (10)

Grupos de discusién (3)

1. Acercamiento a la perspectiva de los usuarios

Esta fase se caracteriza por el interés en recoger y analizar las experiencias de las
propias personas en situacion de exclusién social grave. Teniendo en cuenta las caracteristicas

de dicho colectivo se decidié utilizar dos férmulas diferentes y complementarias:

a) Aproximacion cualitativa:
En la primera de las estrategias utilizadas para la consideracion de la opinién y
experiencias de las propias personas en situacién de exclusion social grave, la aproximacion
cualitativa, se decidié utilizar dos técnicas complementarias: entrevistas abiertas y grupos de

discusion.
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Entrevistas abiertas

Tal y como se establecid en el proyecto inicial se utilizaron las entrevistas abiertas,

técnica que se considerd apropiada para conocer experiencias poco representadas en los

discursos hegemadnicos, como determinados grupos de inmigrantes, clases desfavorecidas o

grupos sociales y culturales marginados (Finkel, Parra y Baer, 2008).

En este caso, a través de la entrevista abierta, se persiguié fundamentalmente:

> Recoger informacion cualitativa para lograr entender qué ocurre
durante los procesos de exclusién social, identificando concretamente
los posibles obstaculos para acceder a los sistemas de proteccion vy al
mercado de trabajo. Es decir, obtener informacidon detallada del
entrevistado prestando especial atencidn a su lenguaje, experiencia e
interpretaciones.

» En segundo lugar, complementar la informacién cuantitativa,
proporcionando una informacién mas abierta sobre preocupaciones,
carencias, etc., es decir, informacién relevante también a la hora

entender posibles dificultades o barreras.

Antes de realizar las entrevistas se realizd un guidén que recogia los principales temas de

la investigacion. Este guidon no supuso que las entrevistas se ajustasen de forma rigida a dicho

esquema, sino que pretendia ser una orientacidn sobre las dreas tematicas delimitadas a partir

de los objetivos e hipdtesis de la investigaciéon y de la experiencia de la aproximacion

cuantitativa a la perspectiva de los usuarios. Las areas generales abordadas fueron:

Datos iniciales (datos sociodemograficos)

Situacion actual (Alojamiento, Laboral, Econdmica, Apoyo social, etc.)
Salud y discapacidad

Relacién percibida entre discapacidad — situacidn de exclusién social
Consumo de sustancias

Uso de servicios

Victimizacidn, discriminacidn e igualdad de trato.

Percepcién de necesidades

El guién completo se recoge en el Anexo 1.

Estas entrevistas fueron realizadas tras recibir el consentimiento informado de los

usuarios, después de informarles sobre los propésitos del trabajo, de la voluntariedad de su

@
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participacién, asi como del tratamiento confidencial de los datos obtenidos durante la
entrevista. Estas entrevistas fueron grabadas para su posterior analisis.

A diferencia de lo inicialmente previsto las entrevistas fueron realizadas por una persona
externa a la Fundacidn, con experiencia en la aplicacién de este tipo de metodologia, y que no
habia participado en ninglin otro momento en la investigacion y sélo conocia los objetivos de
la misma y no los resultados obtenidos hasta ese momento. Con ello se pretendia:

e Por un lado, garantizar una mayor objetividad y un menor nimero de sesgos en el
entrevistador.

e Ensegundo lugar, una mayor comodidad y seguridad de los participantes para intentar
aumentar el grado de sinceridad, y, por tanto, la calidad de la informacién obtenida.

Tal y como se recogia en el proyecto se realizaron 15 entrevistas a usuarios de
diferentes programas de RAIS Fundacién. Concretamente éstas fueron realizadas a usuarios
del Programa de Movilizacion, del Programa de Apoyo al Tratamiento de Alcohol (PAT) y del

Centro de dia de Méstoles.

Grupos de discusién.

Por otro lado, en el proyecto se recogié la utilizacidon de grupos de discusién, la principal
técnica cualitativa para la recogida de informacién, muy util para el estudio y analisis de
problemas o situaciones complejos ya que aporta aspectos internos del problema que se
explora (actitudes, percepciones, sentimientos, etc.) desde una vision compartida a nivel
grupal (Suarez, 2005).

El grupo de discusidon de usuarios se realizé el 19 de junio de 2012 y participaron 5
usuarios de la Fundacién RAIS participantes en diferentes programas. Todos ellos eran
personas con discapacidad, aunque se intentd representar diferentes situaciones. Asi
participaron personas con certificado de discapacidad, otras sin este certificado, mientras en
dos casos las personas se encontraban en proceso de tramitacidon del mismo. Ademas, entre
los participantes habia discapacidades de tipo sensorial, fisico y psiquico.

En el grupo de discusion se siguid un esquema con dos partes diferenciadas: una
primera, centrada en la presentacion de los objetivos y los aspectos procedimentales y
operativos del grupo, asi como en la presentacién de los participantes, y la segunda, centrada
propiamente en la discusion. De forma previa al grupo se elabord un guién de discusion en el

que se recogian los aspectos fundamentales a abordar (Anexo ll). Las areas abordadas fueron:

@
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e Salud, discapacidad y exclusién social (Relacién entre los problemas de
salud y la situacion de exclusidn social).

e Uso de servicios.

e Certificado de discapacidad.

e Victimizacién, discriminacién e igualdad de trato.

e Percepcion de necesidades.

El grupo de discusidn fue grabado para su posterior andlisis.

A diferencia de lo recogido en el proyecto inicial tan sélo se realiz6 un grupo de
discusion de usuarios. Esta decision se tomo tras la realizacién del primer grupo de discusion
en el que se observaron diversas dificultades. En primer lugar, la dificultad observada en los
participantes para separar su experiencia respecto a su discapacidad de la atencidn recibida en
la Fundacién RAIS (como por ejemplo, continuas manifestaciones de agradecimiento por la
atencién recibida en la Fundacién, etc.). Por otro lado, las dificultades de participacion e
interaccion de los usuarios de forma espontanea y la necesidad de una mayor directividad de
los responsables de la realizacidn del grupo de discusién para animar a la participacion,

realizacion de preguntas mas concretas, etc., poco deseables en este tipo de técnicas.

b) Aproximacion cuantitativa

El objetivo de esta aproximacién es profundizar en la descripcidén de la situacidn y de las
experiencias de las propias personas en situacidn grave de exclusion social con discapacidad.
Ademas de la descripcidén de las caracteristicas, situacion y necesidades de las personas con
discapacidad, la comparacidn entre estos grupos busca determinar las dificultades especificas
de aquellas personas con discapacidad en situacion de exclusidon social frente a aquellas
personas sin discapacidad en la misma situacién. Pero también persigue la identificacion y
visibilizacion de aquellas personas con una probable discapacidad no reconocida oficialmente,
asi como sus necesidades y las barreras de acceso a los diferentes recursos de proteccion.

Para ello se disefié un instrumento (Anexo IIl) aplicado en forma de entrevista
estructurada (excepto el DAS-S, que fue complementado por el profesional de referencia de

cada participante). Las areas incluidas en dicho instrumento se incluyen en la siguiente tabla.

@
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Tabla 2. Areas incluidas en la entrevista semiestructurada

Areas a evaluar

Datos sociodemograficos

Salud y discapacidad

Situacidn de alojamiento

Situacién econdmica

Situacion laboral

Apoyo social

Consumo de sustancias

Uso de recursos y barreras de acceso

Victimizacidn y estigma

Tras la realizacidn de un pequefio estudio piloto para probar tanto el instrumento como
el procedimiento se pasé a la realizacidn de entrevistas a las propias personas sin hogar o en
situacién grave de exclusion social. Estas entrevistas fueron realizadas por profesionales de la
propia Fundacidn, sin una vinculacién directa con los participantes, tras recibir una sesion
formativa.

Inicialmente, se entrevistd a usuarios de todos los programas de RAIS Fundacidn en la
Comunidad de Madrid. Posteriormente, tras solicitar la colaboracién del Ayuntamiento de
Madrid, también fueron entrevistados usuarios de la red de recursos municipal.
Concretamente, participaron usuarios del Centro de Acogida San Isidro, del Centro de Acogida
Puerta Abierta y del Centro Abierto Il Pefuelas.

En la tabla siguiente se recoge el programa o servicio para personas sin hogar en el que
fueron contactados los participantes. Como se puede observar se entrevistaron tanto usuarios
de la propia fundacidon como usuarios de otros recursos de la red municipal de atencidn a
personas sin hogar. Concretamente, el 76,4% de los participantes eran usuarios de alguno de
los recursos de Rais Fundacién, entrevistandose usuarios de todos los programas y recursos de
la Fundacion. El resto de los participantes (32 personas) fueron contactados en otros tres
recursos: el Centro de Acogida San Isidro, El Centro de Acogida Puerta Abierta y el Centro
Abierto Il. Ademas, cinco de los usuarios de la Fundacion entrevistados (3,9%) participaban en

mas de un programa dentro de la Fundacion.

@
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Tabla 3. Programa en el que participaban los entrevistados

n %

Programa o servicio en el que participa
Programas de la Fundacién 97 76,4
Centro de dia de Mdstoles 21 16,3
Centro de dia de Alcobendas 16 12,4
Piso Méstoles 3 2,3
Piso Leganés 6 4,7
Piso Ventilla 4 3,1
Piso de Apoyo al Tratamiento de Alcohol para personas sin hogar (PAT) 14 10,9
Piso de Apoyo a la Reinsercion (PAR) 6 4,7
Piso de convalecientes sin hogar 6 4,7
Programa de Movilizacién 15 11,6
Piso de Apoyo a la Reinsercion para personas con patologia dual 5 3,9
Programa de Empleo 1 ,8
Centro Abierto Il 9 7,0
Centro de Acogida San Isidro 8 6,2
Centro de Acogida Puerta Abierta 15 11,6
TOTAL 129 100,0

Las entrevistas se realizaron tras recibir el consentimiento informado de los usuarios.
Los participantes fueron en todos los casos informados de los propdsitos del trabajo, de la
voluntariedad de su participacidn, asi como del tratamiento confidencial de los datos
obtenidos durante la entrevista.

Se realizaron 129 entrevistas. Tal y como se recoge en la tabla siguiente, se
entrevistaron 81 personas con discapacidad (37 de ellas con certificado de discapacidad y 44
personas que no contaban con dicho certificado) y 48 personas sin discapacidad. Para
identificar el grupo de personas con discapacidad pero sin certificado se considerd

fundamentalmente la opinidn de los profesionales.

Tabla 4. Participantes con discapacidad (con y sin certificado) y sin discapacidad.

n %
Persona con certificado de discapacidad 37 28,7
Persona sin certificado de discapacidad 44 34,1
Persona sin discapacidad 48 37,2
TOTAL 129 100,0

La informacidén de las entrevistas fue introducida en una base de datos, disefiada en

SPSS version 19.0, para posibilitar su posterior analisis.

@

Fundacién ONCE

11



a0
mlinserta
Rtalento @

RAIS

Espacio para mikhistorias

A partir de los datos obtenidos se efectuaron analisis descriptivos que recogieran en
primer lugar la informacidn relativa a la muestra total de participantes. Adema3s, teniendo en
cuenta los objetivos del presente estudio de investigacidn se realizaron comparaciones entre
personas sin hogar con discapacidad y personas sin hogar sin discapacidad, para intentar
identificar las posibles diferencias entre ambos grupos, asi como entre personas con
discapacidad con y sin certificado.

Para estas comparaciones se utilizaron, en el caso de las variables nominales, el

estadistico y2, y para variables continuas pruebas t de Student para muestras independientes.

2. Acercamiento a la perspectiva de los profesionales

Con este acercamiento se buscd recoger y analizar las experiencias y opiniones de
profesionales, internos y externos a la Fundacidn, con experiencia en dispositivos dirigidos a
personas sin hogar y personas con discapacidad. Para ello se utilizd la combinacién de dos

técnicas cualitativas: grupos de discusidn y entrevistas abiertas.

Entrevistas abiertas

Tras la elaboracidon de un guién sobre los contenidos a abordar en las entrevistas
abiertas (recogido en el Anexo IV), se realizaron diez entrevistas a profesionales de dispositivos

dirigidos a personas sin hogar y a personas con discapacidad (recogidos en la tabla siguiente).

Tabla 5. Profesionales entrevistados en la Fase 2

Ne de Institucion
participantes
5 FSC Inserta.
1 CRL Nueva Vida.
2 Direccidn General de Igualdad de Oportunidades. Subdireccién General de

Inclusién Social y Atencién a la Emergencia. Area de Gobierno de Familia y
Servicios Sociales. Ayuntamiento de Madrid.
2 RAIS Fundacion.

Todas las entrevistas fueron grabadas para posibilitar su posterior andlisis.

@
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Grupos de discusion

A la hora de formar los grupos de discusion se invitd a participar a profesionales de la
Fundacion con experiencia en diferentes tipos de programas (centros de dia, programas de
calle, diferentes dispositivos de alojamiento...) y diferente formacion (trabajadores sociales,
DUE...). Ademas, se invitd también a participar en estos grupos a diferentes entidades que
trabajan con personas sin hogar o con personas en situacion de exclusion social grave.

Inicialmente, se realizaron dos grupos de discusién los dias 29 y 30 de mayo de 2011 con
profesionales de diferentes entidades y recursos (recogidos en la tabla siguiente) algunos
directamente dependientes del Ayuntamiento y la Comunidad de Madrid, otros de la propia
Fundacién RAIS u otras entidades como Provivienda o asociaciones de voluntariado como

Accién en Red.

Tabla 6. Participantes en los grupos de discusion de profesionales

N2 de Recursos y/o Entidades
participantes

4 RAIS Fundacion.

1 Accidn en Red.

1 Centro de Acogida San Isidro.

1 Caritas Madrid. Centro de dia y Mini-residencia Santa Hortensia.
Comunidad de Madrid.

1 Proyecto de rehabilitacion e insercion social de enfermos mentales
cronicos sin hogar (PRISEMI). Comunidad de Madrid.

1 Asociacién Provivienda.

3 Centro de Acogida Puerta Abierta. Ayto. de Madrid.

1 Samur Social. Ayuntamiento de Madrid.

En ambos grupos de discusidn se siguid un esquema similar: se comenzd con una
presentacion de los objetivos y los aspectos procedimentales y operativos del grupo, asi como
en la presentacion de los participantes, para pasar posteriormente a la discusion. De forma
previa al grupo se elaboré un guién de discusion en el que se recogian los aspectos
fundamentales a abordar. Las areas abordadas fueron:

e Relacién percibida entre discapacidad y procesos de exclusidn social.

e Situacién de las personas sin hogar con discapacidad: caracteristicas especificas,
dificultades, necesidades, etc.

e Relacién de las personas con discapacidad con las distintas redes de atencion.
Identificacion de barreras.

e Certificado de discapacidad: proceso de obtencién y utilidad percibida.

13
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El guidon completo se incluye en el Anexo V.

Ademas, de estos dos grupos de discusidn previstos inicialmente se decidid realizar otro
grupo de profesionales, una vez finalizada la recogida de informacién y el andlisis de los datos,
en esta ocasién con el objetivo de recoger propuestas de accién para mejorar las situacion de
las personas sin hogar con discapacidad. En este grupo participaron nueve profesionales de la
Fundacidn RAIS.

En los tres casos se grabd el contenido de los grupos de discusién para facilitar su

posterior analisis.

@
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2. RESULTADOS
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Aproximacion a la perspectiva de los usuarios

1. Aproximacion cuantitativa

Como se ya se ha descrito en el apartado de metodologia se realizaron 129 entrevistas
estructuradas a personas sin hogar. Los resultados obtenidos se presentan a continuacién. En
primer lugar se realiza una descripcién de la muestra total de participantes para, a
continuacién, presentar el analisis de las comparaciones entre distintas submuestras. Con ello
se ha pretendido, por un lado, identificar las caracteristicas y situacion de las personas sin
hogar con discapacidad frente a aquellas que no tienen discapacidad. Ademas, en aquellas
variables relevantes también se han analizado las diferencias entre aquellas personas con

certificado de discapacidad y aquellas con discapacidad pero sin este certificado.

Descripcion de la muestra

Respecto a las caracteristicas sociodemograficas de la muestra total, como se observa
en la tabla siguiente, la mayoria de los entrevistados fueron varones (83%), con una media de
edad de 46 afios. La mitad de los entrevistados tenian edades comprendidas entre los 45 y los

64 afios, siendo muy escaso el porcentaje de los menores de 30 afios (8%).

Por otro lado, mas de la mitad de los usuarios estaban solteros (56%), aunque casi una
de cada tres personas, el 31%, estaban separados o divorciados. El 57% tenian al menos un
hijo.

Esta primera tabla también recoge el nivel educativo de los participantes. Como se
puede observar, aproximadamente uno de cada tres participantes tenia estudios de primer
grado, uno de cada cinco estudios de primer ciclo de segundo grado y un porcentaje similar
habian finalizado estudios de segundo grado. Ademas, un 16,3% no tenian estudios o no

habian terminado los estudios primarios mientras un 9,1% tenian estudios universitarios.

Fundacién ONCE
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Tabla 7. Datos sociodemograficos del total del participantes

@glnserta

n
Sexo
Varon 107 82,9%
Mujer 22 17,1%
Edad (Media (dt)) 129 46,57 (9,808)
18 a 29 afios 8 6,2%
30 a 44 anos 49 38,0%
45 a 64 aios 65 50,4%
Mayores de 64 afios 7 5,4%
Estado civil
Soltero 72 55,8%
Casado 8 6,2%
Separado o divorciado legalmente 36 27,9%
Separado de hecho sin haber iniciado ninguna tramitacion legal 4 3,1%
Viudo 5,4%
Otros 1,6%
Numero de hijos (Media (dt)) 127 1,09 (1,19)
Ningun hijo 55 42,6%
Uno 29 22,5%
Dos 25 19,4%
Tres 14 10,9%
Cuatro 3 2,3%
Cinco 1 0,8%
Estudios terminados
Sin estudios (no sabe leer) 1,6%
Sin estudios (sabe leer) 6,2%
Primarios incompletos 11 8,5%
De primer grado (Ensefianza Primaria, EGB 12 etapa, ingreso... Hasta los 10 afios) 42 32,6%
De segundo grado/primer ciclo (Bachiller elemental, 22 ESO, EGB 22 etapa (82), 42 2% 20.2%
Bachiller, Graduado Escolar, Auxiliar Administrativo. Hasta los 14 afios) !
De segundo grado/segundo ciclo (Bachillerato, BUP, COU, FP1, FP2, Bachiller
Superior, Secretariado. Hasta los 18 afios) 28 2L,7%
De tercer grado/grado medio (Escuela universitaria, Ingenieria técnica, perito. 3 5 39%
afios de carrera) !
De tercer grado/universitario (Facultades, Escuelas Técnicas Superiores, 7 5.4%

Doctorados)

El 71,3% de los participantes tenian exclusivamente nacionalidad espafiola, aunque no

exclusivamente en un 3,1% de los casos. De aquellas personas que no habian nacido en

Espafia, que llevaban en Espafia una media de 14 afos, el origen mas habitual fue el

continente africano del que procedian el 14% del total de los participantes, principalmente de

Marruecos. El 11,8% de los participantes procedian de otros paises de la Unién Europea,

principalmente de paises de Europa del este. Ademas el 6,4% procedian de América.

@
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Tabla 8. Origen y nacionalidad de los participantes

n
Nacionalidad
Espaiola 88 68,2%
Extranjera 37 28,7%
Ambas 4 3,1%
Pais de origen
Espaina 85 65,9%
Unién Europea 15 11,8%
Rumania 5 3,9%
Polonia 5 3,9%
Portugal 2 1,6%
Bulgaria 2 1,6%
Lituania 1 0,8%
Resto de Europa 1 0,8%
Suiza 1 0,8%
Africa 18 14,0%
Marruecos 11 8,5%
Guinea 4 3,1%
Nigeria 1 0,8%
Angola 1 0,8%
Somalia 1 0,8%
Ameérica 8 6,4%
Republica Dominicana 1 0,8%
EEUU 1 0,8%
Cuba 1 0,8%
Colombia 1 0,8%
Venezuela 1 0,8%
Ecuador 2 1,6%
Uruguay 1 0,8%
Otros 1 0,8%
Palestina 1 0,8%
Meses en Espaiia (Media (dt)) 42 170,52 (137,347)

Los datos relativos a la situacidn respecto a la actividad econdmica de los participantes
en la semana previa a la realizacidn de la entrevista se incluyen en la tabla siguiente. Como se
observa en la tabla siguiente la mayoria de las personas sin hogar participantes en el estudio,
un 93%, se encontraban sin empleo (49,6%) o percibiendo una pensién contributiva de

jubilacién o incapacidad permanente u otro tipo de pension (43%).

Fundacién ONCE
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Tabla 9. Situacion respecto a la actividad econémica en la ultima semana de los participantes

n %
Situacion en la ultima semana
Trabajando 2 1,6
En desempleo 64 49,6
Percibiendo una pensidn contributiva de jubilacidn o incapacidad permanente 7 5,4
Percibiendo otro tipo de pensidén 49 38,0
Incapacitado/a para trabajar 6 4,6
Estudiando 5 39
Dedicado principalmente a las labores del hogar 1 0,8
Realizando sin remuneracion trabajos sociales o actividades benéficas 1 0,8
Otra situacién 6 4,6
Resultados
Como ya se comentd previamente, para la recogida de datos se realizaron tres
subgrupos que guiaron la realizacién de entrevistas y su analisis posterior. Concretamente, se
realizaron 81 entrevistas a personas sin hogar con discapacidad (37 a personas con certificado
de discapacidad y 44 a personas sin certificado) y 48 entrevistas a personas sin hogar sin
discapacidad.
Tabla 10. Subgrupos de participantes
n %
Persona con certificado de discapacidad 37 28,7
Persona sin certificado de discapacidad 44 34,1
Personas sin discapacidad 48 37,2
Total 129 100,0
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Datos sociodemogrdficos

Como se observa en las siguientes tablas no aparecieron diferencias significativas en
sexo entre las personas sin discapacidad y con discapacidad, y dentro de éstos entre los
participantes que tenian certificado y aquellos que no lo tenian. La mayoria de los

participantes fueron varones (mas del 75%).

Tabla 11. Diferencias en la variable sexo entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %

Sexo 1,121
Varén 65 80,2% 42 87,5%
Mujer 16 19,8% 6 12,5%
Total 81 100,0% 48 100,0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabla 12. Diferencias en la variable sexo entre los participantes con y sin certificado de discapacidad

Con certificado Sin certificado %2
n % n %

Sexo 0,898
Varén 28 75,7% 37 84,1%
Mujer 9 24,3% 7 15,9%
Total 37 100,0% 44 100,0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Algo similar ocurre en la variable edad en la que de nuevo no aparecieron diferencias
estadisticamente significativas entre aquellas personas con y sin discapacidad. En ambos casos

la edad de los participantes se situd entre los 45 y 47 afios.

Tabla 13. Diferencias en la variable edad entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad 2/t

n % n %

Edad 2,183
18 a 29 afios 4 4,9% 4 8,3%
30 a 44 afios 31 38,3% 18 37,5%
45 a 64 afios 40 49,4% 25 52,1%
Mayores de 64 afios 6 7,4% 1 2,1%
Total 48 100,0%

@
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Con discapacidad Sin discapacidad 2/t
n % n %
Edad (Media (dt)) 81 (94;'1?;)(; 48 (‘95'7383) 1,375

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas
*p <.05; ¥*p <.01; ¥***p <.001

Tampoco se observaron diferencias entre aquellas personas con discapacidad
reconocida y aquellas que no contaban con el certificado. Mds de la mitad de los participantes

tenian mas de 45 afnos.

Tabla 14. Diferencias en la variable edad entre los participantes con y sin certificado de discapacidad

Con certificado Sin certificado 2/t
n % n %

Edad 4,528
18 a 29 afios 0 0% 4 9,1%
30 a 44 afios 15 40,5% 16 36,4%
45 a 64 afios 18 48,6% 22 50,0%
Mayores de 64 afios 4 10,8% 2 4,5%
Total 37 100,0% 44 100,0%
49,38 45,55

i ! 44 ! 1,77
Edad (Media (dt)) 37 (9.41) (9.90) ,775

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categodricas
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Como se observa en la tabla siguiente, no aparecieron diferencias estadisticamente
significativas entre aquellas personas con discapacidad y los participantes sin discapacidad ni
en la nacionalidad ni en el tiempo de residencia en Espaia de aquellos que habian nacido fuera

del pais.

Tabla 15. Diferencias en las variables nacionalidad y tiempo de residencia en Espaiia entre los participantes cony
sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad w2/t

n % n %

Nacionalidad 5,052
Espafiola 61 75,3% 27 56,3%
Extranjera 18 22,2% 19 39,6%
Ambas 2 2,5% 2 4,2%
Total 81 100,0% 48 100,0%
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Con discapacidad

Sin discapacidad AL

n % n %
. ~ 197,50 140,85
Tiempo en Espafia 22 (159,841) 20 (103,44) 1,348

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas
*p <.05; ¥*p <.01; ¥***p <.001

Sin embargo, si aparecieron diferencias significativas en nacionalidad entre los
participantes con certificado de discapacidad y aquellos que, aun teniendo discapacidad, no
contaban con ese reconocimiento. En este caso, el porcentaje de personas con nacionalidad
espafiola entre los participantes con certificado de discapacidad era de mas del 90%, mientras

en el caso de las personas sin este certificado el porcentaje se redujo hasta el 66%.

Tabla 16. Diferencias en las variables nacionalidad y tiempo de residencia en Espaiia entre los participantes cony
sin certificado

Con certificado Sin certificado 2/t

n % n %
Nacionalidad 9,614**
Espafiola 32 86,5% 29 65,9%
Extranjera 3 8,1% 15 34,1%
Ambas 2 5,4% 0 0%
Total 37 100,0% 44 100,0%
Tiempo en Espafia (12862?’1104; 15 (11462‘}&7) 0,156

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categodricas
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

En cuanto al estado civil de los participantes, tampoco se observaron diferencias
estadisticamente significativas entre las personas con y sin discapacidad ni entre aquellos con
certificado de discapacidad y los que no lo tenian. En la linea de lo indicado anteriormente, al
menos la mitad de los participantes de los tres grupos estaban solteros y uno de cada cuatro

separado o divorciado.
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Tabla 17. Diferencias en la variable estado civil entre los participantes con y sin discapacidad.

Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %

Estado civil 2,466
Soltero 48 60,8% 24 50,0%
Casado 5 6,3% 3 6,3%
Separado o divorciado 21 26,6% 19 39,6%
Viudo 5 6,3% 2 4,2%
Total 79 100,0% 48 100,0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tabla 18. Diferencias en la variable estado civil entre los participantes con y sin certificado de discapacidad.

Con certificado Sin certificado X2
n % n %

Estado civil 1,583
Soltero 20 54,1% 28 66,7%
Casado 3 8,1% 2 4,8%
Separado o divorciado 12 32,4% 9 21,4%
Viudo P 5,4% 3 7,1%
Total 37 100,0% 42 100,0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Ideas principales

v' Las submuestras de participantes con y sin discapacidad fueron equivalentes en
sexo, edad, estado civil y nacionalidad.

v"  Entre las personas con discapacidad, las submuestras de aquellos con certificado
y aquellos sin certificado resultaron equivalentes en sexo, edad y estado civil.

v" Sin embargo el porcentaje de extranjeros entre los participantes con certificado
fue significativamente menor que entre aquellos sin este certificado.
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En la tabla siguiente se recoge la percepcién de salud de los participantes con y sin

discapacidad. Como resulta esperable, la percepcién del estado de salud general entre los

participantes con discapacidad fue significativamente peor que la de aquellas personas sin

discapacidad. Mientras el 62,5% de los participantes sin discapacidad consideraban su estado

de salud general bueno o muy bueno este porcentaje se reducia hasta 30,8% entre las

personas con discapacidad.

Tabla 19. Diferencias en percepcion de salud de los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad x2
n % n %

éCual es su estado de salud general? 19,997***
Muy bueno 4 4,9% 12 25,0%
Bueno 21 25,9% 18 37,5%
Regular 35 43,2% 16 33,3%
Malo 15 18,5% 1 2,1%
Muy malo 6 7,4% 1 2,1%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Estas diferencias en percepcion de salud no aparecieron dentro de los participantes con

discapacidad entre aquellos que tenian certificado y aquellos que no lo tenian. En ambos casos

la percepcion de salud fue similar: la mayoria de los participantes informaron de una salud

regular (48,6% entre los que poseian el certificado y un 38,6% entre no los que no lo tenian).

Ademas, el 21,6% de las personas con certificado y el 29,6% percibian su salud como mala o

muy mala.

Tabla 20. Diferencias en percepcion de salud de los participantes con y sin certificado de discapacidad

Con certificado Sin certificado x2
n % n %

éCual es su estado de salud general? 1,127
Muy bueno 5,4% 2 4,5%
Bueno 24,3% 12 27,3%
Regular 18 48,6% 17 38,6%
Malo 16,2% 9 20,5%
Muy malo 2 5,4% 9,1%

*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001
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En el caso de la percepcion sobre los cambios experimentados en salud durante el
ultimo afo entre las personas con discapacidad y aquellos sin discapacidad no se observaron
diferencias estadisticamente significativas. Mayoritariamente parecia existir una percepcién de
estancamiento o algun grado de mejoria entre los participantes. El 41,8% de las personas con
discapacidad y el 58,3% de aquellas sin discapacidad percibian que se habia producido una

mejoria en su salud en este periodo.

Tabla 21. Diferencias en percepcion de la evolucién de salud durante el tltimo afio de los participantes con y sin
discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad x2
n % n %
¢Como diria usted que es su salud actual,
comparada con la de hace un aiio? 7,828
Mucho mejor ahora que hace un afo 12 15,2% 17 35,4%
Algo mejor ahora que hace un afio 21 26,6% 11 22,9%
Mas o menos igual que hace un afio 25 31,6% 12 25,0%
Algo peor ahora que hace un afio 14 17,7% 4 8,3%
Mucho peor ahora que hace un afio 7 8,9% 4 8,3%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Tampoco aparecieron diferencias estadisticamente significativas entre las personas con
discapacidad con certificado y aquellas que no contaban con dicho certificado.
Aproximadamente uno de cada cuatro personas con discapacidad (el 24,3% en el caso de las
personas con certificado y el 28,6% de aquellas personas sin certificado) percibian algun grado
de empeoramiento en su salud en el Ultimo afio. Por otro, aproximadamente una de cada tres
(32,4% en el caso de las personas con certificado y el 31% en el caso de las personas sin

certificado) percibian que su salud se habia mantenido mas o menos igual durante ese tiempo.

Tabla 22. Diferencias en percepcidon de la evolucion de salud durante el tltimo afio de los participantes con y sin
certificado de discapacidad

Con certificado Sin certificado x2
n % n %
¢Como diria usted que es su salud actual,
comparada con la de hace un afio? 1,061
Mucho mejor ahora que hace un afo 6 16,2% 6 14,3%
Algo mejor ahora que hace un afio 10 27,0% 11 26,2%
Mas o menos igual que hace un afio 12 32,4% 13 31,0%
Algo peor ahora que hace un afio 7 18,9% 7 16,7%
Mucho peor ahora que hace un afio 2 5,4% 5 11,9%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Como resulta esperable, los problemas de salud crénicos se acumularon de forma
especial entre aquellos participantes con discapacidad. El 86,4% informaron padecer algun tipo
de enfermedad o problema de salud crénico frente al 39,6% de los participantes sin

discapacidad.

Tabla 23. Diferencias en el padecimiento de problemas de salud crénicos de los participantes con y sin
discapacidad.

Con discapacidad Sin discapacidad x2
n % n %
Tiene alguna enfermedad o problema de salud 70 86,4% 19 39.6%  30,905%**

cronico
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Sin embargo, estas diferencias no aparecieron entre aquellas personas con certificado
de discapacidad y las que no disponian de él, presentdndose porcentajes practicamente
idénticos. El 86,5% de las personas con certificado y el 86,4% de las personas sin certificado

informaron tener algun problema de este tipo.

Tabla 24. Diferencias en el padecimiento de problemas de salud crénicos de los participantes con y sin certificado
de discapacidad.

Con certificado Sin certificado x2
n % n %
Tiene alguna enfermedad o problema de salud 32 86,5% 38 86,4% 0.000

crénico
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Respecto al tipo de problemas de salud informados, como se puede ver en la tabla
siguiente, incluia un importante abanico de enfermedades. Es importante destacar que el 26%

de las personas con discapacidad referia sufrir algin tipo de enfermedad mental.

Sin embargo, ademads de las enfermedades previamente contempladas un importante
numero de respuestas hicieron referencias a otras patologias. Mdas concretamente dentro del
colectivo de personas con discapacidad aparecieron 83 respuestas que no se correspondian
con ninguna de las enfermedades contempladas en la tabla siguiente. Estas enfermedades

incluian enfermedades como: tuberculosis, epilepsia, esclerosis multiple, cirrosis, obesidad

@
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moérbida, Parkinson, etc. Las patologias mas frecuentes fueron hepatitis, que afectaba a 14 de

los entrevistados (17,3%), y VIH, que afectaba a 10 de los participantes (12,3%).

En el caso de las personas sin discapacidad también aparecieron otras patologias mas
alla de las contempladas inicialmente, aunque en menor medida. Quince de las respuestas
recogidas eran otras patologias, en este caso: hepatitis (5 casos), VIH (un caso), tuberculosis,

epilepsia, etc.

Tabla 25. Enfermedades crénicas padecidas por los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad

n %
Enfermedades o problemas de salud crénicos
Tensidn alta 7 9,7% 4 13,8%
Infarto de miocardio 2 2,8% 1 3,4%
Otras enfermedades del corazén 2 2,8% 0 0%
Varices 2 2,8% 0 0%
Artrosis, artritis o reumatismo 5 6,9% 0 0%
Dolor de espalda crénico (cervical) 1 1,4% 0 0%
Dolor de espalda crénico (lumbar) 7 9,7% 1 3,4%
Alergia crénica 2 2,8% 1 3,4%
Asma 5 6,9% 0 0%
Bronquitis cronica 6 8,3% 2 6,9%
Diabetes 4 5,6% 2 6,9%
Ulcera de estémago o duodeno 2 2,8% 0 0%
Incontinencia urinaria 1 1,4% 0 0%
Colesterol alto 3 4,2% 2 6,9%
Problemas crénicos de piel 4 5,6% 0 0%
Estrefiimiento crénico 2 2,8% 0 0%
Depresion, ansiedad u otros trastornos mentales 19 26,4% 0 0%
Embolia 1 1,4% 0 0%
Migrafia o dolor de cabeza frecuente 1 1,4% 0 0%
Tumores malignos 1 1,4% 0 0%
Anemia 1 1,4% 0 0%
Problemas de tiroides 0 0 1 3,4%

También se pregunto a los participantes por el padecimiento de dolor durante las cuatro
semanas previas a la realizacién de la entrevista. Como se puede observar en la tabla siguiente
en mas de la mitad de los casos los participantes de ambos grupos habian padecido dolor en
alguna medida en ese periodo de tiempo. Concretamente, el 27,2% de las personas con

discapacidad y el 16,7% de las personas con discapacidad habian sufrido mucho o muchisimo

@

Fundacién ONCE

27



Sinserta
Rtalento ®

RAIS

Espacio para milhistorias

dolor en ese periodo de tiempo. No se observaron diferencias estadisticamente significativas

entre ambos grupos.

Tabla 26. Diferencias en el padecimiento de dolor entre los participantes con y sin discapacidad.

Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %
¢Tuvo dolor en alguna parte del cuerpo durante las 5368
ultimas cuatro semanas? !
No, ninguno 30 37,0% 21 43,8%
Si, muy poco o poco 17 21,0% 13 27,1%
Si, moderado 12 14,8% 6 12,5%
Si, mucho o muchisimo 22 27,2% 8 16,7%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Algo muy similar se observd entre las personas con y sin certificado de discapacidad, ya
que en este caso tampoco se encontraron diferencias estadisticamente significativas.
Aproximadamente una de cada cuatro personas (24,3% de las personas con certificado y el
29,5% de las personas sin certificado) habian sufrido mucho o muchisimo dolor durante las

semanas previas a la realizacién de la entrevista.

Tabla 27. Diferencias en el padecimiento de dolor entre los participantes con y sin certificado de discapacidad.

Con certificado Sin certificado %2
n % n %
¢Tuvo dolor en alguna parte del cuerpo durante las 0653
ultimas cuatro semanas? !
No, ninguno 14 37,8% 16 36,4%
Si, muy poco o poco 9 24,3% 8 18,2%
Si, moderado 5 13,5% 7 15,9%
Si, mucho o muchisimo 9 24,3% 13 29,5%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Como se observa en la tabla siguiente, si aparecieron diferencias estadisticamente
significativas en el padecimiento de accidentes e intoxicaciones entre los participantes con y
sin discapacidad. Aproximadamente uno de cada cuatro (39,5%) de las personas con
discapacidad refirieron haber sufrido algun tipo de suceso de este tipo. En el caso de las
personas sin discapacidad esto se redujo hasta el 18,8%. Entre las personas con discapacidad,

el tipo de accidentes mas frecuentes fue la caida a nivel del suelo (51,4% de las personas que
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sufrieron accidentes). Esto supuso también una de cada tres caidas padecidas por las personas
sin discapacidad que habian sufrido accidentes, porcentaje idéntico al de aquellos que

sufrieron quemadauras.

A consecuencia de estos accidentes, la mitad de las personas con discapacidad que los
sufrieron tuvieron que acudir a un centro de urgencias y uno de cada cuatro fue ingresado en
un centro hospitalario. En el caso de las personas sin discapacidad estos porcentajes fueron de

33,3% en ambos casos.

Sin embargo, no se encontraron diferencias significativas en el nimero de veces que

sufrieron este tipo de incidentes.

Tabla 28. Diferencias en el padecimiento de accidentes e intoxicaciones entre los participantes con y sin
discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad w2/t
n n

éDurante los ultimos 12 meses ha tenido algtin
accidente de cualquier tipo, incluyendo intoxicacion 5,989*
o quemadura?

Si 32 39,5% 9 18,8%
éDe qué tipo? (2)

Caida a desnivel 5 14,3% 0 0%

Caida a nivel del suelo 18 51,4% 3 33,3%

Quemadura 2 5,7% 3 33,3%

Golpe 5 14,3% 2 22,2%

Intoxicacién 4 11,4% 0 0%

Otros 8 22,9% 1 11,1%
éCuantas veces ha tenido este tipo de accidente? )8 3,46 7 2,43 0.876
(Media (dt)) (2,887) (2,936) !
éConsulto con algun profesional sanitario... (2)

Consulté a un/a médico/a o enfermero/a 5 15,6% 0 0%

Acudié a un centro de urgencias 16 50,0% 3 33,3%

Ingresd en un hospital 8 25,0% 3 33,3%

No fue necesario hacer ninguna consulta ni 5 15,6% 3 33.3%

intervencion

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas; (2) En este caso no se ha calculado 2 al tratarse de una pregunta de alternativa multiple.
*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001

Sin embargo, dentro del colectivo de personas con discapacidad, estas diferencias
desaparecen al comparar el grupo de personas con certificado y el de aquellas sin certificado.
En este caso el 35,1% y el 43,2% respectivamente sufrieron accidentes o intoxicaciones en el

afio previo a la realizacidn de la entrevista.
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Tampoco se encontraron diferencias estadisticamente significativas en el nimero medio

de veces que sufrieron este tipo de sucesos (3,58 en el caso de las personas con certificado y

3,38 en el caso de las personas sin certificado).

Tabla 29. Diferencias en el padecimiento de accidentes e intoxicaciones entre los participantes con y sin

certificado de discapacidad

Con certificado Sin certificado 2/t
n n
éDurante los ultimos 12 meses ha tenido algin
accidente de cualquier tipo, incluyendo intoxicacion 0,545
o quemadura?
Si 13 35,1% 19 43,2%
éDe qué tipo? (2)
Caida a desnivel 1 6,7% 4 20,0%
Caida a nivel del suelo 12 80,0% 6 30,0%
Quemadura 0 0% 2 10,0%
Golpe 0 0% 5 25,0%
Intoxicacién 1 6,7% 3 15,0%
Otros 3 20,0% 5 25,0%
— - - - 5
:,“C,It:-:jri\;a(z:;ces ha tenido este tipo de accidente? 12 (3?:6592; 16 (2?,"8328) 0,186
éConsulto con algun profesional sanitario... (2)
Consultd a un/a médico/a o enfermero/a 1 7,7% 21,1%
Acudid a un centro de urgencias 8 61,5% 42,1%
Ingresd en un hospital 3 23,1% 26,3%
No fue necesario hacer ninguna consulta ni 1 7.7% 4 211%

intervencion

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categdricas; (2) En este caso no se ha calculado y?al tratarse de una pregunta de alternativa multiple.

*p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Las personas sin hogar con discapacidad presentan una peor percepcion de su
estado de salud general que las personas sin hogar sin discapacidad.

Las personas sin hogar con discapacidad padecen en mayor medida problemas
de salud crénicos que las personas sin hogar sin discapacidad.

Las personas sin hogar con discapacidad acumulan un gran abanico de
patologias.

Las personas sin hogar con discapacidad padecieron en mayor medida que las
personas sin discapacidad accidentes durante el ultimo afio.

Las personas con certificado de discapacidad presentan unos resultados en
aspectos relacionados con la salud muy similares a aquellas personas que no
contaban con ese reconocimiento oficial, tanto en percepcidn subjetiva, como
en otros indicadores mas objetivos (padecimiento de enfermedades cronicas,...).

@

Fundacién ONCE

31




a0
mlinserta
Rtalento (isc)

RAIS

Espacio para milhistorias

Discapacidad

El tipo de discapacidad padecida por los participantes se recoge en la siguiente tabla.
Como se puede observar, la discapacidad mas frecuente fue la discapacidad fisica, que
afectaba al 72,4% de los participantes con discapacidad. Ademas, el 46,1% tenian discapacidad

mental y un 10,5% discapacidad sensorial.

Sobre la limitacion percibida por los participantes con discapacidad, aproximadamente
uno de cada tres se sentia gravemente limitado, mientras el 44% referia sentirse limitado pero
no gravemente y el 17% no percibia esta limitacidn. No se encontraron diferencias

estadisticamente significativas entre los usuarios con y sin certificado de discapacidad.

Tabla 30. Tipo de discapacidad y limitacion percibida

Total personas

YL Con certificado Sin certificado 2
n n n

Tipo de discapacidad (2)
Fisica 55 72,4% 26 70,3% 29 74,4%
Sensorial 8 10,5% 4 10,8% 4 10,3%
Mental 35 46,1% 19 51,4% 16 41,0%

Especificar (2)
Visual 6 8,0% 3 8,3% 3 7,7%
Auditiva 5 6,7% 2 5,6% 3 7,7%
Miembros superiores 13 17,3% 5 13,9% 8 20,5%
Miembros inferiores 26 34,7% 14 38,9% 12 30,8%
Orgdnica 24 32,0% 11 30,6% 13 33,3%
Psiquica intelectual 4 5,3% 3 8,3% 1 2,6%
Psiquica mental 30 40,0% 15 41,7% 15 38,5%

Grado de limitacion 4,721
Gravemente limitado 27 33,3% 17 45,9% 10 25,0%
Limitado pero no gravemente 36 44,4% 16 43,2% 20 50,0%
No limitado 14 17,3% 4 10,8% 10 25,0%

(2) En este caso no se ha calculado y?altratarse de una pregunta de alternativa multiple.
*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001

Respecto al origen de la discapacidad, en casi uno de cada tres casos, se debia a alguna
enfermedad no profesional, un 8,6% tenia origen congénito y 7,1% se debia a un accidente de
trafico. Sin embargo, un 38,6% tenia como origen otras causas no contempladas inicialmente.

Concretamente:

e Consumo de alcohol u otras sustancias (15 personas).
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e La propia situacién de calle (6 personas).

e Malos tratos (3 personas).

e Circunstancias familiares (1 persona).

e Problemas durante una cirugia (1 persona).

Segun la informacién proporcionada por los participantes, los problemas comenzaron de

media aproximadamente a los 28 afios.

Tabla 31. Origen y edad del comienzo de la discapacidad

Total personas

T Con certificado Sin certificado X3/t
n n n
éCual fue el problema que causé la deficiencia? (2)
Congénito 6 8,6% 3 8,8% 3 8,3%
Accidente de trafico 5 7,1% 3 8,8% 2 5,6%
Accidente doméstico 3 4,3% 1 2,9% 2 5,6%
Accidente de ocio 3 4,3% 3 8,8% 0 0%
Accidente laboral 3 4,3% 1 2,9% 2 5,6%
Otro tipo de accidente 4 5,7% 0 0% 4 11,1%
Enfermedad no profesional 23 32,9% 13 38,2% 10 27,8%
Otras causas 27 38,6% 12 35,3% 15 41,7%
:“C::Zi:d(zf);enla al inicio de la deficiencia? 70 (182:,2%1) 34 (192;3,7652) 36 (172,32;053 0,011
< 18 afios 22 27,2% 11 32,4% 11 30,6% 0,337
18 — 30 afios 16 19,8% 7 20,6% 9 25,0%
31 -45 ainos 19 23,5% 9 26,5% 10 27,8%
46 — 65 afios 11 13,6% 6 17,6% 5 13,9%
> 65 afios 2 2,5% 1 2,9% 1 2,8%
Ns/nc 11 13,6%

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas; (2) En este caso no se ha calculado x2al tratarse de una pregunta de alternativa maltiple.
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Como se recoge en la tabla siguiente en el momento de aparicién de la deficiencia una
de cada cuatro personas (concretamente el 25,9%) vivia en una casa de su propiedad y
aproximadamente una de cada diez (11,1%) vivia en una vivienda de alquiler. Por otro lado, un
23,5% ya vivia en condiciones de exclusidn residencial severa, es decir, vivian en la calle, en

albergues o en servicios o refugios.
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Tabla 32. Situacion de alojamiento al comienzo de la deficiencia

Total personas

con Con certificado Sin certificado
discapacidad
n % n % n %
éCual era su situacion de alojamiento en ese
momento?
Vivir en espacio publico 11 13,6% 4 11,4% 7 17,9%
Plernoctar en albergue y resto de dia en 5 6,2% 3 8,6% ) 5,1%
espacio de calle
Estancia en servicios o refugios 3 3,7% 3 8,6% 0 0
\{I)/Ir en .|nst.|tuuonets (pr|5|c_>nes, centros dg ) 2.5% ) 5,7% 0 0
atencidn sanitaria, hospitales) sin tener donde ir
Vivir en alojamientos de apoyo 4 4,9% 1 2,9% 3 7,7%
.\./IVII’ en V|.V|enda sin titulo legal (con 10 12,3% 6 17,1% 4 10,3%
familiares, amigos,...)
' VI\{III‘ en una vivienda no apropiada segun la 1 1,2% 0 0 1 2.6%
legislacion estatal
Alquiler 9 11,1% 6 17,1% 7,7%
Alquiler compartido 7 8,6% 1 2,9% 15,4%
Compra / en propiedad 21 25,9% 9 25,7% 12 30,8%
Otros 1 1,2% 0 0 1 2,6%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Segun se recoge en la tabla siguiente para la mayoria de los entrevistados la aparicién de

la discapacidad modifico su relacién con su actividad econdmica u ocupacién. Concretamente,

el 59,3% de las personas con discapacidad entrevistadas refirid cambios importantes en este

aspecto. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre las personas cony

sin certificado.

Tabla 33. Situacion laboral al comienzo de la deficiencia

Total personas

con Con certificado Sin certificado %2
discapacidad
n % n % n %
Debido a la aparicidon o agravamiento de su
discapacidad, ¢ha tenido que modificar su
relacion con la actividad econémica o su 3,717
ocupacion?
Si 48 59,3% 26 76,5% 22 55,0%

*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001

En cuanto al porcentaje de discapacidad reconocida a los participantes, el 56,8% tenia

mas de un 64% de discapacidad y sélo una persona tenia menos del 33%. Los participantes

obtuvieron este certificado, de media, a los 37 afios.
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Tabla 34. Porcentaje de discapacidad reconocida y edad de concesion del certificado

Con certificado

n %

Porcentaje de discapacidad reconocida
<33% 1 2,7
33 -64% 9 24,3
>64% 21 56,8
Ns/nc 6 16,2
Total 37 100
Edad de concesion del certificado (Media (dt)) 31 37,23
(14,433)

Como se puede observar en la tabla siguiente casi la mitad de los participantes que no
contaban con el certificado de discapacidad (el 45,5%) habian intentado conseguirlo en alguna
ocasion, en la mayoria de los casos en fechas muy recientes. Mas del 85% habian intentado

lograr ese reconocimiento oficial durante los dos ultimos afios.

Tabla 35. Intento de conseguir el certificado de discapacidad por parte de aquellos que no lo tenian

Sin certificado

n %
Si no tiene certificado de discapacidad, ¢ha
intentado conseguirlo en algin momento?
No 16 36,4
Si 20 45,5
Ns/nc 8 18,2
Total 44 100,0
éCuando?
1980 1 6,7
2006 1 6,7
2011 2 13,3
2012 11 73,3

Como se recoge en la tabla siguiente, el 39,7% de las personas con discapacidad

entrevistadas necesitaria en su opinion algun tipo de ayuda técnica.
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Tabla 36. Ayudas técnicas y personales relacionadas con la discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado x2
discapacidad
n % n %
En su opinidn, é¢necesitaria algun tipo de ayuda
técnica* (ej. Protesis, etc.)?
No 44 60,3% 22 59,5% 22 61,1% 0,021
Si 29 39,7% 15 40,5% 14 38,9%
Para aquellos que perciben que necesitan
P L 2,343
ayudas técnicas, érecibe estas ayudas?
Si 14 36,8% 10 47,6% 4 23,5%
éConsidera que las ayudas técnicas que recibe
o utiliza actualmente satisfacen sus 4,242
necesidades?
Si 14 22,6% 10 30,3% 4 13,8%
No, son suficientes 9 14,5% 5 15,2% 4 13,8%
No rfeabe o utiliza ayudas técnicas, aunque 5 8,1% 1 3.0% 4 13,8%
las necesita
No necesito ayudas técnicas 34 54,8% 17 51,5% 17 58,6%
Considera que necesita algun tipo de cuidados
o ayudas personales* debidos a su 0,030
discapacidad?
No 46 65,7% 24 66,7% 22 64,7%
Si 12 33,3% 12 35,3% 24 34,3%
Recibe algtin tipo de cuidados o ayudas 1,791

personales debido a su discapacidad?
Si 18 27,7% 11 35,5% 7 20,6%

¢Considera que esta ayuda (cuidado
personales) que recibe de otras personas
satisface sus necesidades?

Si 14 21,9% 10 31,3% 4 12,5%
No 17 26,6% 8 25,0% 9 28,1%
No necesito ayuda 33 51,6% 14 43,8% 19 59,4%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

La mayoria de las personas con discapacidad entrevistadas habian necesitado recibir
asistencia sanitaria por parte de personal hospitalario durante los ultimos 12 meses.
Concretamente, un 60,5% de estas personas habian recibido este tipo de atencién, no
encontrandose diferencias estadisticamente significativas entre las personas con y sin

certificado de discapacidad.

Por otro lado, la pertenencia a asociaciones u organizaciones no gubernamentales
dedicadas a personas con discapacidad fue muy reducida entre los participantes en el estudio.

Tan sélo un 6,7% de los participantes con discapacidad pertenecia (ellos mismos o sus familias)
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Tabla 37. Asistencia sanitaria recibida durante el Gltimo afio y pertenencia a asociaciones u organizaciones de

personas con discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado %2
discapacidad
n % n % n %
En los ultimos 12 meses, debido a alguna
discapacidad ¢ ha necesitado recibir asistencia 0,324
sanitaria prestada por personal hospitalario?
No 26 32,1 14 37,8% 12 31,6%
Si 49 60,5 23 62,2% 26 68,4%
Debido a tener una discapacidad, ¢ pertenece
usted o sus familiares a alguna asociacion u
N . 0,309
organizacidn no gubernamental dedicada a
personas con discapacidad?
No 70 93,3% 33 91,7% 37 94,9%
Si 5 6,7% 3 8,3% 2 5,1%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Fundacién ONCE

37




RAIS

Espacio para milhistorias

Sinserta
Rtalento ®

Ideas principales

El tipo de discapacidad mas frecuente fue la discapacidad fisica, presente en
mas del 70% de los casos.

El 46% de las personas sin hogar con discapacidad tenian discapacidad de tipo
mental.

La discapacidad sensorial sdlo afectaria a una de cada diez personas con
discapacidad dentro del colectivo de personas sin hogar.

Las deficiencias, origen de las discapacidades, aparecieron de media a los 28
afos.

Estas discapacidades se debieron principalmente por enfermedades no
profesionales (33%), accidentes (25%) y otras causas inicialmente no
contempladas (39%) como consumo de alcohol y otras sustancias, la propia
situacion sin hogar o los malos tratos recibidos.

El 60% de las personas sin hogar entrevistadas vio modificada su relacién con su
actividad econdmica u ocupacion tras la apariciéon de la discapacidad.

Los participantes en el presente estudio, obtuvieron ese certificado de media a
los 37 afios de edad y en mas de la mitad de los casos (56%) tenian un
porcentaje de discapacidad reconocida superior al 64%.

El 45% de las personas que no poseian ese certificado habian intentado
conseguirlo en alguna ocasion, fundamentalmente en los ultimos dos afios.

No aparecieron diferencias estadisticamente significativas entre personas con vy
sin certificado en tipo de discapacidad, edad de aparicion de la deficiencia,
afectacion de drea laboral, asistencia hospitalaria.
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Situacion de alojamiento

En este apartado se preguntd a los participantes por su situacién de alojamiento tanto
en el momento de realizacién de la entrevista como a lo largo de su vida. Sobre su situacién de
alojamiento en la ultima noche, un porcentaje importante (un 35,8% en el caso de las personas
con discapacidad y un 50% en el caso de las personas sin discapacidad) habian pasado la noche
en algln tipo de alojamiento con apoyo (pisos supervisados o similar). Por otro lado, un 2,5% y

un 10,4% respectivamente habian dormido en la calle.

Tabla 38. Alojamiento durante la ultima noche de los participantes con y sin discapacidad.

Con discapacidad Sin discapacidad

n n
é¢Ddnde ha pasado la ultima noche?

Vivir en espacio publico 2 2,5% 5 10,4%
Pernoctar en albergue y resto de dia en espacio 14 17,3% 0 0
de calle

Estancia en servicios o refugios 18 22,2% 2 4,2%
Vivir en alojamientos de apoyo 29 35,8% 24 50,0%
VIVI.I‘ en vivienda sin titulo legal (con familiares, 4 4,9% 5 10,4%
amigos,...)

Vivir en una estructura temporal o chabola 0 0 1 2,1%
Alquiler 1 1,2% 1 2,1%
Alquiler compartido 10 12,3% 9 18,8%
Compra / en propiedad 3 3,7% 1 2,1%

Como se observa en la tabla siguiente, las personas con discapacidad participantes en el
estudio refirieron haber comenzado a sufrir problemas de alojamiento a una media de edad de
37 afios, muy similar a la informada por los participantes sin discapacidad (38,56 afios

(dt=11,993).

En la inmensa mayoria de los casos los participantes habian estado en situacidn sin
hogar mas extrema, es decir, habia dormido en la calle, en un albergue o en un lugar
inadecuado para la vida humana. Concretamente el 97,5% de los participantes con
discapacidad y el 97,9% de aquellos sin discapacidad habian estado en esa situacion al menos
una semana a lo largo de su vida, no existiendo diferencias estadisticamente significativas
entre ambos grupos. Sin embargo, si se encontraron diferencias estadisticamente significativas
en el tiempo que los participantes de ambos grupos permanecieron en dicha situacion.

Mientras el grupo de personas con discapacidad permanecié mas de 6 afos y medio en esa

@

Fundacién ONCE

39



Sinserta
Rtalento ®

RAIS
Espacio para milhistorias

situacidon ese tiempo se redujo hasta 3 afios y medio entre las personas sin hogar sin

discapacidad.

Tabla 39. Diferencias en la situacion sin hogar entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad AL
n n
éA qué edad tuvo por primera vez problemas graves
de alojamiento?
37,08 38,56
Medi 7 ! 4 ! . 7
edia (dt) 3 (13,804) 8 (11,993) 0,60

¢En alguna ocasion a lo largo de su vida ha dormido
en la calle, en un albergue o un lugar inadecuado
para la vida humana (ej. Estacion, coche, etc.)
durante al menos una semana?
Si 79 97,5% 47 97,9% 0,020

En total, sumando todos los periodos, écuanto

tiempo se ha encontrado en esa situacion?

79,24 41,84

H *
Media (dt) L g7779) 5 (60.334) 2,418

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Ideas principales

v" Los resultados encontrados indican que aproximadamente la mitad de las
personas tenian una situacion de alojamiento normalizada en el momento de
aparicion de la discapacidad.

v" De media, las personas sin hogar, con y sin discapacidad, comenzaron a sufrir
problemas de alojamiento a los 37 afios.

v Sin embargo, el tiempo en la situacién sin hogar fue casi el doble en el caso de
las personas sin hogar con discapacidad (mas de 6 afios y medio frente a 3 afios
y medio en el caso de las personas sin discapacidad).
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Situacion econdmica

Respecto a la situacién econdmica de las personas con discapacidad participantes en el
estudio, el 60,5% de los participantes con certificado de discapacidad recibieron algun tipo de
ingresos relacionados con la misma, con un importe medio de 440 euros. Fundamentalmente
estos ingresos fueron pensiones no contributivas (PNC) a consecuencia de la discapacidad. El

66,7% de las personas con certificado recibieron este tipo de pensiones, mientras el 23,8%

percibieron pensiones de tipo contributivo. Un 9,5% recibieron otro tipo de subsidios.

Tabla 40. Ingresos econémicos relacionados con la discapacidad percibidos por los participantes

Con certificado

n
Como consecuencia de alguna discapacidad ¢ha recibido en los tltimos 12 meses algun tipo de
prestacion econémica o indemnizacion?
No 26 32,1%
Si 49 60,5%
Ns/nc 2 2,5%
éCudles?
Pensiones contributivas por incapacidad (incapacidad permanente...) 5 23,8%*
PNC a consecuencia de la discapacidad 14 66,7%*
Otros subsidios 2 9,5%*
Importe (Media (dt)) 20 (1?5(?043(';

*% sobre aquellos que han cobrado algun tipo de prestacién econémica por discapacidad

También se consideraron otro tipo de ingresos econdmicos recibidos por los

participantes no relacionados con la discapacidad. Como se observa en la tabla siguiente, el
ingreso econdémico mas habitual fue la Renta Minima de Insercién (RMI). El 28,8% de las
personas con discapacidad y el 29,2% de las personas sin discapacidad recibieron esta RMI

(x2=0,009; p=.925).

Por otro lado, el 28,8% de las personas con discapacidad y el 39,6% de las personas sin
discapacidad no recibieron ningun ingreso econédmico durante el mes anterior a la realizacidon

de la entrevista.
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Tabla 41. Diferencias en ingresos econémicos no directamente relacionados con la discapacidad entre personas
con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad

n n

En el pasado mes, ¢ha recibido algun tipo de ingreso

econdmico procedente de alguna de las siguientes

fuentes?
Sueldo, trabajo 3 3,8% 1 2,1%
RMI 23 28,8% 14 29,2%
Prestacion por desempleo 2 2,5% 4 8,3%
Pensidn de jubilacién 1 1,3% 0 0
Pension de viudedad 1 1,3% 0 0
Pensidn no contributiva 1 1,3% 4 8,3%

com:):ir::dprestaciones de Admon. del estado, ) 2.5% 1 21%
Mendicidad 6 7,5% 1 2,1%
Otra actividad marginal 4 5,0% 0 0
Familia y/o esposo/a 3 3,8% 0 0
Otros 16 20,0% 4 8,3%
Ninguno 23 28,8% 19 39,6%

En el caso de los ingresos econdmicos totales, si aparecieron diferencias
estadisticamente significativas entre los participantes con y sin discapacidad. Las personas con
discapacidad tenian unos ingresos econdmicos significativamente superiores (339 euros) a las

personas sin discapacidad (225 euros).

Tabla 42. Diferencias en los ingresos econdmicos totales recibidos en el mes previo a la realizacion de la
entrevista entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad t
n n
éCuanto dinero recibio en total el mes pasado de
2,497*
todas esas fuentes?
. 339,18 225,46
Media (dt) 74 (265,79) 46 (199,12)

*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001

Respecto a ingresos no vinculados directamente a la discapacidad, el ingreso mds comun
fue también la Renta Minima de Insercién. El 34% de las personas sin certificado recibian esta
prestacion asi como el 18% de las personas con certificado. Las diferencias no resultaron

significativas (y2=0,009; p=.083).
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Tabla 43. Diferencias en ingresos econémicos no directamente relacionados con la discapacidad entre personas

con y sin certificado

Con certificado Sin certificado x2
n n

En el pasado mes, ¢ha recibido algun tipo de ingreso

econdmico procedente de alguna de las siguientes

fuentes?
Sueldo, trabajo 1 2,6% 2 4,3%
RMI 7 18,4% 16 34,0%
Prestacion por desempleo 0 0 2 4,3%
Pensidn de jubilacién 0 0 1 2,1%
Pension de viudedad 1 2,6% 0 0
Pensidon no contributiva 0 0 1 2,1%

comlj)ntirja.?dprestaciones de Admon. del estado, 1 2.6% 1 21%
Mendicidad 2 5,3% 4 8,5%
Otra actividad marginal 1 2,6% 3 6,4%
Familia y/o esposo/a 3 7,9% 0 0
Otros 9 23,7% 7 14,9%
Ninguno 13 34,2% 10 21,3%

Como resulta esperable por el diferente tipo de ingresos recibidos por ambos grupos, si

aparecieron diferencias estadisticamente significativas entre las personas con certificado de

discapacidad y las personas que carecian de este reconocimiento oficial. Asi, mientras las

personas con certificado recibieron durante el mes previo a la realizacién de la entrevista una

media de 424 euros, en el caso de las personas sin certificado de discapacidad esta cifra se

redujo a 267 euros.

Tabla 44. Diferencias en los ingresos economicos totales recibidos en el mes previo a la realizacion de la

entrevista entre los participantes con y sin certificado

Con certificado Sin certificado t
n n
éCuanto dinero recibié en total el mes pasado de
2,628*
todas esas fuentes?
. 423,88 267,18
Media (dt) 34 (257,34) 40 (254,20)

*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001
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El 60% de los participantes con certificado de discapacidad recibieron alguin tipo
de ingresos relacionados con la misma.

Estos ingresos fueron fundamentalmente pensiones no contributivas a
consecuencia de la discapacidad (67%), aunque casi uno de cada cuatro percibia
una pension de tipo contributivo.

La existencia de una discapacidad reconocida, suponia una ventaja desde el
punto de vista econdmico, ya que estas personas tenian unos ingresos
econdmicos superiores (423 euros de media) a las personas sin discapacidad
(225 euros de media) y a las personas con discapacidad sin certificado (267
euros).
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Situacion laboral

Respecto a la situacion laboral de los participantes los resultados apuntan importantes
dificultades entre los diferentes grupos de participantes. Como se observa en la siguiente
tabla, sélo aproximadamente un 15% de los participantes habia realizado algun tipo de
actividad econémica en el ultimo mes, no existiendo diferencias estadisticamente significativas
entre las personas con discapacidad y aquellos que no tenian ningln tipo de discapacidad.
Ademas, en la mayoria de los casos esta actividad fue de tipo informal en la gran mayoria de
los casos. Tan soélo uno de los participantes habia realizado una actividad econémica formal

durante el Ultimo mes o se encontraba realizandola en el momento de la entrevista.

Tabla 45. Diferencias en la realizacion de actividades econémicas entre las personas con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad x2
n n
En el Gltimo mes, ¢ha realizado alguna actividad que
R 0,004
le haya reportado ingresos?
Si 12 15,0% 7 14,6%
No 68 85,0% 41 85,4%
éQué tipo de actividad econdmica realiza en el
. L 0,744
momento actual o ha realizado en el ultimo mes?
Formal 1 10,0% 0 0
Informal 9 90,0% 7 100,0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Teniendo en cuenta la anterior informacidn, los resultados de la siguiente tabla hacen
referencia fundamentalmente a experiencias laborales pasadas de los participantes. Como se
puede observar en mas de la mitad de los casos la jornada en el Ultimo trabajo habia sido

continua para ambos grupos.

En la mayoria de los casos (78,6% meses en el caso de las personas con discapacidad y
69,4% en el de las personas sin discapacidad) el ultimo contrato laboral habia sido temporal,

siendo su duracion media de aproximadamente dos afios (24,4 y 26,1 meses respectivamente).

No aparecieron diferencias estadisticamente significativas en ninguna de las variables

consideradas.
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Tabla 46. Diferencias en las caracteristicas del tiltimo empleo entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad AL
n n
éQué tipo de jornada tiene o tenia en su ultimo
trabajo? 3,562
Jornada partida 11 20,0% 4 9,8%
Jornada continua 31 56,4% 22 53,7%
Jornada reducida 3 5,5% 2 4,9%
Turnos 2 3,6% 3 7,3%
Jornada irregular o variable segun los dias 5 9,1% 7 17,1%
Otro tipo 3 5,5% 3 7,3%
éCual es la duracion de su contrato actual, o bien,
cual fue la duracién de su ultimo contrato? (en 44 24,41 33 26,15 -0,192
meses) (43,76) (32,63)
¢Qué tipo de contrato o relacion laboral tiene en su 0974
trabajo actual o tenia en su ultimo empleo? ’
Indefinido 12 21,4% 11 30,6%
Temporal 44 78,6% 25 69,4%

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Segun se observa en la tabla siguiente, la situacién de desempleo habia sido bastante
prolongada en ambos grupos, no encontrandose diferencias estadisticamente significativas
entre personas con y sin discapacidad. En el caso de las personas sin hogar con discapacidad
hacia de media mas de siete afios y medio de su ultimo trabajo con contrato, mientras en el
caso de las personas sin hogar sin discapacidad esto se habia prolongado durante cinco afios y
medio. Tampoco se encontraron diferencias significativas en cuanto a la vida laboral de los
participantes en funcién de tener o no una discapacidad. En el caso de las personas con
discapacidad el tiempo medio trabajado con contrato a lo largo de su vida era de mas de 10
afios y medio, mientras entre las personas sin discapacidad esta media era de mas de 11 afios

y medio.

Sin embargo, si aparecieron diferencias estadisticamente significativas entre ambos
grupos en la busqueda de empleo. Mientras el 62,5% de las personas sin discapacidad
informaron haber buscado empleo durante la semana previa a la entrevista, entre las personas

con discapacidad este porcentaje se redujo hasta el 30,8%.

En cuanto a los motivos percibidos para carecer de empleo, entre los participantes con

discapacidad el 14,7% sefialaron la propia discapacidad como una dificultad para encontrar
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trabajo mientras el 22,7% menciond la crisis como responsable de su situacion. Entre las

personas sin discapacidad este motivo fue sefialado por el 38,6%.

Sin embargo, un porcentaje muy elevado de ambos grupos (un 34,7% de las personas

con discapacidad y un 38,6% de las personas sin discapacidad) sefialaron como motivo

principal un motivo no contemplado inicialmente entre las alternativas. Concretamente:

e Por los propios requisitos del recurso en el que esta (5 personas).

e Porsuedad (4 personas).

e Porque no ha buscado (3 personas).

e Por estar en situacion irregular (3 personas).

e Porque no quiere trabajar (2 personas).

e Por su situacion sin hogar (1 persona).

e Porsu falta de formacién (1 persona).

Tabla 47. Diferencias en las caracteristicas del tltimo empleo entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad A
n n

éCuanto tiempo ha transcurrido desde su tltimo 0 92,33 )8 67,04 1256
trabajo (con contrato)? (89,90) (68,26) !
cDura'nte la semana ha intentado conseguir 12,276%%*
trabajo?

No 54 69,2% 18 37,5%

Si 24 30,8% 30 62,5%
éCual es la razén principal por la que cree que no
encuentra trabajo u otro tipo de trabajo distinto del
que tiene?

T!e’ng una discapacidad y cree que le seria muy 1 14,7% 0 0

dificil encontrarlo

No puede trabajar 8 10,7% 2 4,5%

Cree que no lo encontrard, no habiéndolo 0 0 1 23%

buscando nunca

Cree gue no lo encontrard, habiéndolo buscado 4 5.3% 1 23%

anteriormente

No cree que haya alguno disponible 5 6,7% 3 6,8%

No sabe dénde dirigirse para encontrarlo 3 4,0% 2 4,5%

Por razones familiares o personales 0 0 1 2,3%

Por estar jubilado 1 1,3% 1 2,3%

Por la crisis 18 24,0% 18 40,9%

Otras causas 25 33,3% 15 34,1%
A lo largo de su vida, y contando todos los empleos
que haya tenido ¢éen total, durante cuanto tiempo 67 130,51 47 140,60 -0.402
ha ejercido un trabajo con contrato y/o en régimen (131,66) (132,58) !

de auténomo?

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las

variables categoricas
*p <.05; **p <.01; ***p <.001
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Dentro los participantes con discapacidad se identificaron escasas diferencias en el
ambito laboral. En primer lugar si aparecieron diferencias estadisticamente significativas en la
realizacion de actividades econdmicas. El 23,3% de las personas sin certificado de discapacidad
habian realizado algun tipo de actividad econdmica durante el mes previo a la realizacion de la
entrevista, fundamentalmente de tipo informal. En el caso de las personas con certificado este

porcentaje se redujo al 5,4%.

Tabla 48. Diferencias en la realizacion de actividades econdmicas entre las personas con y sin certificado

Con certificado Sin certificado %2
n n
En el ultimo mes, ¢ha realizado alguna actividad que
. 4,970%*
le haya reportado ingresos?
Si 2 5,4% 10 23,3%
No 35 94,6% 33 76,7%
¢Qué tipo de actividad econémica realiza en el i
momento actual o ha realizado en el ultimo mes?
Formal 1 50,0% 0 0
Informal 1 50,0% 8 100,0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Sin embargo, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre
participantes con y sin certificado de discapacidad en las variables relacionadas con las

caracteristicas del ultimo empleo: tipo de jornada, duracién y tipo del contrato.

Tabla 49. Diferencias en las caracteristicas del tultimo empleo entre los participantes con y sin certificado.

Con certificado Sin certificado A
n n
éQué tipo de jornada tiene o tenia en su ultimo
trabajo? > 784
Jornada partida 3 13,6% 8 24,2%
Jornada continua 11 50,0% 20 60,6%
Jornada reducida 1 4,5% 2 6,1%
Turnos 2 9,1% 0 0%
Jornada irregular o variable segun los dias 3 13,6% 2 6,1%
Otro tipo 2 9,1% 1 3,0%
¢Cual es la duracion de su contrato actual, o bien,
cual fue la duracién de su ultimo contrato? (en 20 13,60 24 33,42 -1,636
meses) (19,32) (55,55)
éQué tipo de contrato o relacidn laboral tiene en su 0.139
trabajo actual o tenia en su ultimo empleo? !
Indefinido 5 19,2% 7 23,3%
Temporal 21 80,8% 23 76,7%

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las
variables categoricas; *p <.05; **p <.01; ***p <.001
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El nimero de personas que habian trabajado en su ultimo empleo o trabajaba en el
momento de realizacion de la entrevista en un Centro Especial de Empleo fue de 4 personas

(un 5,3% de las personas con discapacidad), todas ellas con certificado.

También son muy pocas las personas que trabajaron en su ultimo empleo o trabajaban
en el momento de realizacién de la entrevista en una entidad sin animo de lucro relacionada
con el ambito de la discapacidad. Tan sélo 5 personas (un 6,6% de los participantes con

discapacidad) habian tenido un trabajo de este tipo.

Tabla 50. Empleo protegido y empleo vinculado a entidades relacionadas con el ambito de la discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado w2/t
discapacidad
n % n % n %
¢Trabaja actualmente o trabajé en su ultimo "
X 4,946
empleo en un Centro Especial de Empleo?
Si 4 5,3% 4 11,4% 0 0
No 72 94,7% 31 88,6% 41 100,0%
éTrabaja actualmente o trabajo en su ultimo
empleo en una entidad sin animo de lucro 2,692
vinculada al sector de la discapacidad?
Si 5 6,6% 4 11,8% 1 2,4%
No 71 93,4% 30 88,2% 41 97,6%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Respecto al tiempo desde su ultimo empleo, aunque las medias son bastante diferentes,
estas diferencias no llegan a ser estadisticamente significativas. La media de tiempo desde el
ultimo trabajo en el caso de las personas con certificado de discapacidad supera los 10 afios.

Mientras en el caso de las personas sin este certificado este tiempo es de 5 afos y medio.

Tampoco se encuentran diferencias significativas en el tiempo medio trabajado con
contrato o en régimen de auténomo, que es, de mas de 9 afios y medio en el caso de las

personas con certificado y de mds de 11 aiios y medio entre aquellos que no tenian certificado.
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Tabla 51. Diferencias en vida laboral y bisqueda actual de empleo entre los participantes con y sin certificado de

discapacidad

Con certificado Sin certificado 2/t
n n
éCuanto tiempo ha transcurrido desde su tltimo 18 125,11 2 65,50 5040
trabajo (con contrato)? (114,85) (51,53) !
éDurante la semana ha intentado conseguir
trabajo?
No 26 74,3% 28 65,1% 0,762
Si 9 25,7% 15 34,9%
éCual es la razén principal por la que cree que no
encuentra trabajo u otro tipo de trabajo distinto del
que tiene?
Tl'e’n.e una discapacidad y cree que le seria muy 8 22.2% 3 7.7%
dificil encontrarlo
No puede trabajar 5 13,9% 3 7,7%
Cree gue no lo encontrard, habiéndolo buscado ) 5.6% ) 5.1%
anteriormente
No cree que haya alguno disponible 1 2,8% 4 10,3%
No sabe donde dirigirse para encontrarlo 2 5,6% 1 2,6%
Por estar jubilado 0 0 1 2,6%
Por la crisis 5 13,9% 13 33,3%
Otras causas 13 36,1% 12 30,8%
36 39
A lo largo de su vida, y contando todos los empleos
que haya tenido éen total, durante cuanto tiempo 78 116,96 39 140,23 0711
ha ejercido un trabajo con contrato y/o en régimen (113,77) (143,80) !

de auténomo?

(1) Se han aplicado pruebas t para muestras independientes para las variables continuas y pruebas de %2 para las

variables categodricas
*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Como se recoge en la tabla siguiente, la participacion de los entrevistados en distintas

férmulas de apoyo al empleo habia sido muy escasa. Tan sélo un 5% de los participantes con

discapacidades habian trabajado en un Centro Especial de Empleo (todos ellos con certificado

de discapacidad), un 7,5% en un taller de empleo, y un 5,1% habian trabajado con un contrato

protegido de la agencia para el empleo (todos ellos con certificado de discapacidad).

Aparecieron diferencias estadisticamente significativas a favor de las personas con certificado

de discapacidad en el acceso a los Centros Especiales de Empleo y a un contrato protegido de

la agencia para el empleo.
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Tabla 52. Empleo con apoyo entre los participantes con discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado x2
discapacidad
n % n % n %
éHa trabajado en algiin momento en un Centro
. 5,146*
Especial de Empleo?
No 76 95,0% 32 88,9% 44 100,0%
Si 4 5,0% 4 11,1% 0 0
¢éHa trabajado con un contrato de formacién
3,851
en un taller de empleo?
No 74 92,5% 31 86,1% 43 97,7%
Si 6 7,5% 5 13,9% 1 2,3%
¢Ha trabajado con un contrato protegido de la 5 180*
agencia para el empleo? ’
No 74 94,9% 31 88,6% 43 100,0%
Si 4 5,1% 4 11,4% 0 0%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Ideas principales

Aproximadamente un 15% de los participantes habia realizado algun tipo de
actividad econdmica en el ultimo mes, fundamentalmente de caracter informal,
no existiendo diferencias estadisticamente significativas entre las personas con
discapacidad y aquellos que no tenian ningun tipo de discapacidad.

No aparecieron diferencias significativas entre las personas con y sin
discapacidad en historia laboral: tipo de jornada, duracidn y tipo del contrato en
el ultimo empleo, tiempo sin empleo, y duracién de la vida laboral, etc.

Sin embargo, si aparecieron diferencias estadisticamente significativas entre
ambos grupos en la busqueda de empleo. El 62% de las personas sin
discapacidad informaron haber buscado empleo durante la semana previa a la
entrevista, frente al 31% entre las personas con discapacidad.

Entre los participantes con discapacidad aparecieron diferencias
estadisticamente significativas en la realizacion de actividades econdémicas. El
23,3% de las personas sin certificado de discapacidad habian realizado algun
tipo de actividad econdmica durante el mes previo a la realizacion de la
entrevista, fundamentalmente de tipo informal, frente al 5,4% en el caso de las
personas con certificado este porcentaje.

Las personas con certificado de discapacidad habian trabajado en mayor medida
en Centros Especiales de Empleo y habian tenido en mayor medida un contrato
protegido de la agencia para el empleo.

No aparecieron diferencias significativas entre las personas con y sin certificado
en historia laboral: tipo de jornada, duraciéon y tipo del contrato en el ultimo
empleo, tiempo sin empleo, y duracion de la vida laboral, etc.
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Apoyo social

También se abordé el tema del apoyo social durante la entrevista. Como se observa en
la primera tabla, no aparecieron diferencias significativas en cuanto a la red social entre
personas con y sin discapacidad. La mayoria de los participantes tenian familia (86,3% de las
personas con discapacidad frente al 89,1%) y amigos (mds de un 60% de las personas con
discapacidad y del 70% en el caso de las personas sin discapacidad). Ademas, el 26,9% de los
entrevistados con discapacidad tenian pareja, asi como el 12,5% de las personas sin

discapacidad.

Tabla 53. Relaciones sociales de los participantes

Con discapacidad Sin discapacidad x2
n % n %
Tiene
Pareja 21 26,9% 6 12,5% 3,671
Familia 69 86,3% 41 89,1% 0,219
Amigos con hogar 50 62,5% 34 72,3% 1,280
Amigos sin hogar 50 63,3% 37 77,1% 2,632

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Respecto a la frecuencia del contacto con familiares y amigos, el 35,5% de aquellas
personas con discapacidad y el 40% de las personas sin discapacidad que tenian pareja no la
veian nunca. Estos porcentajes eran muy similares a aquellos tenian familia. Las diferencias en
ambos casos, al igual que en el contacto con amigos con hogar no resultaron estadisticamente

significativas.

En el caso de los amigos este contacto parecia ser mds frecuente y aparecieron
diferencias estadisticamente significativas entre los participantes con y sin discapacidad.
Mientras el 60% de las personas con discapacidad veian a sus amigos sin hogar casi todos los
dias, esto se reducia hasta el 44,7% en el caso de las personas sin discapacidad. Sin embargo,
el 23,6% de las personas con discapacidad y el 10,5% de aquellos que no tenian discapacidad

afirmaron no ver nunca a estos amigos.
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Con discapacidad Sin discapacidad %2

n % n %
éCon qué frecuencia suele verse con...

Su pareja 3,284
Nunca 11 35,5% 4 40,0%
Menos de una vez al mes 5 16,1% 0 0
Mensualmente 3,2% 0 0
Semanalmente 4 12,9% 3 30,0%
Casi todos los dias 10 32,3% 3 30,0%

Su familia 4,439
Nunca 29 40,8% 16 38,1%
Menos de una vez al mes 15 21,1% 15 35,7%
Mensualmente 10 14,1% 4,8%
Semanalmente 12 16,9% 14,3%
Casi todos los dias 5 7,0% 7,1%

Sus amigos con hogar 8,920
Nunca 12 23,1% 8,8%
Menos de una vez al mes 11 21,2% 4 11,8%
Mensualmente 15,4% 3 8,8%
Semanalmente 15,4% 13 38,2%
Casi todos los dias 13 25,0% 11 32,4%

Sus amigos sin hogar 9,958*
Nunca 13 23,6% 4 10,5%
Menos de una vez al mes 3,6% 4 10,5%
Mensualmente 5,5% 5 13,2%
Semanalmente 4 7,3% 8 21,1%
Casi todos los dias 33 60,0% 17 44,7%

*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001

En el caso de contacto no presencial, es decir, mantenido a través del teléfono, correo

electrénico, etc., resulta muy similar entre ambos grupos de participantes no encontrandose

diferencias significativas en ninguna de las variables analizadas.

sin discapacidad mantenian contacto semanal con su familia por alguno de estos métodos.

Mads de la mitad de las personas con discapacidad (52,8%) y el 40,5% de los participantes

Por otro lado, el 23,1% y el 42,5% respectivamente mantenian contacto semanal con sus

amigos con hogar. En el caso de los amigos sin hogar estos porcentajes eran algo menores:

20,7%y 22,9% respectivamente.
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Tabla 55. Frecuencia de contacto telefénico, correo electrénico, etc. de los participantes.

Con discapacidad Sin discapacidad %2

n % n %

éCon qué frecuencia mantiene contacto telefdnico,
electrénico o por correo con...

Su pareja 1,310

Nunca 15 46,9% 5 55,6%

Con menor frecuencia 2 6,3% 0 0

16 2 veces al mes 2 6,3% 0 0

1 6 2 veces por semana 4 12,5% 1 11,1%

3 6 mas veces por semana 9 28,1% 3 33,3%
Familia 4,642

Nunca 15 20,8% 15 35,7%

Con menor frecuencia 7 9,7% 5 11,9%

16 2 veces al mes 12 16,7% 5 11,9%

1 6 2 veces por semana 21 29,2% 12 28,6%

3 6 mas veces por semana 17 23,6% 5 11,9%
Amigos con hogar 5,329

Nunca 22 42,3% 10 30,3%

Con menor frecuencia 14 26,9% 6 18,2%

16 2 veces al mes 4 7,7% 3 9,1%

16 2 veces por semana 8 15,4% 12 36,4%

3 6 mas veces por semana 4 7,7% 2 6,1%
Amigos sin hogar 2,645

Nunca 34 64,2% 21 60,0%

Con menor frecuencia 6 11,3% 4 11,4%

16 2 veces al mes 2 3,8% 2 5,7%

1 6 2 veces por semana 6 11,3% 7 20,0%

3 6 mas veces por semana 5 9,4% 1 2,9%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Respecto a la satisfaccidon con las diferentes relaciones sociales, el mayor grado de
insatisfaccion parece darse en las relaciones de pareja. Asi el 32,4% de las personas con
discapacidad y el 40% de las personas sin discapacidad que tenian pareja se muestran nada
satisfechos con su relaciéon de pareja. Mientras son muy similares aquellos que refieren

sentirse muy satisfechos con esa relacion.

En el caso de la familia, mas de la mitad de las personas con discapacidad (50,7%) y el
42,9% de las personas sin discapacidad se mostraron bastante o muy satisfechos. Porcentajes
mas elevados aparecen en el caso de las relaciones de amistad. Sobre los amigos con hogar, el
67,4% de las personas con discapacidad y el 68,6% de los participantes sin discapacidad se

mostraron bastante o muy satisfechos. Resultados algo menores aparecieron sobre la
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satisfaccidon con la relacién con los amigos sin hogar. El 55,3% de las personas con discapacidad
gue tenian amigos con hogar y el 55,2% de aquellos sin discapacidad se mostraron también un

elevado grado de satisfaccidon (bastante o mucho).

No se encontraron diferencias en ninguna de estas variables entre personas con y sin

discapacidad.

Tabla 56. Grado de satisfaccion con las relaciones sociales de los participantes

Con discapacidad Sin discapacidad %2

n % n %
¢En qué grado esta satisfecho de la relacion
existente con...

Su pareja 2,080
Nada 11 32,4% 4 40,0%
Un poco 5 14,7% 2 20,0%
Bastante 6 17,6% 0 0
Mucho 12 35,3% 4 40,0%

Su familia 6,576
Nada 12 16,9% 13 31,0%
Un poco 23 32,4% 11 26,2%
Bastante 20 28,2% 5 11,9%
Mucho 16 22,5% 13 31,0%

Sus amigos con hogar 0,300
Nada 10 19,2% 6 17,1%
Un poco 7 13,5% 5 14,3%
Bastante 24 46,2% 15 42,9%
Mucho 11 21,2% 9 25,7%

Sus amigos sin hogar 0,416
Nada 8 14,8% 6 15,8%
Un poco 16 29,6% 11 28,9%
Bastante 22 40,7% 17 44,7%
Mucho 8 14,8% 4 10,5%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

En la entrevista se incluyeron también preguntas sobre los sentimientos de soledad de
los participantes. Estos sentimientos parecian muy comunes entre una parte de los
entrevistados. Un 38% de los participantes con discapacidad y un 35,5% de las personas sin
discapacidad afirmaron sentirse bastante o muy solos, mientras que un porcentaje similar
refirieron sentirse nada solos. No aparecieron diferencias estadisticamente significativas entre

ambos grupos.
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Los resultados mostraron que un 69,6% de los casos, las personas con discapacidad
consideraban que tenian a alguien con quien poder contar en caso de necesidad: un 40,6% de
aquellos que tenian pareja y habia contestado afirmativamente a la pregunta anterior pensaba
gue podian contar con ella, un 44,4% con familiares, un 50,9% con amigos y un 63,5% con

algun profesional.

Entre las personas sin discapacidad los resultados fueron muy parecidos, considerando
tres de cada cuatro personas que tenian alguien con quien contar. No aparecieron diferencias

estadisticamente significativas.

También se les preguntd si percibian que en caso de necesitarlo tenian a alguien con
quien poder hablar. El 67,5% de las personas con discapacidad y el 79,2% de las personas sin
discapacidad pensaban que si tenian alguna persona con la que poder hablar, especialmente
con profesionales (un 63,5% y 71,4% respectivamente) y con amigos (50,9% y 62,9%
respectivamente). En este caso tampoco aparecieron diferencias estadisticamente

significativas entre personas con y sin discapacidad.

Tabla 57. Sentimientos de soledad y apoyo social percibido por los participantes

Con discapacidad Sin discapacidad X2
n % n %
¢En qué medida se siente solo o abandonado? 0,531
Nada 29 36,7% 16 33,3%
Un poco 20 25,3% 15 31,3%
Bastante 14 17,7% 8 16,7%
Mucho 16 20,3% 9 18,8%
En este momento, étiene usted alguien con quien
esta seguro de poder contar en caso de apuro o 0,425
necesidad?
No 24 30,4% 12 25,0%
Si 55 69,6% 36 75,0%
é¢Con quién?
Con su pareja 13 40,6% 5 38,5% 0,018
Con un familiar 28 44,4% 15 44,1% 0,001
Con algin amigo 27 50,9% 22 62,9% 1,212
Profesionales 40 63,5% 25 71,4% 0,635
En este momento, ¢tiene usted alguien con quien
poder hablar cuando se encuentra triste, agobiado, 1,985
disgustado,...?
No 25 32,5% 10 20,8%
Si 52 67,5% 38 79,2%

@

Fundacién ONCE

56



@;mserta

(talento

RAISFundacic
Con discapacidad Sin discapacidad %2

é¢Con quién?
Con su pareja 14 42,4% 6 37,5% 0,108
Con un familiar 17 27,9% 16 42,1% 2,135
Con algun amigo 25 49,0% 25 62,5% 1,646
Profesionales 38 61,3% 29 72,5% 1,355

*p <.05; ¥*p <.01; ¥**p <.

001

Respecto al papel que los participantes atribuyen a la discapacidad en su situacion

actual, el 58,6% de las personas con discapacidad percibian que ésta tenia bastante o mucho

gue ver con su situacidn, mientras el 24,3% pensaba que no habia influido en ninguna medida.

En este caso si se encontraron diferencias significativas entre aquellas personas que tenian

certificado de discapacidad y aquellos que no tenian dicho significado. El grado de influencia

atribuido a la discapacidad en el caso de las personas con certificado era mayor que el

atribuido por las personas sin certificado. Asi, mientras el 68,6% de las personas con

certificado percibian que su discapacidad habia influido bastante o mucho en su situacion, el

porcentaje entre las personas sin certificado era del 48,5%.

Tabla 58. Percepcion de causalidad de la discapacidad en la situacién actual de los participantes

Total personas

con Con certificado Sin certificado x2
discapacidad
n % n % n %
éHasta qué punto cree que ha influido su
discapacidad en su situacién actual 11,214%*
(econdmica, laboral, familiar, etc.)?
Nada 17 24,3% 10 28,6% 7 20,0%
Un poco 12,9% 0 0% 9 25,7%
Regular 4,3% 1 2,9% 2 5,7%
Bastante 11 15,7% 7 20,0% 4 11,4%
Mucho 30 42,9% 17 48,6% 13 37,1%

*p <.05; ¥*p <.01; ¥***p <.
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No aparecieron diferencias significativas en cuanto a relaciones sociales entre
personas con y sin discapacidad (red social, contacto social, ni satisfaccion con
las relaciones).

Tampoco aparecieron diferencias respecto a los sentimientos de soledad,
sentimientos comunes entre una parte de los entrevistados. Un 38% de los
participantes con discapacidad y un 35,5% de las personas sin discapacidad
afirmaron sentirse bastante o muy solos.

La mayoria de las personas sin hogar sentian a alguien con quien poder hablar o
con quién poder contar, fundamentalmente con profesionales o amigos.

El 58,6% de las personas con discapacidad percibian que su discapacidad tenia
bastante o mucho que ver con su situacion, mientras el 24,3% pensaba que no
habia influido en ninguna medida. El grado de influencia atribuido a Ia
discapacidad en el caso de las personas con certificado era mayor que el
atribuido por las personas sin certificado (68,6% de las personas con certificado
percibian que su discapacidad habia influido bastante o mucho en su situacion
frente al 48,5% entre las personas sin certificado).
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Consumo de sustancias

A continuacién se presentan los datos relacionados con el consumo de alcohol y otras

sustancias, tratamientos recibidos por los participantes, etc.

En primer lugar, sobre el consumo de sustancias en el mes previo a la realizacién de la
entrevista, la sustancia mas utilizada por los participantes fueron los sedantes. El 46,3% de los
participantes con discapacidad consumio sedantes, porcentaje significativamente mayor que el

registrado entre las personas sin discapacidad (25%).

Respecto al resto de sustancias no se encontraron diferencias estadisticamente

significativas entre ambos grupos de participantes.

Por otro lado, el casi la mitad de las personas con discapacidad (48,7%) percibian haber
tenido problemas relacionados con el consumo de sustancias en algin momento de su vida y
el 36,4% habian recibido algun tratamiento especifico para este tipo de problemas. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas respecto a las personas sin

discapacidad.

Tabla 59. Consumo de sustancias, percepcion de problema y tratamientos recibidos entre los participantes cony

sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %
En el ultimo mes ha consumido...
Cocaina 4 5,0% 2 4,2% 0,047
Opidceos y sustitutivos 7 8,8% 2 4,2% 0,964
Cannabis 14 18,2% 3 6,4% 3,434
Sedantes 37 46,3% 12 25,0% 5,734*
Otras drogas 2 2,5% 2 4,3% 0,299
éConsidera que, en algin momento de su vida, ha
tenido problemas relacionados con el consumo de 1,874
drogas?
Si 38 48,7% 17 36,2%
No 40 51,3% 30 63,8%
¢En algin momento de su vida ha recibido algin
tipo de tratamiento especifico para problemas 2,274
relacionados con el consumo de drogas?
Si 28 36,4% 11 23,4%
No 49 63,6% 36 76,6%

*p <.05; ¥*p <.01; ***p <.001
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En la siguiente tabla se recogen los resultados sobre el consumo de alcohol de los
participantes. Como se puede observar, mas de la mitad de los entrevistados (el 58,7% de las
personas con discapacidad y el 55,3% de las personas sin discapacidad) informaron consumir
alcohol de baja graduacion menos de una vez al afio. En el caso de las bebidas de alta

graduacidn alcohdlica esos porcentajes fueron aun mayores.

El consumo de bebidas alcohdlicas de baja graduaciéon fue mas habitual que el de
bebidas de alta graduacién. El 17% tanto de las personas con discapacidad como de las
personas sin discapacidad consumian bebidas alcohdlicas de baja graduacién de forma diaria,
mientras que este porcentaje se reducia hasta un 2,9% y 2,2% respectivamente en el caso de

bebidas de alta graduacion.

La mayoria de los entrevistados de ambos grupos, aproximadamente el 57%,
consideraba que habia tenido problemas relacionados con el consumo de alcohol en algun
momento de su vida. Ademas, el 41,8% vy el 33,3% habian recibido tratamiento para este tipo

de problemas.

No aparecieron diferencias estadisticamente significativas en consumo de alcohol,
percepcién de problemas relacionados con el alcohol y tratamientos especificos recibidos

entre personas con y sin discapacidad.

Tabla 60. Consumo de alcohol, percepcion de problemas relacionados con el alcohol y tratamientos recibidos
entre los participantes con y sin discapacidad

Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %
éPodria decirme con qué frecuencia y qué tipo de ) 385
bebidas alcohdlicas consume usted habitualmente? ’
Baja graduacion
Diariamente 13 17,3% 8 17,0%
De 4 a 6 dias a la semana 2 2,7% 0 0%
De 1 a 3 dias a la semana 9 12,0% 9 19,1%
Menos de un dia a la semana 3 4,0% 2 4,3%
Menos de un dia al mes 4 5,3% 2 4,3%
Menos de una vez al afio 44 58,7% 26 55,3%
Alta graduacion 1,753
Diariamente 2 2,9% 1 2,2%
De 4 a 6 dias a la semana 1 1,5% 0 0%
De 1 a 3 dias a la semana 5 7,4% 5 10,9%
Menos de un dia a la semana 3 4,4% 3 6,5%
Menos de un dia al mes 3 4,4% 1 2,2%

Menos de una vez al afio 54 79,4% 36 78,3%
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Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %
éConsidera que, en algiin momento de su vida, ha
tenido problemas relacionados con el consumo de 0,023
alcohol?
Si 45 57,0% 28 58,3%
No 34 43,0% 20 41,7%

¢En algin momento de su vida ha recibido algin
tipo de tratamiento especifico para problemas 0,897
relacionados con el consumo de alcohol?

Si
No

33 41,8% 16 33,3%
46 58,2% 32 66,7%

Ideas principales

Sobre el consumo de sustancias en el mes previo a la realizacion de la entrevista,
la sustancia mas utilizada por los participantes fueron los sedantes, utilizados
por el 46,3% de los participantes con discapacidad, porcentaje
significativamente mayor al el registrado entre las personas sin discapacidad
(25%).

Respecto al consumo del resto de sustancias no se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre ambos grupos de participantes.

El 49% de los participantes con discapacidad y el 36% de las personas sin
discapacidad habian tenido problemas relacionados con el consumo de drogas
en algin momento de su vida, recibiendo tratamiento especifico el 36% y el 23%
respectivamente. En ningun caso las diferencias resultaron significativas.

A pesar de que en el momento de la realizacién de las entrevistas mas de la
mitad de los participantes afirmaron consumir alcohol menos de una vez al aio,
un porcentaje muy similar percibian haber tenido problemas con el alcohol en
algin momento de su vida, habiendo recibido tratamiento, al menos, uno de
cada tres. En este caso tampoco se encontraron diferencias entre las personas
con y sin discapacidad.
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Uso de servicios

Respecto al uso de recursos especificos para personas con discapacidad entre los
participantes, en primer lugar habria que destacar que son muy pocos los entrevistados que se
encontraban siendo atendidos en algln recurso de este tipo. Como se observa en la siguiente
tabla, en general, el 13,6% de las personas con discapacidad estaban siendo atendidos en estos
recursos. En el caso de las personas con certificado este porcentaje se elevd hasta el 21,6%,
mientras que en el caso de las personas sin certificado éste fue de 7,5%. Sin embargo las

diferencias no resultaron estadisticamente significativas.

Tabla 61. Utilizacion de recursos especificos para personas con discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado %2
discapacidad
n % n % n %
Actualmente, ¢utiliza o esta siendo atendido
por alguin recurso especifico de atencion a 3,130
personas con discapacidad?
Si 11 13,6 8 21,6% 3 7,5%
No 66 81,5 29 78,4% 37 92,5%
Ns/nc 4 4,9 37 40

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Los participantes fueron preguntados por sus conocimientos y utilizacion de estos
recursos de atencion a personas con discapacidad. Los recursos mas conocidos por los
participantes con discapacidad eran, en general, los Centros Base. Un 44,4% de estos
participantes conocian estos centros. En este caso si se encontraron ademads diferencias entre
los participantes con y sin certificado de discapacidad. Mientras el 70,3% de los entrevistados
con certificado conocian estos centros, tan sélo el 26,3% de las personas sin certificado lo

hacian.

También eran conocidos por un porcentaje importante de los participantes otros
recursos como las asociaciones o federaciones para personas con discapacidad (22%), talleres
ocupacionales (29,6%), ayuda a domicilio (25,9%) y la ayuda de transporte (37%). Tan sélo en
esta ultima aparecieron diferencias significativas entre los entrevistados con y sin certificado
de discapacidad. Entre las personas con discapacidad la ayuda para transporte era conocida

por el 54,1% mientras que entre las personas sin este certificado el porcentaje era del 26,3%.
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Ademas también se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos
grupos en conocimientos sobre la exencion del impuesto de matriculacién, los centros
especiales de empleo y los centros de intermediacién laboral o similar, en todos los casos mas

conocidos por las personas con certificado de discapacidad.

Tabla 62. Conocimiento de los participantes con discapacidad de los diferentes recursos de atencion a personas
con discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado %2
discapacidad
n % n % n %
Conoce los siguientes recursos...

Centro Base 36 44,4% 26 70,3% 10 26,3% 14,511%**
Centros ocupacionales 25 30,9% 14 38,9% 11 28,9% 0,817
ﬁissc:;'s:'c?t';sc’):ederac'ones de 18 22,2% 15 41,7% 3 7,9%  11,454%*
Residencias Psiquicas 15 18,5% 9 25,0% 6 15,8% 0,970
Centros de Rehabilitacién Laboral (CRL) 7 8,6% 5 13,9% 2 5,3% 1,606
Centros de Rehabilitacién Psicosocial (CRPS) 6 7,4% 5 13,9% 1 2,6% 3,144
Centro de Intermediacién laboral o similar 13 16,0% 11 30,6% 2 5,3% 8,166**
Centro Especial de Empleo 15 18,5% 11 30,6% 4 10,5% 4,589*
Talleres ocupacionales 24 29,6% 13 35,1% 11 28,9% 0,330
Ayuda a domicilio 21 25,9% 12 33,3% 9 23,7% 0,847
Ayuda transporte 30 37,0% 20 54,1% 10 26,3% 6,010*
Exencion impuesto de matriculacién 6 7,4% 6 16,7% 0 0 6,892*
Prestacion de ortopedia 12 14,8% 6 16,7% 6 15,8% 0,010

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Respecto a la utilizaciéon en algin momento de estos recursos especificos, los mas
utilizados por los participantes habian sido los Centros Base, que habian sido utilizados por el
40,7% del total de personas con discapacidad. De nuevo, en este caso si existian diferencias
estadisticamente entre los participantes con y sin certificado de discapacidad. Concretamente,
el 67,6% de los participantes con certificado habian utilizado estos centros en algin momento

mientras que esto se reducia al 20,1% entre las personas sin certificado.

También habian sido utilizados por mas de un 20% de los participantes los talleres
ocupacionales (23,5% del total de personas con discapacidad) y la ayuda al transporte. En esta
ultima también aparecen diferencias estadisticamente significativas. Mientras el 37,8% de los
participantes con certificado informaron haber recibido en alguna ocasion este tipo de ayuda,

esto se reducia al 13,2% en el caso de las personas sin certificado.
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Ademas, se encontraron diferencias estadisticamente significativas en el uso de
asociaciones y federaciones para personas con discapacidad por parte de los participantes. Asi,
mientras el 16,7% de las personas con certificado habian acudido a estas asociaciones en

alguna ocasidén, ninguna de las personas sin certificado lo habia hecho.

Tabla 63. Uso pasado por los participantes con discapacidad de los recursos de atencion a personas con
discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado %2
discapacidad
n % n % n %
Ha utilizado los siguientes recursos...

Centro Base 33 40,7% 25 67,6% 8 21,1% 16,461%**
Centros ocupacionales 14 17,3% 8 22,2% 6 15,8% 0,499
ﬁissc:;'s:'c?t';sc’):ederac'°“es de 6 7,4% 6  167% 0 0% 6,892*
Residencias Psiquicas 5 6,2% 3 8,3% 2 5,3% 0,277
Centros de Rehabilitacién Laboral (CRL) 3 3,7% 3 8,3% 0 0% 3,300
Centros de Rehabilitacién Psicosocial (CRPS) 4 4,9% 3 8,3% 1 2,7% 1,117
Centro de Intermediacién laboral o similar 7 8,6% 6 16,7% 1 2,6% 4,252%*
Centro Especial de Empleo 10 12,3% 7 19,4% 3 7,9% 2,110
Talleres ocupacionales 19 23,5% 9 24,3% 10 26,3% 0,039
Ayuda a domicilio 3 3,7% 3 8,3% 0 0% 3,300
Ayuda transporte 19 23,5% 14 37,8% 5 13,2% 6,037*
Exencion impuesto de matriculacién 1 1,2% 1 2,8% 0 0% 1,042
Prestacion de ortopedia 5 6,2% 3 8,3% 2 5,3% 0,277

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

En la misma linea de lo comentado anteriormente, de nuevo los recursos que estaban
siendo utilizados en mayor medida por los participantes en el momento de realizacidon del
estudio eran los Centros Base. Concretamente, el 48,6% de las personas con certificado
utilizaba estos centros en el momento de realizacién del estudio, mientras el 18,4% de las

personas sin certificado lo hacia. Estas diferencias fueron estadisticamente significativas.

El resto de recursos estaban siendo escasamente utilizados. Tan sélo los talleres
ocupacionales (12,3%) y la ayuda al transporte (17,3%) eran utilizados por mas del 10% de los

participantes con discapacidad.

En cuanto a las diferencias entre participantes con y sin discapacidad de nuevo estas
diferencias también se repitieron en el caso de las asociaciones para personas con
discapacidad (11,4% en el caso de las personas con certificado) y la ayuda a transporte (29,7%
en el caso de las personas con certificado).
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Tabla 64. Utilizacion en el momento de la entrevista por parte de los participantes con discapacidad de recursos
especificos de atencion a personas con discapacidad

Total personas

con Con certificado Sin certificado %2

discapacidad

n % n % n %
Utiliza los siguientes recursos...

Centro Base 25 30,9% 18 48,6% 7 18,4% 7,708**
Centros ocupacionales 6 7,4% 3 8,3% 3 7,9% 0,005
g\is‘si?;:'c?t';?(;:ederac'°”e5 de 4 4,9% 4 11,4% 0 0% 4,595*
Residencias Psiquicas 1 1,2% 0 0% 1 2,6% 0,960
Centros de Rehabilitacion Laboral (CRL) 0 0% 0 0% 0 0% -
Centros de Rehabilitacién Psicosocial (CRPS) 0 0% 0 0% 0 0% -
Centro de Intermediacién laboral o similar 4 4,9% 3 8,3% 1 2,6% 1,175
Centro Especial de Empleo 6 7,4% 3 8,3% 3 7,9% 0,005
Talleres ocupacionales 10 12,3% 4 10,8% 6 15,8% 0,402

Ayuda a domicilio 0 0%
Ayuda transporte 14 17,3% 11 29,7% 3 7,9% 5,887*

Exencidn impuesto de matriculacion 0 0%
Prestacion de ortopedia 3 3,7% 1 2,8% 2 5,3% 0,294

*p <.05; **p <.01; ***p <.001
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v' El 86% de las personas con discapacidad no estaban siendo atendidos en ningin
recurso. Las diferencias entre personas con y sin certificado no resultaron
significativas.

v" En cuanto a conocimiento sobre recursos especificos de atencién a personas con
discapacidad los mas conocidos eran los Centros Base, conocidos por el 44% de
los participantes, asociaciones o federaciones de personas con discapacidad
(22%), talleres ocupacionales (30%), ayuda a domicilio (26%) y la ayuda de
transporte (37%).

v' Las personas con certificado conocian en mayor medida la ayuda de transporte,
la exencién del impuesto de matriculacion, los centros especiales de empleo y
los centros de intermediacién laboral o similar.

v" En cuanto al uso pasado de estos recursos, los mas usados habian sido los
Centros Base (41%), los talleres ocupacionales (23%) y la ayuda al transporte
(23,5%).

v' Las personas con certificado de discapacidad habian usado significativamente
mas los Centros Base, las asociaciones o federaciones de personas con
discapacidad, los Centros de Intermediacién Laboral y la ayuda de transporte.

v' Los recursos que estaban siendo utilizados en mayor medida por los
participantes en el momento de realizacion del estudio eran los Centros Base. El
resto de recursos estaban siendo escasamente utilizados. Tan sélo los talleres
ocupacionales (12%) y la ayuda al transporte (17%) eran utilizados por mas del
10% de los participantes con discapacidad.

v' Las personas con certificado utilizaban en mayor medida las asociaciones para
personas con discapacidad (11%) y la ayuda a transporte (30%).
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Victimizacion, discriminacion e igualdad de trato

Durante la entrevista también se recogid informacién sobre diferentes formas de
violencia sufrida por los participantes a lo largo de su vida. Ademads, a aquellos que habian
padecido este tipo de agresiones o delitos se les pregunté si esto habia ocurrido durante la

situacién sin hogar.

Aunque los resultados sefialan una alta ocurrencia de este tipo de agresiones o delitos
entre todos los participantes, como se recoge en la tabla siguiente algunas de estas situaciones
fue padecida en mayor medida por los participantes con discapacidad. Concretamente, el
72,5% de las personas con discapacidad habian sufrido alguna agresion fisica a lo largo de su
vida, lo que supone un porcentaje significativamente mayor que el de las personas sin

discapacidad que habian sufrido este tipo de agresiones (un 43,8%).

También las personas sin hogar con discapacidad habian sufrido en mayor medida
insultos: el 77,5% habian sufrido este tipo de violencia, porcentaje significativamente superior

al 55,3% registrado entre las personas sin discapacidad.

Ademas el 73,8% de las personas con discapacidad y el 56,3% de las personas sin

discapacidad habian sido victimas de robos, diferencia estadisticamente significativa.

Como se observa también en la tabla en la mayoria de las ocasiones estos
acontecimientos ocurrieron durante la propia situacién sin hogar, excepto en el caso de las
agresiones sexuales. Esto ocurrid en la misma medida para ambos grupos no apareciendo

diferencias significativas.

Tabla 65. Victimizacion de los participantes

Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %
En algin momento de su vida, ¢ha sido victima de
algun delito o agresion?
Ha sido agredido fisicamente 58 72,5% 21 43,8% 10,495%*
En la situacion sin hogar 49 84,5%1) 20 95,2%(1) 1,613
doclzjemhj:t;:it;ando dinero, pertenencias, 59 73.8% 27 56,3% 4,167+
En la situacion sin hogar 52 88,1%(1 21 77,8%Y) 1,549
Ha sufrido algun tipo de agresidn sexual 11,3% 4 8,5% 0,242
En la situacion sin hogar 55,6%(1 1 25,0%Y) 1,040
Le han timado 34 43,0% 19 41,3% 0,036
En la situacion sin hogar 26 76,5%1) 14 73,7%Y 0,051
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Con discapacidad Sin discapacidad %2
n % n %
Le han insultado 62 77,5% 26 55,3% 6,841*
En la situacion sin hogar 53 85,5%(1) 22 84,6%(1) 0,011

*p <.05; **p <.01; ***p <.001
(1) % sélo sobre aquellos a los que les ha ocurrido

Para finalizar la entrevista se preguntd a los participantes si se habian sentido
discriminados en alguna ocasion, durante el Ultimo afo. En caso afirmativo se preguntaba a los

participantes a qué atribuian dicha discriminacién.

No se encontraron diferencias significativas en percepcion de discriminaciéon entre
ambos grupos de participantes. El 50% de las personas con discapacidad y el 56,3% de las
personas sin discapacidad no habian percibido ningun tipo de discriminacion durante el ultimo
afno. Sin embargo, el 23,8% de las personas con discapacidad y el 20,8% de las personas sin
discapacidad afirmaban haberse sentido discriminados en muchas ocasiones o incluso

constantemente.

Tabla 66. Discriminacidon percibida por los participantes

Con discapacidad Sin discapacidad x2
n % n %
En los ultimos 12 meses, ése ha sentido
discriminado en alguna ocasion? 2,942
Nunca 40 50,0% 27 56,3%
Algunas veces 21 26,3% 11 22,9%
Muchas veces 15 18,8% 5 10,4%
Constantemente 4 5,0% 5 10,4%

*p <.05; **p <.01; ***p <.001

Aquellos que afirmaron haberse sentido discriminados fueron preguntados sobre el
motivo a que atribuian dicha discriminacién. Los motivos a los que aludieron las personas sin

hogar con discapacidad fueron diversos, concretamente:

e A su situacidn de alojamiento, fundamentalmente por su situacidon de calle (7
personas).

e Asuraza u origen (6 personas).

¢ Asuenfermedad o discapacidad (6 personas).

e Asuaspecto, incluyendo higiene personal (3 personas).

e A motivos econdmicos o laborales, es decir, ausencia de recursos econdmicos
y/o empleo (2 personas).

e A estar en situacion irregular (“no tener papeles”) (1 persona).
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A su edad (1 persona).

En el caso de las personas sin hogar sin discapacidad esta discriminacién se atribuyd a

los siguientes motivos:

A su situaciéon de alojamiento (fundamentalmente a la situacién de calle) (4
personas).

A su aspecto fisico e higiene (3 personas).

Al consumo (2 personas).

Raza u origen (3 personas).

A motivos econémicos y laborales (3 personas).

Ideas principales

Las personas sin hogar con discapacidad habian sufrido en mayor medida que
las personas sin discapacidad: agresiones fisicas (72,5% de las personas con
discapacidad habian sufrido alguna agresion fisica a lo largo de su vida, frente a
un 44% de las personas sin discapacidad), insultos (el 77,5% habian sufrido este
tipo de violencia, frente al 55,3%) y robos (73,8% y 56,3% respectivamente).

En la mayoria de las ocasiones estos acontecimientos ocurrieron durante la
propia situacion sin hogar, excepto en el caso de las agresiones sexuales.

El 24% de las personas con discapacidad y el 21% de las personas sin
discapacidad afirmaban haberse sentido discriminados en muchas ocasiones o
incluso  constantemente, no existiendo diferencias estadisticamente
significativas. Los motivos percibidos fueron diversos, aunque los mas
frecuentes fueron su situacidon de alojamiento (principalmente la situacion de
calle), su raza u origen y su enfermedad o discapacidad.
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Conclusiones

Caracteristicas de la muestra general

Respecto a las caracteristicas de la muestra general es importante sefialar que las
principales caracteristicas sociodemograficas parecen coincidir de forma importante con las

del colectivo sin hogar general.

En cuanto al sexo, al igual que se observa en trabajos realizados en otros paises, las
investigaciones realizadas en Espafia coinciden en seialar que quienes se encuentran sin hogar
son mayoritariamente hombres (entre el 79% y el 85%). El porcentaje de mujeres en situacion
sin hogar se encuentra sistematicamente por debajo del 25%, sin que ese porcentaje parezca
haber aumentado a lo largo de los afos (Martin Barroso, 1985; Rico et al., 1994; Lucas et al.,
1995; Vega, 1996, Cabrera, 1998; Mufioz et al., 2003; INE, 2005). Los trabajos mas recientes
apuntan al mantenimiento de esta situacién. Asi el Instituto Nacional de Estadistica (INE) ha
publicado a finales del 2012 los datos del ultimo estudio nacional realizado sobre poblacién sin
hogar en el que encuentra un porcentaje de mujeres de aproximadamente el 20%, algo
superior al 17% encontrado en el realizado en el afio 2005. Por otro lado, en el dltimo trabajo
recientemente realizado en la ciudad de Madrid (Vazquez et al., 2012) se encontré también un
porcentaje de mujeres muy similar (16%). En la linea de lo sefialado por estos trabajos, en el
presente estudio los entrevistados fueron mayoritariamente varones; tan sélo el 17% fueron

mujeres.

En cuanto a la edad de las personas sin hogar, en los trabajos realizados durante los
afios 90 y principios de la década de 2000 los datos obtenidos coincidian en una edad media de
40 afios (Cabrera, 1998; Muiioz et al., 1995; Mufioz et al., 2003). Sin embargo, el Ultimo trabajo
realizado en Madrid (Vazquez et al., 2012) sobre una muestra representativa del colectivo sin
hogar, ya sefialéd que la edad media habia variado significativamente, ya que la edad de las
personas sin hogar se habia elevado hasta los 47 afios de media. Las caracteristicas de la
muestra general de este estudio parecen coincidir con estos datos ya que la edad media de los

participantes fue de 46 afios y medio.

En esa linea, parece haberse producido una reduccidon del porcentaje de jévenes
menores de 30 afios en el colectivo. Los menores de 30 afios habian supuesto de una forma

constante desde 1975 entre el 19% y el 24,5% del colectivo (Mufoz, Vdzquez, Panadero y
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Vazquez, 2003), aunque actualmente algunos datos apuntan una cierta reduccion de estas
cifras. En el ultimo trabajo del INE (2012) el porcentaje de jévenes se situd en el 19%, lo que
supone una reduccién importante respecto al 29% del anterior trabajo (INE, 2005). Ademas, en
el ultimo trabajo llevado a cabo en la ciudad de Madrid (Vazquez et al., 2012) los menores de
30 aiios tan sdlo supusieron el 10% de los entrevistados. Esto es un todavia un poco menor

entre los participantes del presente estudio, ya que suponen tan sélo el 6,2% de la muestra.

Coincidiendo con lo observado en el colectivo de personas sin hogar en diferentes
estudios (Panadero y Vazquez, 2012) que sefialan que la mayoria de las personas sin hogar (al
menos, una de cada dos personas) no han estado nunca casados, el 56% de los participantes
eran solteros, mientras casi uno de cada tres participantes estaba separado o divorciado. El
57% tenian al menos un hijo. El dltimo trabajo del INE (2012) encuentra resultados muy
similares sefialando que el 51% de las personas sin hogar a nivel nacional serian solteros y el

50% tenian hijos.

Los datos sobre el nivel educativo de los participantes parecen coincidir en cierta
medida con lo sefialado en estudios previos sobre el colectivo sin hogar. En los ultimos anos se
ha sefalado un aumento en la formacién de las personas de este colectivo. Esto se observa en
el porcentaje que han cursado estudios de secundaria o educacién superior, que en las ultimas
investigaciones llega hasta el 60% (Mufoz et al., 2003; Vazquez et al., 2011; INE, 2012). Sin
embargo, en el presente estudio el porcentaje de personas con educacién secundaria seria
algo menor, concretamente del 42%. Por otro lado, el 9% de los participantes tenia estudios
universitarios. En esta misma direccién apuntan otros trabajos que encuentran que entre el 5%
y 15% de las personas sin hogar tendrian estudios universitarios. Con todo, este porcentaje
resulta inferior al existente entre la poblacién general espafiola, donde aproximadamente el
22% de las personas tienen estudios universitarios. Paralelamente, el porcentaje de personas
carentes de estudios parece haberse reducido en los ultimos afios, descendiendo
drasticamente desde un 46% en la década de los setenta hasta el 6% recientemente

encontrado por el INE (2012), similar al 8% encontrado en el presente trabajo.

Otra variable relevante analizada ha sido la nacionalidad de los participantes. La mayoria
de los entrevistados en el estudio era de nacionalidad espafiola, concretamente el 68%. Esto
parece menor a lo observado por el INE en sus dos ultimos trabajos, en los que encontraron
que el 48% de la poblacidn sin hogar en el 2005 y el 45% en el aiio 2012 tenian nacionalidad

extranjera. Sin embargo, parece coincidir con lo encontrado con Vazquez y cols (2011) en la
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ciudad de Madrid. Concretamente estos autores encontraron un 28% de poblacidn extranjera

en una muestra representativa del colectivo sin hogar.

Caracteristicas sociodemogrdficas

Respecto a la comparacidon entre las personas sin hogar con discapacidad y sin
discapacidad en caracteristicas sociodemogréficas, las dos submuestras resultaron
equivalentes en sexo, edad, estado civil y nacionalidad, respondiendo a las caracteristicas
generales de la muestra y del colectivo sin hogar, es decir, mayoritariamente varones (al
menos ocho de cada diez participantes), solteros, con una edad media por encima de los 45
afios y en mas de la mitad de los casos espafioles. Esto hace dificil que las diferencias
encontradas en el trabajo entre personas con y sin discapacidad puedan atribuirse en alguna

medida a estos factores.

Ademas, aunque estas caracteristicas respondan en general a las presentadas por la
poblacién sin hogar, presentan diferencias interesantes respecto a la poblacién general con
discapacidad. En el caso de la edad, teniendo en cuenta los datos proporcionados por la
Encuesta sobre Discapacidades, Autonomia personal y situaciones de Dependencia (EDAD; INE,
2008), las personas sin hogar con discapacidad serian mucho mas jovenes (46 afios de media)

que las personas con discapacidad en la poblacién general (64,9 afios de media).

Por otro lado, en cuanto al estado civil de las personas sin hogar con discapacidad
también parecen existir algunas diferencias respecto a la poblacién general con discapacidad.
Segun sefiala Eurostat (2001), el 65,5% de las personas con discapacidad moderada de entre
16 y 64 afios estaban casados, mientras que tan sélo el 6% de las personas con discapacidad

del estudio lo estaba.

Por otro lado, las caracteristicas sociodemograficas de las personas con certificado de
discapacidad resultaron muy similares a las de las personas con discapacidad pero sin este
certificado. Sin embargo, el porcentaje de extranjeros entre los participantes con certificado
de discapacidad (8,1%) fue significativamente menor que entre aquellos sin este certificado
(34%), lo que puede estar indicando unas mayores dificultades para obtener ese
reconocimiento oficial entre los inmigrantes, muchos de los cuales se pueden encontrar en

situacién irregular.
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Salud y discapacidad

Diferentes trabajos en Espafia se han aproximado a la salud de las personas sin hogar,
mostrando que las duras condiciones de vida de las personas sin hogar suelen acompafarse de

importantes consecuencias y deterioro de su salud.

En primer lugar, una forma de aproximarse a la situacién de salud de las personas sin
hogar es conocer cudl es la percepcidn subjetiva que tienen sobre su salud. Segun el trabajo
realizado por el INE (2012), casi el 60% de las personas sin hogar consideraban su salud
“buena” o “muy buena”. En esta linea se encuentra también lo apuntado por autores como
Cabrera (1998) (que encontré que el 62% de los participantes en su estudio consideraban que
su salud era “excelente” o “buena”) o Mufioz et al. (2003) (el 58,5% de las personas sin hogar
participantes en su estudio afirmaban que estaban “mas bien sanos” o “totalmente sanos”) y
los resultados del presente estudio el 62% de estas personas afirmaron que su estado de salud

era bueno o muy bueno.

Por otro lado, segin la Encuesta Nacional de Salud realizada por el INE (2006),
aproximadamente el 70% de la poblacidon general espafiola percibe su salud como “buena” o
“muy buena”. En comparacion con la poblacion general, aunque el estado de salud percibido
por las personas sin hogar es peor, las diferencias no serian tan grandes quizd como cabria

esperar.

Sin embargo, en el caso de las personas sin hogar con discapacidad la percepcién fue
claramente peor que el de aquellas sin discapacidad, sin que parezcan existir diferencias en
funcién de que esta discapacidad esté o no oficialmente reconocida. El 30% de las personas sin
hogar con discapacidad percibian su salud como buena o muy buena, en la linea de lo

encontrado por Eurostat (2001) entre las personas con discapacidad moderada (27%).

Cuando se les pregunta directamente por sus problemas de salud los resultados apuntan
un mayor deterioro del que parecen percibir las propias personas sin hogar. Incluso en el caso
de las personas sin hogar sin discapacidad, con una media de edad de 45 afios, el 40% referia
tener alguna enfermedad o problema de salud crénico, lo que se elevaba por encima del 85%
en el caso de las personas con discapacidad (con y sin certificado), con una media de edad muy
similar. Las personas sin hogar con discapacidad acumulaban en la mayor parte de los casos

diferentes enfermedades cronicas, de lo mas diverso.
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La salud mental ha sido también un aspecto tradicionalmente estudiado en relacién a la
situacion sin hogar. Multitud de trabajos ya cldsicos han indicado que los trastornos mentales
se acumulan de una forma importante en las personas sin hogar, siendo su prevalencia
superior a la de la poblacidn general e incluso a la de otros grupos econdmicamente
desfavorecidos (Farell, Howes, Taylor et al., 1998; Smith, North y Spitznagel, 1993; Fischer y
Breakey, 1991; Stein y Gelberg, 1996; Scott, 1993). En esta linea, en el presente estudio los
trastornos mentales fueron especialmente frecuentes entre las personas con discapacidad;
aproximadamente uno de cada cuatro participantes padecian este tipo de trastornos,

porcentaje mayor de lo encontrado por el INE (2012) en poblacidn sin hogar general (16%).

Las personas sin hogar con discapacidad ademas de presentar, como resulta esperable,
una salud mas deteriorada que las personas sin hogar sin discapacidad también parecian mas
vulnerables a los accidentes, muy habituales ya en el caso de las personas sin hogar en general.
Aproximadamente cuatro de cada diez personas sin hogar con discapacidad habian sufrido

algun accidente durante el ultimo afio, el doble que las personas sin discapacidad.

Especialmente interesantes, aunque escasos, son los datos sobre discapacidad en la
poblacién sin hogar. Los pocos estudios que se han interesado por este tema a lo largo de los
ultimos anos han encontrado elevados porcentajes de discapacidad entre este colectivo.
Mufioz et al. (2003) y Panadero (2004) encontraron que el 21,7% de las personas sin hogar
entrevistadas refirieron padecer una discapacidad fisica o sensorial. En el estudio mas reciente
realizado en la ciudad de Madrid (Vazquez et al., 2011) estos porcentajes parecen elevarse
hasta el 35%, teniendo en el 63% de los casos certificado oficial de reconocimiento de la

discapacidad.

En esta linea, apuntaban los resultados de la Fase | del presente estudio de
investigacion. Estos resultados ya parecian confirmar las intuiciones y los escasos datos que
existian y que dieron lugar al presente trabajo de investigacion: la importante presencia de la
discapacidad entre las personas en situacion sin hogar o exclusién social. Asi, mientras en la
poblacion general las cifras de discapacidad pueden encontrarse alrededor del 8,5% (INE,
2008), el 4,7% entre las personas de entre 16 y 64 afios seglin EDAD, las cifras de discapacidad
reconocida ya parecen superar esta cifra (12%). Pero ademads, esa primera fase también
apuntaba que la existencia de discapacidad seria mucho mas habitual de lo que esta cifra
indicaba, pudiendo llegar a duplicarse si se tenian en cuenta las percepciones de los propios

profesionales y usuarios (altamente congruentes entre si). Aunque los profesionales parecen
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identificar en mayor medida la existencia de discapacidades entre sus usuarios (informaron de
la existencia de discapacidades en el 36% de los participantes, fundamentalmente de tipo
psiquico), si se tenia en cuenta también la opinién de los propios participantes, existiria

acuerdo en que el 23% de los participantes presentaria algln tipo de discapacidad.

Segln los resultados de esa primera fase, especialmente frecuentes serian las
discapacidades de tipo psiquico (especialmente mental). Los profesionales percibian que en
mas del 70% de los casos las personas con discapacidad presentaban una discapacidad de tipo
psiquico (en el 83,2% de tipo mental). En esta segunda fase estos resultados parecen ser mas
moderados. Al obtener directamente la informacién de las propias personas y no de los
profesionales los porcentajes de discapacidades mentales son menores, aunque muy elevados
de todas formas: el 46% de las personas sin hogar con discapacidad tenian discapacidad de

tipo mental, sin que aparecieran diferencias entre las personas con y sin certificado.

Como ya se comentd en el apartado de resultados el tipo de discapacidad mas frecuente
fue la discapacidad fisica, presente en mas del 70% de los casos. La discapacidad sensorial sélo
afectaria a una de cada diez personas con discapacidad dentro del colectivo de personas sin

hogar.

Estos datos sobre el tipo de discapacidad serian muy similares a los encontrados por el
INE (2012) en la ultima encuesta nacional sobre personas sin hogar. Segun ese trabajo, a nivel
nacional, el 73% de las personas sin hogar con discapacidad tendrian discapacidad fisica, el 7%

discapacidad sensorial y el 40% discapacidad psiquica.

Respecto al origen, éste se habia producido, de media a los 28 afios, principalmente por
enfermedades no profesionales (33%), accidentes (25%) y otras causas inicialmente no
contempladas (39%) como consumo de alcohol y otras sustancias, la propia situacién sin hogar
o los malos tratos recibidos. Estos porcentajes difieren en lo encontrado por la EDAD en
poblacién general con discapacidad. En esta encuesta se cifraba en enfermedades el 60% el
origen de las discapacidades, mientras el 9% se debian a accidentes. En este estudio los

accidentes estarian en el origen de las 25% de las discapacidades.

Algunos datos permiten ver el gran cambio que se produjo en la vida de estas personas
tras la aparicién de la discapacidad en aspectos como su situacion residencial o laboral. Los
resultados encontrados indican que aproximadamente la mitad de las personas tenian una
situacién de alojamiento normalizada en el momento de aparicién de la discapacidad, por lo
gue en esos casos la situacién sin hogar fue posterior a la aparicidon de la discapacidad. Esto
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resulta congruente con los datos encontrados sobre la edad de aparicion de los problemas de
alojamiento. De media, las personas sin hogar, con y sin discapacidad, comenzaron a sufrir
problemas de alojamiento a los 37 afios, mientras la discapacidad aparecié aproximadamente

a los 28 anos.

Resulta muy importante destacar que, a pesar de que la edad de apariciéon de problemas
de alojamiento fue muy similar en ambos casos, el tiempo en la situacién sin hogar fue casi el
doble en el caso de las personas sin hogar con discapacidad (mas de 6 afios y medio frente a 3
afios y medio en el caso de las personas sin discapacidad), por lo que quiza la existencia de

discapacidad pueda estar jugando un papel en la cronificacién de esta situacién.

Otro aspecto que se vio gravemente afectado con la aparicion de la discapacidad fue el
ambito laboral. Concretamente, el 60% de las personas sin hogar entrevistadas vio modificada
su relacién con su actividad econdmica u ocupacién tras la aparicidén de la discapacidad. Segun
la EDAD estos datos diferirian mucho de los encontrados en poblacién general con
discapacidad, ya que en esta poblacidn el 80% de las personas no habian sufrido cambios en su

ocupacion o profesion tras la aparicién de la discapacidad.

Esto resulta coherente con la percepcién de las propias personas sobre la influencia de
su discapacidad en su situacién actual. La mayoria de los participantes, aproximadamente el
60%, percibian que ésta tenia bastante o mucho que ver con su situacion, siendo el grado de
influencia atribuido a la discapacidad en el caso de las personas con certificado mayor que el

atribuido por las personas sin certificado.

Respecto al certificado de discapacidad, diferentes autores (e.g. Pereda, Prada y Actis,
2012) ya han puesto de manifiesto que aproximadamente dos tercios de las personas con
discapacidad no tendrian el certificado de discapacidad. Segun la EDAD, 3,8 millones de
personas tienen alguna limitacién, lo que supone una prevalencia del 8,34% en la poblacion
general, de los que aproximadamente un 35% tendria certificado de minusvalia. Los
participantes en el presente estudio, obtuvieron ese certificado de media a los 37 afios de
edad, casi 10 aios después de la aparicidn de la deficiencia, y en mds de la mitad de los casos

(56%) tenian un porcentaje de discapacidad reconocida superior al 64%.

Entre aquellas personas que no tenian el certificado un 45% habian intentado
conseguirlo en alguna ocasién, fundamentalmente en los Ultimos afos, pero habian se habian

encontrado con diversas dificultades que les habian hecho abandonar el proceso.
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Situacién econédmica

Diversos trabajos han abordado el tema de la situacién econdmica de las personas con
discapacidad. Pereda y cols (2012) sefialan que, segun un estudio promovido por la Comision
Europea a partir de la Encuesta de Condiciones de Vida de 2004 los ingresos de las personas
con discapacidad en edad laboral eran, antes de las ayudas, un 34% inferiores a la media de la
poblacién y pasaban a ser un 13% inferiores después de las ayudas. Ademds, la proporcion de
personas del colectivo bajo el umbral de la pobreza (19,5%) era mucho mayor que el de las

personas sin limitaciones (12,8%) (APLICA et al, 2007).

En este caso, todas las personas que participaron en el estudio se encontraban en una
situacién de exclusion social severa y en esta situacion extrema la existencia de una
discapacidad oficialmente reconocida puede suponer en ocasiones una fuente de ingresos.
Concretamente, en este caso el 60% de los participantes con certificado de discapacidad
recibieron algun tipo de ingresos relacionados con la misma, fundamentalmente pensiones no

contributivas a consecuencia de la discapacidad.

Como ya se ha comentado, es en este punto en el que se percibe mds claramente la
utilidad del certificado de discapacidad. La existencia de una discapacidad reconocida, suponia
una ventaja desde el punto de vista econdmico, ya que estas personas tenian unos ingresos
econdmicos superiores (423 euros de media) a las personas sin discapacidad (225 euros de

media) y a las personas con discapacidad sin certificado (267 euros).

Situacion laboral

El desempleo es uno de los grandes problemas que llega a afectar, segun los diferentes
estudios, hasta a un 97,5% de las personas sin hogar (Mufioz et al., 2003). En el presente
estudio los resultados encontrados, muestran graves dificultades en ese sentido, tanto
presentes como pasadas, entre todos los participantes, sin que aparezcan grandes diferencias
por la existencia o no de discapacidad. Respecto a la historia laboral, tanto las personas con
discapacidad como sin discapacidad habian trabajado con contrato y/o en régimen de
auténomo mdas de 10 afios, aunque llevaban, de media, mas de 5 afios sin trabajar con

contrato.
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Por otro lado, tan sélo un 15% de los participantes habian realizado algun tipo de
actividad econdmica en el mes previo a la realizacién de la entrevista, fundamentalmente
actividades de tipo informal. En este caso tampoco no se encontraron diferencias significativas

en funcién de la existencia de discapacidad.

A pesar de las bajas tasas de actividad econémica entre todos los participantes, las
personas sin discapacidad habian buscado empleo en mayor medida (62%) que en el caso de
las personas sin discapacidad (30%). Sin embargo, las propias personas con discapacidad no
parecen atribuir un papel importante a su discapacidad en la ausencia de trabajo: tan sdlo el
15% de los participantes con discapacidad sefialaron la propia discapacidad como dificultad
para encontrar trabajo, mencionando en mayor medida otros factores como la crisis

econdmica como responsables de su situacion laboral.

En el aspecto laboral, el certificado parece suponer una cierta ventaja para el acceso a
algunas férmulas de empleo con apoyo como a los Centros Especiales de Empleo y a contrato
protegido de la agencia para el empleo, aunque no para el acceso a contratos de formacidn en

talleres de empleo o en entidades sin animo de lucro vinculadas al sector de la discapacidad.

Apoyo social

Otro importante aspecto relacionado con la situacién sin hogar es el aislamiento social
en el que muy a menudo se encuentran estas personas. Los resultados encontrados parecen
apuntar en esa direccion ya que por ejemplo, el 35,5% de aquellas personas con discapacidad y
el 40% de las personas sin discapacidad que tenian pareja no la veian nunca, porcentajes muy
similares a los del contacto familiar. Ademas, mdas de una de cada tres personas sin hogar
afirmaron sentirse bastante o muy solos. Sin embargo, en estos casos no parece que la
existencia de discapacidad suponga una importante diferencia respecto a aquellos casos en los
que la discapacidad no existe: no hay diferencia en las redes sociales, en la frecuencia del

contacto, satisfaccion con las relaciones, los sentimientos de soledad, etc.

Consumo de alcohol y otras sustancias

Los problemas relacionados con el uso de sustancias son probablemente uno de los
problemas de salud mental mas destacables entre las personas sin hogar, situdndose las tasas

de prevalencia de abuso o dependencia de alcohol y drogas entre el 50 y el 75% (Koegel et al,
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1988; Koegel, et al, 1997; Robertson et al, 1997), aunque estas tasas varian notablemente a
través de los paises (Kovess y Lazarus, 2001), asi como dependiendo del lugar de seleccién de

la muestra (Vazquez y Mufioz, 2001).

Los trastornos de abuso o dependencia de alcohol son los mas frecuentes entre los
trastornos de sustancias situandose aproximadamente entre el 50 y el 60% (Hwang, 2001;
Fichter, Quadfield, Greinfenhagen et al, 1997). En Espaia los distintos estudios relacionados
que han considerado este tipo de sustancias (Rico et al, 1994; Lucas et al, 1995; Muiioz et al,
1995; Vega, 1996) han establecido unas tasas de prevalencia de dependencia o abuso de
alcohol de entre un 24 y un 48% y de dependencia o abuso de alcohol de entre el 5 y el 30%,
siendo estos indices de prevalencia menores que los obtenidos en otros paises como Alemania
o Francia (Kovess y Lazarus, 2001) o EE.UU. (Mufioz, Koegel, Vazquez, et al, 2002). En este
caso, los resultados apuntan también a una importante acumulacidon de problemas entre el
colectivo ya que aunque el consumo actual de alcohol eran bastante bajo, aparecen
porcentajes importantes de percepcién de problemas relacionados con el consumo de alcohol.
Concretamente mas de la mitad de los participantes de la muestra referia haber tenido
problemas con el alcohol en algin momento de su vida y al menos uno de cada tres habia
recibido tratamiento especifico para este tipo de problemas. No aparecieron diferencias entre

personas con y sin discapacidad.

En el caso del abuso o dependencia de drogas las cifras son considerablemente menores
siendo aproximadamente de un 30% (Hwang, 2001). En este caso la percepcidn de problemas
relacionados con las drogas estaba por encima de un 35%, sin que de nuevo aparecieran
diferencias importantes entre participantes con y sin discapacidad. La Unica diferencia en este
caso estaria relacionada con el uso actual de sedantes, probablemente relacionada con sus

problemas de salud, muy superior en el caso de las personas con discapacidad (46%).

Uso de recursos

Respecto a la relacion de los participantes con discapacidad con la red de recursos de
atencion a la discapacidad, los datos indican un escaso conocimiento sobre estos recursos
especificos y un pobre acceso a los mismos. Tan sélo un 14% de estos participantes era usuario
de algun recurso de este tipo, fundamentalmente los Centros Base. Ademds de estos centros,
tan sélo los talleres ocupacionales y la ayuda al transporte eran utilizados por mas del 10% de

los participantes con discapacidad.
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El disponer del certificado de discapacidad suponia en algunos casos un mayor
conocimiento sobre estos recursos pero parecia facilitar escasamente la utilizacién de los
mismos. Sélo habia diferencias en cuanto al uso de Centros Base, asociaciones o federaciones

de personas con discapacidad, Centros de Intermediacidn laboral y ayuda a transporte.

Victimizacion y experiencias de discriminacion

Durante los ultimos afios se han llevado a cabo en Espafia distintas investigaciones sobre
el colectivo sin hogar centradas en el estudio de los sucesos vitales estresantes padecidos por
estas personas y su incidencia en la génesis y mantenimiento de su situacion (Mufioz, Vazquez,

Bermejo y Vazquez, 1999; Muioz, Panadero, Pérez y Quiroga, 2005).

La situacién sin hogar se acompana de una gran vulnerabilidad, siendo bastante
frecuente que las personas en dicha situacion sean victimas de diversos delitos. Segun el
estudio del INE (2005), el 40% de las personas sin hogar habian sufrido algin robo desde que
se encontraban en dicha situacion, el 42% habian padecido insultos o amenazas, el 26% habian

sido agredidos fisicamente y el 3,5% habian sufrido agresiones sexuales.

Los resultados encontrados en el presente estudio apuntan también en esta direccion,
ya que los datos indican una alta ocurrencia de este tipo de agresiones o delitos entre todos
los participantes. Sin embargo, parece que la existencia de discapacidad hace mas vulnerables
aun a las personas sin hogar a este tipo de situaciones. Concretamente, el 72,5% de las
personas con discapacidad habian sufrido alguna agresién fisica a lo largo de su vida, lo que
supone un porcentaje significativamente mayor que el de las personas sin discapacidad que
habian sufrido este tipo de agresiones (un 43,8%). También las personas sin hogar con
discapacidad habian sufrido en mayor medida insultos (el 77% frente al 55% entre las personas
sin discapacidad) y robos (el 74% de las personas con discapacidad y el 56% de las personas sin
discapacidad habian sido victimas de este tipo de delitos). La mayoria de estos delitos habian
ocurrido durante la situacién sin hogar, aunque no exclusivamente, es decir, estos
acontecimientos no se limitan al periodo en el que las personas se encuentran sin hogar, sino

gue suponen una constante a lo largo de su vida.

Segun la EDAD, la discriminacidn percibida entre las personas con discapacidad seria un
fendmeno relativamente poco frecuente: casi un 90% de las personas con discapacidad

informaron no haberse sentido discriminados en ninguna ocasion a lo largo del afio anterior.
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Sin embargo, la discriminacidn parece ser, en alguna medida, una experiencia habitualmente

vivida por las personas sin hogar. En datos del INE (2012) aproximadamente la mitad de las

personas sin hogar se habian sentido discriminados en alguna ocasién a lo largo del ultimo

afio, porcentaje muy similar al encontrado en el presente estudio. Estos resultados parecen

coincidir en el caso de las personas con y sin discapacidad dentro del colectivo de personas sin

hogar, no encontrandose diferencias significativas entre los participantes. Los motivos

atribuidos en este caso estarian relacionados con diversos aspectos principalmente la propia

situacién sin hogar, la raza u origen de las personas y la discapacidad.

En general, la discapacidad en el caso de las personas sin hogar:

Aparece a una edad muy temprana (28 afnos de media).

En muchos casos es previa a la aparicion de los problemas de alojamiento y las
situaciones de exclusidn social extrema.

Podria estar dificultando los procesos de inclusion de estas personas,
favoreciendo la cronificacion en la situaciéon sin hogar y dificultando la
busqueda de empleo.

Se suma a otros problemas comunes del colectivo como el aislamiento social y
los problemas relacionados con el consumo de alcohol y otras sustancias.
Parece suponer una mayor vulnerabilidad a accidentes.

Podria implicar una mayor vulnerabilidad a sufrir agresiones y otros delitos.

En general, respecto a la obtencion del certificado de discapacidad:

No parece vinculado a unos mayores problemas de salud, ni a unas
limitaciones mayores en la actividad, ni a determinadas caracteristicas
sociodemograficas mas alla de la nacionalidad que parece ser una traba a la
hora del reconocimiento oficial de la misma.

Facilita el acceso a algunos recursos relacionados con el empleo.

Facilita el acceso a prestaciones econdmicas y supone un incremento

considerable de su cuantia.
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2. Aproximacion cualitativa

Ademas de la realizacidn de 129 entrevistas estructuradas, se llevaron a cabo 15
entrevistas abiertas a personas sin hogar con discapacidad con el objetivo de analizar también
la situacion de estas personas a partir de otra metodologia que permitiera identificar nueva

informacidn relevante y analizar la concordancia de la informacién obtenida.

En general, la informacién proporcionada por los participantes en esta fase coincidié de
forma importante con lo encontrado mediante entrevistas estructuradas, aunque también

permitié profundizar en algunos aspectos ya abordados.

En la linea de lo sefialado en el apartado anterior, las experiencias recogidas mediante
entrevistas abiertas a personas con discapacidad parecen apoyar la mayor vulnerabilidad de
estas personas a sufrir agresiones o delitos, tanto en la situacion sin hogar como de forma
previa a la misma. La realizacion de estas entrevistas con un caracter mas abierto y flexible que
las entrevistas cuantitativas realizadas permitieron analizar con mayor detalle estas
experiencias. En este sentido los resultados mostraban una situacién mas preocupante de lo
apuntado ya en las entrevistas estructuradas. En muchos casos estas agresiones parecian
haberse desarrollado en el dmbito familiar, ya sea en la familia de origen o dentro de las
relaciones de la pareja. Pero ademds de estas agresiones, tanto fisicas como sexuales, los

participantes parecian haber experimentado importantes pérdidas a lo largo de su vida.

Cerca del albergue (...) me dieron una paliza para intentar quitarme las zapatillas.
Me dieron un botellazo, me abrieron la cabeza y me siguieron pegando.
Siempre que me han pegado, los golpes iban a la cabeza. No me dejaban salir de casa.

Problemas en la infancia, problemas de maltrato, mi padre maltrataba a mi madre. Yo me
llegué a pegar con mi padre a los 16 afios, y le gané. Mi madre se murid y se hundid mi vida.

Me quitaron un hermano. Mi hermana desaparecio.
Mi hijo el mayor estd con mi hermana. Y el otro me lo quitaron.

He visto a mis padres pegarse siempre. En mi casa sélo ha habido borracheras, peleas... Estuve
con un chico durante 6 anos que me maltrataba.

Me echaron de casa con doce... y me fui.
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La situacion que mostraban los relatos de estas personas con discapacidad correspondia
a una realidad aun mds dura que la dibujada a través de las entrevistas cuantitativas,
apareciendo informacién interesante sobre aspectos muy relevantes que no habian sido
abordados en esas entrevistas mas estructuradas. Por ejemplo, las ideas de muerte e intentos

de suicidio aparecieron de forma repetida en el curso de estas entrevistas.

No quiero vivir. Ya sé lo que hay aqui.
He intentado quitarme la vida tres veces.

Me quise tirar desde un puente...

Ademads, como ya se sefiald en el apartado anterior, entre los participantes parecian
acumularse un gran numero y diversidad de problemas. Ademds de la discapacidad,
problemas econdmicos, laborales, de alojamiento, en el curso de las entrevistas aparecieron
otros problemas, fundamentalmente relacionados con el consumo de alcohol y otras

sustancias.

Tenia muchos problemas con el alcohol. Ahora mucho mejor...
Con nueve afios probé los porros y el alcohol. El alcohol y la cocaina eran mi evasion.

Cuando estds en la calle piensas en otras cosas, en no tener hambre y en emborracharte para

no pensar.

He bebido cuando he estado dos anos en la calle. Para poder dormir.

Como se apuntaba en el apartado anterior, la discapacidad parece afectar a diferentes
variables relevantes para los procesos de exclusidn e inclusion de estas personas. Una de las
areas afectadas seria el empleo. Los participantes percibian que sus dificultades relacionadas
con la discapacidad afectaban a sus posibilidades laborales, no llevando a cabo en algunos

casos una busqueda de empleo.

Yo no estoy ni apuntado al paro. No puedo trabajar.
Si me sale trabajo tengo miedo por si no aguanto.
No he empezado a buscarlo en plan serio. Ahora que tengo el certificado si voy a empezar...

Hace mucho que no trabajo, por lo menos siete afos...

@

Fundacién ONCE

83



o:*
Rtalento @ay‘\sel’ta

RAISFundacion

Espacio para mihistorias

Entre los participantes en este momento de la investigacién habia personas con y sin
certificado. En este caso se abordd también el tema de la obtencién de dicho certificado y las
barreras encontradas en dicho proceso. Las personas con certificado, parecian percibir el
proceso de consecucion del mismo como un proceso largo, en el que la figura de los

profesionales como facilitadores era importante.

Fotocopias... Y me tardé muchisimo. Yo creia que no me iba a venir.

No ha sido dificil porque conocia al trabajador social.

Sobre los efectos del mismo en la vida de las personas y la utilidad percibida, parecian
estar relacionados, en la linea de lo sefalado en el apartado anterior, con los ingresos
econdmicos y el empleo.

Todavia no ha cambiado nada desde que me dieron el certificado. Sélo he pedido lo de la no
contributiva. Todavia no me han contestado.

He estado entre habitacion, albergue... He estado deambulando. Decidi meterme en una
habitacion. Al tener un poquito de dinero...

No he empezado a buscarlo (empleo) en plan serio. Ahora que tengo el certificado si voy a
empezar...

Respecto a los motivos para no tener el certificado de discapacidad, las personas
entrevistadas que no disponian del mismo, sefialaban en algunos casos no haberlo intentado o
retrasado los tramites por motivos aparentemente relacionados con el estigma asociado a la

discapacidad.

No he ido a que me valoren. ¢ Por qué? No sé. No me siento un invdlido.
No me he movido. No lo he buscado, a lo mejor porque no me corresponde.
Ya me lo dijeron antes pero no me veia tan mal. No me veia tan trastornada.

Es verdad que no conozco y es dificil decir algo. Y es algo que me da miedo pensar {(...). No
quiero ni pensar en eso. Es otra cosa si tienes un accidente y pierdes una mano o pierna o algo

pero quiero sentirme normal. Yo sé que no funciono bien pero...

En las entrevistas abiertas también se abordd el tema del uso de diferentes recursos por
parte de los participantes. En este sentido, los participantes parecian mantener contacto con

los recursos de la red sanitaria, sobre todo en el caso de las personas con trastornos mentales.
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Voy al Centro de salud a por la medicacion, por el tranxilium, para todo el mes...

Una vez al mes voy al psicélogo y al psiquiatra.

Sobre los recursos de atencién a la discapacidad, parece confirmarse la falta de
utilizacion de los mismos por parte de estas personas, sefialdandose algunas dificultades
relacionadas con el funcionamiento de los mismos que podrian estar dificultando el acceso y
sobre todo el mantenimiento de estas personas.

Estuve hace tiempo. Me metié mi familia en un taller para gente con discapacidad (...). Me meti
un mes. Yo me veia diferente a ellos. Salia llorando todos los dias...

No tengo nada en contra de ellos. Yo soy muy liberal. Pero tengo que entrar, salir, salir, entrar,
estar en la calle (...) Si me apetece estar aqui, estoy y si no me voy. Que no haya una persona
que me diga “tienes que estar aqui hasta que yo quiera”.
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Aproximacion a la perspectiva de los profesionales

1. Entrevistas en profundidad

Como ya se expuso en el apartado de metodologia, con el objetivo de considerar la
vision de los profesionales en el analisis de la situacion de las personas sin hogar con
discapacidad se realizaron entrevistas abiertas a profesionales tanto de la red de atencién a
personas sin hogar como de recursos dirigidos a personas con discapacidad. Por la gran
divergencia de los discursos de ambos tipos de profesionales se ha preferido presentar

inicialmente los resultados por separado. Al finalizar se incluird una reflexién conjunta.

Profesionales de la red de atencion a personas sin hogar.

Al igual que en el caso de los grupos de discusion, los diferentes profesionales
entrevistados no cuestionaron la existencia de discapacidad entre el colectivo de personas sin
hogar, sino que se reconocié como una realidad habitual dentro de este colectivo, que puede

haber ido aumentando en los Ultimo afilos como consecuencia de algunos cambios sociales.

De nuevo, en este caso, se sefiald que la situacién sin hogar supone en general la suma
de multiples dificultades y problemas como son el consumo de alcohol, de drogas,
experiencias negativas con la familia, etc. En opinidn de los profesionales, la discapacidad se
suma a todos estos problemas, convirtiéndose en una variable relevante para los procesos de
recuperacion de estas personas. Esta discapacidad supone, a menudo, una dificultad anadida
que condiciona su relacién con esta red de atencidn a personas sin hogar, existiendo
diferentes barreras al acceso y mantenimiento de estas personas y reduciendo sus

oportunidades de insercidn, e incrementdndose asi sus probabilidades de institucionalizacion.
La discapacidad lo hace mucho mds dificil todo.
La discapacidad es el problema menor de la persona.

La polivalencia de esta red de atencién a personas sin hogar supone una fortaleza pero
también puede tener efectos negativos ya que en muchas ocasiones no es el lugar mas
adecuado para estas personas pero se mantienen en ella porque otras redes son mas rigidas.

“Maltrato institucional”.
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Segun se sefiala, en los Ultimos afos se ha ido produciendo un reconocimiento de esta
realidad y se ha producido un intento de adaptacién a esa realidad mediante la adaptacion
fisica de algunos de los centros. Sin embargo, esta adaptacidén de los espacios no se ha visto
acompanada de una adaptacién de las plantillas. En general la red estd configurada para
personas autdnomas. La presencia de personas con discapacidad, fundamentalmente en el
caso de existir dependencia, suponen una carga de trabajo mayor y eso se refleja en un nivel
de exigencia mayor para su acceso. Las plantillas no estan adaptadas para las necesidades que
pueden presentar estas personas. A mayor nivel de dependencia mayores dificultades dentro

de lared.

Segln sefalan los entrevistados hay personas que no tendrian dificultades en una red
normalizada, sin embargo, la bisqueda de alternativas para estas personas fuera de esta red
de personas sin hogar parece complicada percibiéndose una falta de respuesta por parte de
otros recursos pertenecientes a diferentes redes (discapacidad, drogodependencias, etc.). Esto
podria ser por falta de plazas en la red publica y la rigidez de estos recursos, pero también por
un distanciamiento de estas redes, quiza relacionado con la imagen del colectivo de personas
sin hogar.

Las entidades que trabajan en el dmbito de discapacidad, (...), tampoco han hecho un
esfuerzo por visibilizar esta realidad. Lo han entendido como dos realidades distintas: el sin

hogar y el discapacitado. La critica es tanto al dmbito de la administracion como al de las
entidades.

Nunca he escuchado una reivindicacion de las ONGs que trabajan en el dmbito de la
discapacidad sobre qué pasa con los sin hogar discapacitados.

Cuando alguien procede de un centro de personas sin hogar se mira con lupa. Y se

argumentan cosas que a veces tienen base real y otras veces no lo tienen. Son barreras de

cristal porque el rechazo a las personas sin hogar estd en la poblacion general y

lamentablemente en los profesionales.

Por otro lado, otra de las dificultades con las que habitualmente se encuentran estas

personas en su acceso a recursos fuera de la red de atencidn a personas sin hogar es la
multitud de problematicas y necesidades que acumulan.

Por parte de cualquier otro centro destinado a atender personas con discapacidad si le

afades drogas, enfermedad mental, experiencias vitales horrorosas, con poca superacion
(...) tienen muy, muy dificil acceder.
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Es lo que ocurre en todas las redes especializadas. En cuanto confluyen diferentes
situaciones o caracteristicas sobre la misma persona al final no es perfil de ninguna de las
redes. Suele ser un inconveniente o una traba para ser atendidos. Es lo que ocurre con salud
mental y drogas,...

Es mads dificil saltar de ese nucleo de exclusion a la atencion bdsica sanitaria: al médico de

cabecera, al poder sequir todas las gestiones para la atencion por el especialista,... Pero no

tanto por la discapacidad (...) sino por la condicion de exclusion.

La ausencia de familia o las relaciones familiares deterioradas parecen tener también un

papel en las dificultades de acceso de estas personas a los distintos recursos, teniendo que ser
suplido esto por los propios profesionales que les atienden.

Las familias suelen ser un gran soporte y apoyo. Cuando no estd la familia este apoyo,

originalmente formado por asociaciones de familia, no tiene un apoyo tan directo a esto. E/

apoyo viene de la iniciativa social y de la calidad humana de las personas que trabajan

acompaiidndoles.

Aunque estas dificultades parecen afectar en general a todas las redes mds alla de la red

de atencidn a personas sin hogar, parecen percibirse algunas diferencias respecto a la red de

recursos de atencion a personas con problemas de salud mental. En ese caso se sefala la

existencia de avances en la atencién al colectivo de personas sin hogar.
En salud mental se ha hecho un gran esfuerzo pero asi y todo...

En la red de salud mental aunque sea igualmente rigida tenemos una coordinacion

mediante la que se buscan superar los problemas.

Segln senalan algunos de los entrevistados algunas de estas barreras parecen reducirse

en municipios mas pequefos en los que los Servicios Sociales tenian una mayor conexién con

todos los recursos existentes.

En municipios pequefios las personas que si eran muy conscientes de su discapacidad no

accedian a la red de recursos de personas sin hogar sino que accedian a recursos de

discapacidad.

Respecto al acceso al certificado de discapacidad parece que existe acuerdo entre los

entrevistados en sefalar que son muchas las personas sin hogar con discapacidad que no
disponen de ese reconocimiento oficial.

Hay un problema administrativo. Hay muchas de ellas que aunque se pueda percibir una

discapacidad no la tienen reconocida por lo que no se pueden servir de los beneficios que pueda
haber.
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Es un proceso largo, y es un proceso en el que personas sin hogar y con discapacidad, con la
inestabilidad vital que les acompaiia se les hace dificil y que se interrumpe una y otra vez.

Muchisima desproteccion. La sensacion que tengo (...) es que el hecho de estar sin hogar te
aleja muchisimo de esa red y hace que pequefios problemas de salud se vayan complicando y
multiplicando por otros problemas de salud o administrativos (certificacion de discapacidad,
tramite de la tarjeta sanitaria, empadronamiento...). Si que veo que si se une una discapacidad
a la situacion de encontrarte sin hogar toda esa distancia que hay que recorrer para poder
llegar a tener tu situacion sanitaria al dia administrativamente y para poder tener al dia tu
situacion de salud es muchisimo mayor. Puede ser algo tan sencillo como no poder
desplazarte...

Entre las dificultades que se sefialan para la consecucion del certificado se apuntaron
algunas relacionadas con el propio estigma vinculado a la discapacidad, sobre todo cuando se
relaciona con salud mental. Por otro lado, la exigencia del propio proceso, de los tramites
administrativos y la organizacion de las propias redes asistenciales también parecen tener un
papel en dichas dificultades.

Algunas porque no tienen conciencia de poder tener una discapacidad, otras porque

teniendo la sospecha o pensando que pueden tenerla no quieren dar ese paso,
“estigmatizarse”.

Cuando habia temas de discapacidad psiquica y salud mental habia una clara dificultad
para consequir que las personas pudieran acceder al centro base o a salud mental para
poder obtener ese reconocimiento. En primer lugar, porque la propia palabra que se
utilizaba “minusvalia” hacia que muchas veces las personas no quisieran reconocer “no
tengo esa competencia, esa capacidad, soy un loco...”.

La persona sin hogar con discapacidad tiene una doble exclusion. Las etiquetas también
existen en los grupos en exclusion. Veo mds exclusion entre ellos que entre el tendero de la
esquina y una persona sin hogar.

Hay una mayoria de personas que no estd reconocida. Por un lado, porque a la persona le
cuesta mirarse al espejo y decir soy discapacitado pero por otro lado porque falta

informacion. Ddandole otra vuelta de tuerca el hecho de que las redes estén separadas (una

red de drogas, personas sin hogar...) hace que desde espacios de exclusion social no se

ponga sobre la mesa el acceso a prestaciones o derechos asociados a discapacidad.

Los profesionales sefialan que la obtencién del certificado de discapacidad genera una
situacién de derecho, y en algunos casos implica la posibilidad de acceder a unos ingresos
econdmicos y otros servicios o prestaciones. Pero si bien puede suponer este acceso a

derechos y recursos, no supone un cambio sustancial en la mayoria de los casos. Ademas de

las ventajas de su obtencidén, los profesionales sefialan también algunos riesgos.
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Principalmente en algunos casos el conseguir este certificado puede convertirse en el Unico
objetivo de la persona, pudiendo llevar a que la persona deje de prestar atencién y trabajar
otros aspectos relevantes y pudiendo llevar en ocasiones a un estancamiento de los procesos.
Es decir, se puede percibir como una meta y no como parte de un proceso mas global.

Las reacciones pueden ser en los dos sentidos: “Ves que mal estoy, yo ya no puedo hacer

nada, yo ya me hundo en la miseria (...) sobre todo en gente joven”. No poder trabajar les
hunde en la miseria.

A veces se percibe como otro tipo de renta minima y eso incapacita a la persona a largo
plazo. Sobre todo cuando la gente es muy joven.

Una vez una persona ha conseguido una renta o un minimo de ingresos muchas veces se
estanca, como ya tiene una fuente de ingresos que le permite vivir el dia a dia. No suele ir
acompafiado de todo ese proceso de empoderamiento. Una persona con discapacidad no

tiene porqué estar impedida para obtener otro tipo de renta o desemperiar un empleo.
Muchas veces hay una frontera en la que la persona se estanca y los servicios también nos
estancamos (...) no se continua explorando otras alternativas que podrian darle mayor
autonomia
Para reducir estas barreras se sefala el papel de los profesionales como imprescindible
en estos procesos y tramites administrativos. En palabras de uno de los profesionales...
Es necesario poder acompafiarles y que tengan un soporte para que se pueda amortiguar
esa inestabilidad en la que viven y sobre todo facilitar todo eso mucho mds. En el caso de
valoracion hasta que no tienes el reconocimiento se te supone que eres “normal” y se te
exige como tal.
Desde los recursos de atencién a la discapacidad se percibe la realidad de las personas
sin hogar con discapacidad con cierta distancia, no formando parte la atencion a este colectivo
de su trabajo diario. Si parecen llegar personas con discapacidad con situaciones sociales
complicadas, aunque es menos frecuente la atencidn a personas en situacion sin hogar.
No tan asi, no. Gente que ha tenido que dejar la casa o les han echado pero se han ido con
los padres, si. Pero sin hogar, no.
Sobre los motivos para que las personas en exclusion social con discapacidad no lleguen
a estos recursos especificos, los profesionales de los mismos parecen percibir dificultades
relacionadas con la falta de conocimiento mutuo del trabajo realizado por las distintas redes,
qgue hace que los profesionales de los recursos de personas sin hogar no les orienten hacia
estos recursos. Por otra parte sefialan que pueden existir dificultades o temores procedentes

de las propias personas.
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Parece mentira pero hay gente que si cobra una pension (...) a veces por miedo a perder
esa pension ni siquiera estd buscando empleo, ni se apuntan en la oficina de empleo por
miedo a que si buscan trabajo les quiten la pension.

Quizd estas personas se sientan mds protegidos en sus centros...

Sin embargo, en aquellos casos en los que han trabajado con personas en situacién de
exclusién social grave la experiencia no parece especialmente negativa o dificil, aunque si
sefialan la existencia de algunas peculiaridades o necesidades diferenciales.

Diferencia a la hora de trabajar, no. A lo mejor la insercion es mds complicada porque
necesitas trabajar otros aspectos.

Hay que trabajar mucho habilidades de entrevista, habilidades sociales,... Mds necesidades
formativas, de cualificacidon profesional.

Sin embargo, parece que incluso en aquellos casos en los que las personas sin hogar
llegan a este tipo de recursos, el trabajo en red con las entidades que les atienden es muy poco

frecuente, no existiendo coordinacién o apoyo mutuo en la intervencidn con la persona.
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2. Grupos de discusion profesionales

Como ya se ha comentado en el apartado de metodologia, con el objetivo de recoger la
opinién y experiencia de los profesionales y voluntarios sobre la discapacidad entre el colectivo
de personas sin hogar se realizaron dos grupos de discusion. En ambos casos, a partir de los
temas propuestos generd una interesante discusion. A continuacion se presentan los aspectos

sefialados mas relevantes.

En primer lugar, resulta interesante que los participantes sefalaron desde el principio su
percepcidn sobre la existencia de discapacidad entre las personas sin hogar o en situacién de
exclusién con las que trabajan como un fendmeno frecuente, no como algo anecdético o
puntual. Es decir, los profesionales lo reconocieron como una situacidon que, aunque poco
visible o visibilizada, es muy habitual entre las personas en esta situacion, sefialandose incluso
una cierta percepcion de aumento.

La discapacidad en personas en situacion de exclusion queda tapada por la situacion de

exclusion. Hay mucha gente que podria tener acceso a unos derechos y unos reconocimientos y
hasta los propios profesionales lo pasan por alto.

Son una poblacion totalmente invisible.

Nadie asume la responsabilidad, y nosotros que estamos en la base nos encontramos con esta
situacion cada dia.

Nuestra experiencia es que va incrementdndose.

Ademas de la presencia habitual de discapacidades entre el colectivo sin hogar también
se destacd en el discurso de los profesionales que dicha discapacidad es uno mas de los
problemas que presentan las personas en situacion sin hogar. Se sefald repetidamente que
multitud de problematicas se suman en estas situaciones de exclusion social: discapacidad,

consumo, problemas familiares, etc.

Las personas en exclusion social tienen muchisimos problemas, no son casos puros: no es un
esquizofrénico, no es una persona con discapacidad intelectual, es esquizofrénico, con consumo
de drogas, con VIH, con algun problema fisico...
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Tras este reconocimiento de la existencia de discapacidad entre las personas sin hogar
se abordo repetidamente el tema de la atencidn a este colectivo desde las distintas redes y las

dificultades con las que habitualmente se encuentran.

En primer lugar, respecto a la intervencién se destaco la necesidad de una intervencion
adecuada a las multiples necesidades de estas personas.
Hablamos de procesos muy largos pero muy intensos también con muchas necesidades de
acompafiamiento, con muchas necesidades de acudir con la gente en el dia a dia.
Por otro lado, a la hora de abordar la intervencion se sefiald la existencia de un cierto
choque entre las diferentes redes de atencidn a la hora de asumir a estas personas; una cierta
lucha sobre qué red debe asumir la atencidn a estas personas y las dificultades de alguna de
estas redes para asumir este trabajo destacando que habitualmente es la red de atencién a
personas sin hogar la que habitualmente lo asume en exclusiva.
La red de personas sin hogar es como el ultimo colchdn y aqui caben todas las problemdticas

que no han logrado una cobertura en donde es su lugar especifico. Nos toca trabajar con todo
tipo de problemdticas que van de la mano de la exclusion social...

Todo lo que el resto de redes de atencion no se ven capaces o no quieren atender acaba en esta

red. Es un fondo de saco.

Sin embargo, se sefialan dificultades dentro de la red de atencidn a personas sin hogar

para el acceso y mantenimiento de las personas con discapacidad en estos recursos,

fundamentalmente, la existencia de barreras fisicas. En ocasiones la existencia de barreras

arquitecténicas puede condicionar el acceso de algunos usuarios, aunque parece que ha

habido mejoras de forma reciente en algunos servicios de la red de atencién a personas sin

hogar. Por otro lado, también se sefialaron otras dificultades relacionadas con la sobrecarga de
trabajo de los profesionales o la falta de formacidn especifica de los mismos.

El problema de las barreras arquitectdnicas y de la estructura fisica de la red es fundamental.
Ahora se estd empezando a invertir dinero.

Existe una enorme dificultad para la integracion (...) pero también para la atencion en los
propios recursos para personas en situacion de exclusion porque muchas veces no estdn
pensados para adaptarse a las necesidades que tiene una discapacidad: centros que estdn
aislados geogrdficamente y dificultan la integracion, centros en los que los profesionales no
tienen la formacion para saber qué adaptaciones tienen que hacer ante una persona con una
discapacidad mental o de otro tipo.
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También se sefalaron algunas dificultades para la atencién derivadas directamente de
algunas discapacidades especificas, como en el caso de las personas con problemas de salud
mental. Parece existir un acuerdo sobre que la discapacidad genera muchas necesidades de
apoyo entre los profesionales de la red de atencion a personas sin hogar, fundamentalmente
en lo que se refiere a discapacidades relacionadas con problemas de salud mental que, a
menudo, no son tan evidentes, resultan dificiles de detectar y manejar y generan un
importante aislamiento de la persona.
Podrian beneficiarse de algunas cosas y a veces quedan excluidas incluso dentro de la propia
red de atencion a personas en situacion de exclusion. Por ejemplo, personas con enfermedad
mental que a veces son expulsadas de centros atencion a personas sin hogar por algo que estd
relacionado con su enfermedad mental pero como se sale de la norma (...) no se pueden
adaptar a unas normas que estdn pensadas para la generalidad. Estdn también vendidos
porque hay determinadas discapacidades que van a demandar menos y tenemos un sistema

(...) que funciona por la demanda de la persona y justo estas personas con exclusion y
discapacidad son las que menos demandan.

Las personas con problemdtica psiquidtrica si que tienen mds dificultades para poder acceder a
los recursos por todas las barreras que hay.

La enfermedad mental estd un poco mds asumida por los distintos servicios pero en cuanto
tenemos un poco de discapacidad intelectual o fisica, desde el campo de la emergencia,
encontrar salida es muchisimo mds dificil. Nadie lo quiere asumir.

En la red, si hay un diagndstico (...) eso condiciona muchisimo cual va a ser el itinerario de esa
persona a partir de ese momento.
Precisamente por las importantes necesidades de atencidn que presentan estas
personas en situacion de exclusidon con discapacidad se sefiala que resulta imprescindible el
trabajo en red con otras redes y servicios. Respecto a la implicacidn de otras redes en la
atencion a este colectivo los profesionales sefalan diversas dificultades que habitualmente
tienen éstas personas en situacion sin hogar para acceder a ellas. Las razones aducidas son
diversas: la falta de preparacién, el rechazo por la imagen de estas personas, etc.

Muchas personas con discapacidad terminan en la red de atencion a personas sin hogar
porque las otras entidades no estdn preparadas para recibirlas.

El problema es la imagen que se sigue proyectando y que sequimos recibiendo de las personas
en situacion de exclusion social severa, de las personas sin hogar: algo habrdn hecho, etc. Esa
culpabilizacion a nadie se le ocurre, por el trabajo de la Fundacion ONCE y de otras entidades

de concienciacion y de potenciacion de una imagen en positivo, de las personas con
discapacidad.
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La imagen que se tiene de una problemdtica y de otra no tiene nada que ver.

Por otro lado, parecen existir también dificultades procedentes de la rigidez de los
propios servicios y de la parcelacion de la realidad que se realiza a menudo desde los mismos,
asi como de la falta de apoyo social de estas personas, fundamentalmente de la falta de apoyo
familiar.

Muchos de los que tenemos para centros de dia para discapacitados o residencias para
discapacitados la espera es eterna, y aparte de eso las enfermedades infecto-contagiosas y
metadona, olvidate. (...) Si ha habido familias dispuestas a presionar obtienen antes la plaza. Si
aparece alguien sin nadie, que solo nos tiene a nosotros para presionar, tarda mucho mds
tiempo.

Respecto al reconocimiento oficial de la discapacidad los profesionales destacan la
multitud de tramites administrativos a realizar y la dificultad que éstos suponen para las
personas en situacién de exclusidn social extrema -que, por ejemplo, tienen importantes
dificultades para guardar y mantener actualizada su documentacién-, y la importancia de la
figura del profesional como apoyo durante el mismo.

Hay una diferencia importante entre la cantidad de personas que podrian estar con un
certificado de discapacidad y las que efectivamente lo tienen. Hay un desequilibrio importante.

Para las personas sin hogar un proceso de reconocimiento de la discapacidad es un proceso
muy exigente. Hay un porcentaje muy alto que no lo tiene muy reconocido.

La discapacidad en personas en situacion de exclusion queda tapada por la situacion de
exclusion. Hay mucha gente que podria tener acceso a unos derechos y unos reconocimientos y
hasta los propios profesionales lo pasan por alto.

Llegan al centro personas que llevan siendo atendidas muchos afios que nunca se ha solicitado
una declaracion de minusvalia. A veces no se profundiza en si existe una discapacidad.

Es muy costoso y necesitan de alguien que esté ahi, recibir un acompafiamiento.

Segun senalan los profesionales, los inmigrantes tendrian especiales dificultades en este

proceso de reconocimiento de la discapacidad y en el acceso a la atencion.

Hay un porcentaje sefialable de personas extranjeras que tienen discapacidad que no estd
reconocida ni se puede reconocer {(...) es dificil porque vienen sin informes médicos, con
dificultades con el idioma.... Tienen pocos recursos de salida excepto la repatriacion, vuelta al
nucleo familiar...

La cantidad de gente con discapacidad que estd irregular... en qué situacion van a estar. Ya no
se expulsa por lo que se van a quedar en una situacion de exclusion extrema, extrema.
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Sin embargo, a pesar de las dificultades los profesionales coinciden en la utilidad que
puede tener este certificado en un momento dado y las ventajas que puede suponer en
algunos casos, por ejemplo, el acceso a unos ingresos algo superiores sin un programa de

seguimiento como tienen otras prestaciones, acceso a empleo protegido, etc.
Supone el reconocimiento. Es necesario. Si no lo tienes no puedes acceder a los recursos.

Hay un mayor nivel de proteccion con un grado de discapacidad (puedes acceder a una
vivienda del IVIMA, a la tarjeta azul del Ayuntamiento de Madrid).

Cuando consiguen el certificado lo que supone es que podemos empezar a intentar obtener
empleo protegido porque en empleo normalizado prdcticamente ninguno, es rarisimo el que
consigue llegar a tener empleo normalizado. Sobre todo con enfermedad mental empleo
normalizado es muy dificil y en empleo protegido también es dificil pero alguna posibilidad
tienen. Ese es el principal cambio que vemos. Hay bastantes casos que, lleva tiempo, pero
encuentran trabajo. Hace cuatro afios mucho mds. Siempre que no haya problemas afiadidos.
Si hay un consumo activo se cierra la posibilidad...

En cuanto a las propuestas realizadas por los profesionales, estarian fundamentalmente

dirigidas a superar el modelo fragmentado de atencién existente: la flexibilizacién de los

recursos para adaptarse a la realidad de las personas.

Las personas en exclusion social tienen muchisimos problemas, no son casos puros: no es un
esquizofrénico, no es una persona con discapacidad intelectual, es esquizofrénico, con consumo
de drogas, con VIH, con algtn problema fisico... Habra que flexibilizar los servicios para que
puedan atender a los usuarios con distintas problemdticas.

Debemos hacer un esfuerzo todos, que la discapacidad estd ahi, y que tienen derechos y no sélo
que tienen derechos sino que necesitan mds de nosotros que otras personas.

No podemos tener a la persona en compartimentos estancos.

Lo que falla es el modelo de trabajo, (...) las personas de las que hablamos son personas con
muchas problemdticas que necesitan atencion no secuencial, sino a la vez en diferentes
recursos. Tiene que haber un modelo en el cual se dé coherencia a todo el trabajo.

* K %
* *
* *

* *
* xk

9 6 FONDO SOCIAL EUROPEO



a0
mlinserta
Rtalento (isc}

RAIS

Espacio para milhistorias

3. Conclusiones

Los profesionales proporcionaron informacion relevante sobre distintos aspectos de la
relacion entre la situacién sin hogar y discapacidad. Desde la perspectiva de los profesionales,
en primer lugar, se destaca que la existencia de discapacidad entre el colectivo de personas sin
hogar se percibe como una realidad habitual dentro de este colectivo. Ademds, se considera
que esta discapacidad se suma a todos los demds problemas que se acumulan en este
colectivo, convirtiéndose en una variable relevante para los procesos de recuperacién de estas

personas.

Respecto a la atencién a estas personas, se identifican algunos aspectos relacionados
con la propia red de atencidon a personas sin hogar. En primer lugar, se sefala la existencia de
un intento de adaptacién a esa realidad mediante la adaptacion fisica de algunos de los
centros, adaptacion de los espacios que no se ha visto acompafiada de una adaptacién de las
plantillas. Ademas, se sefald la existencia de dificultades derivadas de la propia discapacidad,
por ejemplo, de los propios problemas de salud mental de algunas de estas personas que
hacen que sean expulsados de algunos recursos, por motivos relacionados con su propia

patologia o que reciban menos atencion por ser menos demandantes que otros usuarios.

En cuanto a la atencién proporcionada a las personas sin hogar con discapacidad fuera
de esta red de atencidn a personas sin hogar, en primer lugar, se perciben muchas dificultades
de acceso y una falta de respuesta por parte de otros recursos pertenecientes a diferentes
redes (discapacidad, drogodependencias, etc.). Los propios profesionales, sefalan que esto

podria ser por:

e Lafalta de plazas en la red publica y la rigidez de estos recursos.

e Laimagen del colectivo de personas sin hogar y por la multitud de problematicas
y necesidades que acumulan.

e La ausencia de familia o las relaciones familiares deterioradas también puede

jugar un papel en las dificultades para ser atendidos.

Respecto al certificado de discapacidad, los profesionales confirman la impresién de que
muchas de las personas sin hogar con discapacidad no tienen el reconocimiento oficial, que
supone el acceso a algunos derechos. Esto en su opinién podria deberse a diferentes razones,
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como el estigma vinculado a la discapacidad, sobre todo cuando se relaciona con salud mental.
Las propias personas rechazarian en ocasiones iniciar estos tramites por el rechazo a ser
identificados como discapacitados. Otra de las posibles barreras seria el nivel de exigencia del
propio proceso, de los tramites administrativos y la organizacién de las propias redes
asistenciales, que lo haria muy dificil para las personas en situacién de exclusion social severa
que cuentan con menos estabilidad, recursos y apoyos que les ayuden en el proceso. En este

caso los profesionales se convierten en un apoyo a veces imprescindible para estas personas.

Los profesionales sefalan que la obtencién del certificado de discapacidad supone el
acceso a derechos y recursos pero también sefialan que puede conllevar algunos riesgos a
considerar, por ejemplo, convertirse para algunos usuarios en una meta Unica, perdiendo de

vista que deberia enmarcarse en un proceso mas global.
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3. Conclusiones generales

Considerando los resultados obtenidos mediante las diferentes fuentes y técnicas
utilizadas durante el desarrollo de la investigacién podrian sefialarse las siguientes

conclusiones finales:

1. Ladiscapacidad afecta de forma muy importante a las personas sin hogar.

Un 23% de las personas sin hogar tendria alguna discapacidad, cinco veces mas de lo
observado en la poblacion general de edad similar (4,7% de las personas de entre 16y

64 anos).

2. La discapacidad es una variable relevante para los procesos de exclusion e

inclusidn de estas personas.

En un gran nimero de aspectos las personas sin hogar con discapacidad comparten la
preocupante situacion del colectivo de personas sin hogar: problemas laborales,
econdmicos, aislamiento social, problemas de consumo de alcohol y otras sustancias,
etc. Sin embargo, la discapacidad se afade a todos los demds problemas que se
acumulan en este colectivo, convirtiéndose en una variable relevante para los
procesos de exclusién e inclusiéon de estas personas. Asi casi el 60% de los
participantes con discapacidad percibian que su discapacidad habia influido bastante o
mucho en su situacidn actual, lo que resulta coherente con la percepcién de los
profesionales y con datos que apuntan también a una clara influencia en aspectos
laborales (por ejemplo, una menor busqueda de empleo) y de alojamiento (una mayor

cronificacién en la situacién sin hogar).
3. Mayor vulnerabilidad.

La discapacidad parece aumentar la vulnerabilidad ya existente en el caso de las
personas sin hogar a convertirse en victimas de agresiones y otros delitos asi como a

sufrir distintos tipos de accidentes.

4. Muchas de estas personas sin hogar con discapacidad no disponen de un

reconocimiento oficial de la misma.
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Aproximadamente la mitad de las personas sin hogar con discapacidad (un 12% de las
personas sin hogar) tendrian certificado, que permite el acceso a diferentes derechos y

recursos. Esta falta de reconocimiento oficial estaria relacionado con:

a. La exigencia del propio proceso, de los tramites administrativos y la
organizacidn de las propias redes asistenciales, que son en gran medida
inaccesibles desde una situacién de exclusion social severa que, por ejemplo,
dificultan la custodia de documentacion durante largos periodos de tiempo, y

que excluyen de forma importante a algunos colectivos como los inmigrantes.

b. El estigma vinculado a la discapacidad, sobre todo cuando se relaciona con
salud mental, que hace que las propias personas en ocasiones rechacen iniciar

el proceso de reconocimiento de dicha discapacidad.
5. Acceso a prestaciones econdmicas y empleo protegido.

El certificado parece ayudar en alguna medida a lograr el acceso a prestaciones
econdmicas vinculadas a la discapacidad y supone una ventaja considerable en cuanto
al importe de las mismas en comparacion con otras prestaciones. Ademas también es
importante para el acceso a algunas formulas de empleo protegido, aunque no asi el
acceso a recursos especificos para personas con discapacidad. El 86% de los
participantes con discapacidad no estaban siendo atendidos en ningun recurso

especifico de atencion a personas con discapacidad.
6. Las personas sin hogar no acceden a recursos de atencidn a la discapacidad.

Fuera de la red de atencién a personas sin hogar, se perciben muchas dificultades de
acceso y una falta de respuesta por parte de otros recursos pertenecientes a
diferentes redes, entre ellas los recursos dirigidos a personas con discapacidad. En

opinién de los profesionales, esto podria deberse fundamentalmente a:

a. La falta de plazas pero también a la propia rigidez de estos recursos, que no
consideran la incorporacién de estas personas por la acumulacidon de
diferentes problemas (consumo de alcohol u otras sustancias, situacion sin

hogar, etc.).
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b. La imagen negativa del colectivo de personas sin hogar, y la multitud de
problematicas y necesidades que acumulan podrian jugar también un papel

relevante a la hora de levantar estas barreras.

c. La ausencia de familia o las relaciones familiares deterioradas puede explicar
en parte estas dificultades para ser atendidos, al no presionar para el acceso

de estas personas.
7. Dificultades en la atencion asistencial en la red para personas sin hogar.

Respecto a la atencién que reciben estas personas en la red para personas sin hogar
se ha senalado, en primer lugar, que, en general, la flexibilidad de la red facilita la
llegada y mantenimiento de estas personas en estos recursos. Se sefiala que durante
los afnos se ha realizado un intento de adaptacién de esta red a esa realidad mediante
la adaptacién fisica de algunos de los centros. Sin embargo, en opinién de los
profesionales esta adaptacion de los espacios no se ha visto acompanada de una
adaptacidn de las plantillas por lo que la carga de trabajo, la falta de formacidn, etc.,
puede suponer una dificultad para la atencién adecuada a estas personas. También
parecen percibirse algunas dificultades de las personas con discapacidad en estos
recursos derivadas de su propia patologia (por ejemplo, personas con problemas de

salud mental).
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4. Propuestas

A lo largo del desarrollo del trabajo de investigacion, fundamentalmente en las

entrevistas en profundidad y en los grupos de discusion, fueron surgiendo diferentes

propuestas para intentar superar las dificultades de las personas sin hogar con discapacidad y

mejorar sus condiciones de vida. Ademas, como ya se comentd en el apartado de metodologia,

al finalizar la recogida de informacion y el andlisis de la misma se organizé un grupo de

discusion de profesionales con el objetivo especifico de recoger diversas propuestas en ese

sentido.

A continuacién se recogen estas aportaciones que implican cambios a diferentes niveles:

en la sociedad en general, en la administracion publica, en la propia Fundacién RAIS y en otras

entidades de atencidn a diferentes colectivos, etc.

1. Paralared de atencidn a personas sin hogar

En primer lugar, se sugirieron algunos cambios que podrian realizarse dentro de la

propia Fundacién RAIS y, en general, de la red de atencidn a personas sin hogar.

Fundacién ONCE

Busqueda de alianzas y el fortalecimiento de lazos con otras entidades (de
inmigrantes, de atencién a salud mental,...) que permitan aumentar la capacidad
de dar respuesta a las personas con discapacidad, y que faciliten el comienzo y
la continuidad del proceso de obtencion del certificado.

Incorporacién y/o aumento de profesionales con una formacion util para la
deteccion de la discapacidad, por ejemplo, personal sanitario, psicélogos, etc.

Se planted la importancia de proporcionar a las personas en esta situacién un
espacio de estabilidad que facilite el proceso de tramitacién del certificado de
discapacidad (mediante el acompafiamiento a la persona, la guarda de
documentacién, etc.) y que no finalice antes de que el proceso haya concluido.
Por ello seria importante considerar los tiempos de tramitacion del certificado
de discapacidad a la hora de establecer el tiempo de estancia de los usuarios en
esa situacion.

También se planted el papel de la propia Fundacién y del resto de recursos a la

hora de abrir el debate y visibilizar la situacion de las personas sin hogar con

102



RAIS

Espacio para milhistorias

a0
mlinserta
Rtalento (isc}

discapacidad. Para se sefialé la utilidad de recoger de forma sistematica y
periddica informacidn sobre aspectos relacionados con la discapacidad entre sus
usuarios, incluyendo dentro de los protocolos de evaluacién cuestiones
relacionadas con la discapacidad en todos los recursos. Sobre esa consideraciéon
de aspectos relacionados con la discapacidad en el proceso de evaluacién, se
sefialé la necesidad de adoptar una mirada critica y cuestionar, en caso
necesario, una determinada informacidon diagndstica y presionar para su
actualizacion.

Formar a los profesionales de los equipos sobre temas de discapacidad, asi
como continuar trabajando para la adaptacién necesaria de los recursos a las

necesidades de estas personas y aumentar las ayudas técnicas disponibles.

2. Parala Administracion

A nivel de la Administracidn, se sefialaron diferentes medidas, concretamente:

@

Fundacién ONCE

Se sefialé la necesidad de realizar cambios en el procedimiento de obtencién
del certificado de discapacidad para facilitar el acceso a las personas en
situacién de exclusién social grave. Concretamente, se sefiald:

o Facilitar en lo posible los trdmites administrativos y de obtencidn de los
papeles necesarios para el proceso. Se sefialé que deberia ser mas
sencillo para la persona obtener la informacion sobre diferentes
informes y consultas médicas del pasado a partir de la informatizacién,
digitalizacion y centralizacién de la informacidn sanitaria. También
indicaron que para las personas seria una gran ayuda que los papeles no
caducaran a los tres meses.

o Que las personas en situacion sin hogar deberian recibir de forma
automatica la puntuacidén maxima de la valoracion de aspectos sociales.

o La conveniencia de cambiar los criterios de valoracion del certificado,
dando un mayor peso a los aspectos sociales.

o Se planted que seria interesante la consideracién de la situacion de
estas personas para la eliminacion de las tasas a abonar para la

valoracion, asi como la reduccion de los tiempos de espera.
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e Los profesionales también destacaron la necesidad de una mayor formacién y
sensibilidad hacia este tema en los servicios sociales generales asi como una
mayor implicacidon y dedicaciéon de estos servicios en la elaboracién de los
informes sobre la situacidn social de estas personas con discapacidad en
situacion de exclusion social severa.

e Se sugirido también la utilidad que podria tener la creacién de un programa
especifico para el acompafiamiento de personas sin hogar con discapacidad
(similar al programa de Renta Minima de Insercién para personas sin hogar), que
acompafiara a las personas durante todos los tramites administrativos y

facilitara la obtenciéon del mismo.

También se incidid en la importancia de la prevencién de este tipo de situaciones de
exclusidn social entre las personas con discapacidad, especialmente en aquella relacionada con
salud mental, a través de la deteccidn precoz de este tipo de patologia y del fortalecimiento de

la red de salud mental.

3. Paralared de atencion a personas con discapacidad

Sobre los recursos de atencidon a discapacidad se sefialé la necesidad de formar y
sensibilizar a los profesionales sobre la situaciéon de estas personas en exclusién social asi
como de flexibilizar los criterios de acceso reduciendo asi las barreras de acceso a esta

poblacién con acumulacion de diversas problematicas.

Ademas, seria necesario que en estos recursos que pusieran en marcha cualquier otro
tipo de acciones para facilitar el acceso de todas las personas con discapacidad (sin excluir por

problematicas asociadas al sinhogarismo).

Por otro lado, seria interesante que se incrementaran las acciones de empleo protegido
para garantizar que todas las personas con discapacidad (incluyendo las personas sin hogar)

pudieran acceder a los mismos.

También se sefialé la importancia de impulsar espacios y ocasiones de encuentro e
intercambio entre entidades que trabajan en el &mbito de la exclusion social con aquellas que

trabajan en la atencion a personas con discapacidad.

@
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ANEXO I. Guidn de la entrevista en profundidad a usuarios
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ANEXO II. Guién del grupo de discusion de personas con
discapacidad

* K
* *
* *
* *

* xk

Fundacién ONCE
iy s e o 109 FONDO SOCIAL EUROPEO



:’.'U’;..
O (Rtalento @lnserta

RAIS
Espacio para milhistorias

GUION GRUPO DE DISCUSION

PERSONAS CON DISCAPACIDAD

A. Presentacion inicial de los objetivos del grupo de discusion.

w

Ronda de presentacion de los participantes.
C. Salud, discapacidad y exclusién social. Relacion entre los problemas de salud y
la situacion de exclusion social.

e En qué medida perciben los participantes que ha influido su
discapacidad en su situacién actual (econémica, laboral, familiar,
etc.). (Influencia de la discapacidad en su situacion actual; también
influencia de la situacién de exclusion social en su discapacidad).

e Origen de los problemas de salud (relacionados con la
discapacidad). Origen de la discapacidad y cambios producidos a lo
largo del tiempo

e Existencia de otros problemas de salud.

¢ Dificultades percibidas por los participantes (Actividades / areas

afectadas por la discapacidad).

D. Uso de servicios:

e (CoOmo perciben que afecta su discapacidad a su acceso y mantenimiento a los
servicios de atencion a personas sin hogar y los servicios que reciben?, ¢Han
tenido alguna dificultad-ventaja?

e (Cudl ha sido su experiencia con la red de atencibn a personas con
discapacidad? ¢Han sido atendidos por ella? Dificultades percibidas.

e (Cudl ha sido su experiencia con la red de salud general?

E. Certificado de discapacidad
o Utilidad percibida por los participantes del certificado de discapacidad.
¢Para qué piensan qué sirve el certificado de discapacidad? Para

aquellos que lo tienen, ¢(Qué supuso la obtencion del certificado de

Fundacién ONCE
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discapacidad? ¢Qué le ha proporcionado? ¢Qué ventajas han

supuesto? ¢ Qué inconvenientes le ha generado?

o Resistencias de los participantes al certificado de discapacidad.

o Experiencias con el proceso de obtencion del certificado (Dificultades
encontradas, apoyos o ayudas encontradas). ¢ Cémo ha sido el proceso
de obtencion del certificado?

o Sihay gente que no lo ha intentado, ¢ cuales han sido los motivos?

F. Victimizaciéon y estigma.
o Percepcién de discriminacion a lo largo del tiempo. ¢Se han sentido
discriminados o marginados en algin momento?

e Atribuciones causales de la discriminacion. ¢ A qué lo atribuyen?

G. Percepcion de necesidades.
o Percepcién de necesidades actuales.
a. ¢Qué creen que haria que su situacion mejorase? ¢Qué
necesitarian?
b. De los servicios o recursos que han utilizado o utilizan en
la actualidad ¢cuales de ellos les parece que le han

resultado mas Utiles en su situacion?

Fundacién ONCE
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ANEXO III. Entrevista cuantitativa a usuarios

@
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Discapacidad en el ambito de la
exclusion social

FASE 2

Desde la Fundaciéon RAIS, estamos realizando el estudio “Discapacidad
en el ambito de la exclusidon social. Analisis de la situacion socio-laboral y de
los sistemas de proteccion existentes”, contratado por la Asociacion para el
Empleo y la formacién de personas con Discapacidad en el marco que
representa la ejecucion y gestion del Programa Operativo Plurirregional de
“Lucha contra la Discriminacion” 2007-2013, cofinanciado por el Fondo Social
Europeo (FSE).

La finalidad de dicho estudio es poder tomar conciencia de la realidad de
los participantes de Fundacion RAIS y analizar la vinculacion entre
discapacidad y exclusién social, lo que nos permitira poder adaptarnos mejor a
la realidad de las personas sin hogar con las que trabajamos, ademas de poder
ofrecer unos recursos que se ajusten a dicha realidad. Para ello estamos
haciendo entrevistas y nos gustaria contar con su colaboracion. Los datos
seran tratados de forma andnima ¢Le importaria colaborar? ¢Tiene alguna

duda?

Fecha:

Entrevistador/a:

Fundacién
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Programa/s en el que es atendido el participante (indicar primero en cuél

se realiza la entrevista)

Marcar con una cruz la alternativa que corresponda:

PERSONA CON CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD

PERSONA SIN CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD

PERSONA SIN DISCAPACIDAD
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3b. Si no ha nacido en Espafa, ¢cuanto tiempo lleva viviendo en Espafa?

(Si lleva mas de un afio no pedir los meses) (No aplica = 888) (ns/nc=999)

A. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS
1. Sexo (nho preguntar)

M (2)
2. ¢Qué edad tiene Ud.?

R
3. ¢Donde nacié (pais)?

ARos

4. Nacionalidad (ns/nc=9):

5. En la actualidad, ¢cual es su estado civil?

6.

7. ¢Con quién convive Ud. en la actualidad? (elegir una)

Meses

1 Espafiola

N

Extranjera. Especificar:

3 Ambas

Soltero

Casado

legal

1

2

3 | Separado o divorciado legalmente

4 | Separado de hecho sin haber iniciado ninguna tramitacion

Viudo

Otros (ej. Inscritos como pareja de hecho). Especificar:

oo |ul

Ns/Nc

¢,Cuantos hijos tiene? (ns/nc=99)

Convivo casado/en pareja con hijos

Convivo casado/en pareja sin hijos

Convivo con mis padres

Convivo con parientes

Convivo solo con hijos

Vivo solo

Convivo con amigos

Otra situacion. Especificar:

OO N |WIN|F

Ns/nc
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8. ¢Qué estudios tiene terminados? (Si no recuerda se le puede preguntar hasta

gué edad estudid)

Sin estudios (no sabe leer)

Sin estudios (sabe leer)

Primarios incompletos

1
2
3 Educacién especial
4
5

De primer grado (Ensefianza Primaria, EGB 12 etapa, ingreso,... Hasta los 10
afios)

»

De segundo grado / primer ciclo (Bachiller elemental, 2 ° ESO, EGB 22 etapa
(89), 4° bachiller, Graduado Escolar, Auxiliar administrativo. Hasta los 14 afios)

7 De segundo grado / segundo ciclo (Bachillerato, BUP, COU, FP1, FP2,
Bachiller Superior, Secretariado. Hasta los 18 afios)

8 De tercer grado / Grado medio (Escuela universitaria, Ingenieria técnica,
perito. 3 afios de carrera)

9 De tercer grado / universitario. (Facultades, Escuelas Técnicas Superiores,
Doctorados)

99 Ns/nc

9. Enrelacién con la actividad econdmica, ¢en qué situaciéon se encontraba la
semana pasada? (NO SON EXCLUYENTES; MARCAR LAS ALTERNATIVAS
QUE CORRESPONDAN)

Trabajando

En desempleo

Percibiendo una pension contributiva de jubilacién o incapacidad permanente
Percibiendo otro tipo de pensién

Incapacitado/a para trabajar

Estudiando

Dedicado/a principalmente a las labores del hogar

Realizando sin remuneracion trabajos sociales o actividades benéficas

Otra situacion

9 Ns/nc

QOO |INO(T|ARWIN|F-
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1. ¢Cual es su estado de salud general? (LEER TODAS LAS ALTERNATIVAS Y

ELEGIR UNA)
1 2 3 4 5 9
Muy bueno Bueno Regular Malo Muy malo Ns/nc

2. ¢Como diria usted que es su salud actual, comparada con la de hace un afio?

(ns/nc=9)

1 | Mucho mejor ahora que hace un
afio

2 | Algo mejor ahora que hace un afio

3 | Mas o menos igual que hace un
afio

4 | Algo peor ahora que hace un afio

5

Mucho peor ahora que hace un

ano

3. ¢Tiene alguna enfermedad o problema de salud crénico?

1.Si

Fundacién ONCE

No

9. Ns/nc

la. Especificar:
1 Tension alta
2 Infarto de miocardio
3 Otras enfermedades del corazon
4 Varices en las piernas
5 Artrosis, artritis o reumatismo
6 Dolor de espalda crénico (cervical)
7 Dolor de espalda crénico (lumbar)
8 Alergia cronica
9 Asma
10 Bronquitis crénica
11 Diabetes
12 Ulcera de estdmago o duodeno
13 Incontinencia urinaria
14 Colesterol alto
15 Cataratas
16 Problemas croénicos de piel
17 Estrefiimiento cronico
18 Depresion ansiedad u otros trastornos mentales
19 Embolia
20 Migrafia o dolor de cabeza frecuente
21 Hemorroides
22 Tumores malignos
23 Osteoporosis
24 Anemia
25 Problemas de tiroides
26 Problemas de proéstata (s6lo hombres)
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27 Problemas del periodo menopdausico (s6lo mujeres)
28 Otros. Especificar:

4. ¢Tuvo dolor en alguna parte del cuerpo durante las Gltimas cuatro semanas?

(ns/nc=9)
1 2 3 4 5 6
No, ninguno Si, muy Si, un poco | Si, moderado | Si, mucho Si,
poco muchisimo

5. ¢Durante los Gltimos 12 meses ha tenido algin accidente de cualquier tipo,
incluyendo intoxicacién o quemadura?
0. No 1.Si 9. Ns/nc

2a. ¢De qué tipo?

Caida a desnivel (escalera, silla, ...)

Caida a nivel del suelo

Quemadura

Golpe

Intoxicacién (excluidas las intoxicaciones alimentarias)
Accidente de trafico como conductor o pasajero sufriendo dafios fisicos
Accidente de trafico como peatén

Otros

Ns/nc

8 | No aplicable

VOO NO|T|AWIN|F-

2b. ¢ Cuantas veces hatenido este tipo de accidente?

(No aplica = 88)

2c. ¢ Consulté con algun/a profesional sanitario/a, acudio a un centro de
urgencias o ingresd en un hospital a consecuencia de este accidente?

Consulté a un/a médico/a o enfermero/a

Acudi6 a un centro de urgencias

Ingresé en un hospital

No fue necesario hacer ninguna consulta ni intervencion
No aplicable

Ns/nc

OO |WIN|(F
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DISCAPACIDAD (+DAS)

6. ¢Padece alguna discapacidad (fisica, sensorial, mental)? (Discapacidad =

limitacion para realizar las actividades que la gente habitualmente hace debido a
un problema de salud o similar? (contestar que si so6lo si ha durado o prevé que
durara mas de un afo))
0. No 1.Si 9. Ns/nc
a. Especificar:

1. Gravemente limitado 2. Limitado pero no gravemente 3. No 9. Ns/nc
b. ¢De quétipo? (NO SON EXCLUYENTES)
1. Fisica 2. Sensorial 3. Mental 8. No aplicable 9. Ns/nc

c. Anotar discapacidad (y marcar en la siguiente tabla):

Tipo de discapacidad Especificar/Comentarios:
Sensorial
1 Visual
2 Auditiva
Fisica
3 Miembros superiores
4 Miembros inferiores
5 Orgénica
Psiquica
6 Psiquica Intelectual
7 Psiquica Mental

7. ¢Cuél fue el problema que causo la deficiencia (problemas en las funciones o

estructuras corporales (ej. Enfermedades, lesiones, etc.))? (ANOTAR)

Codificar segun la siguiente tabla:

Congénito

Problemas en el parto
Accidente de tréfico
Accidente doméstico
Accidente de ocio
Accidente laboral

Otro tipo de accidente
Enfermedad profesional
Enfermedad (no profesional)
10 | Otras causas. Especificar:
88 | No aplicable

99 | Ns/nc

OO N0 |WIN(F

8. ¢Qué edad tenia al inicio de la deficiencia (problemas en las funciones o

estructuras corporales (ej. Enfermedades, lesiones, etc.))?

@
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(No aplicable = 888)
(ns/nc = 999)

9. ¢Cudl era su situacion de alojamiento en ese momento? (MARCAR LA
PRINCIPAL)

1 Vivir en espacio publico (calle o similar)

2 Pernoctar en albergue y resto del dia en espacio calle

3 Estancia en servicios o refugios

4 Vivir en refugios para mujeres

5 Vivir en alojamientos temporales reservados a los inmigrantes y a los demandantes de asilo
6 Vivir en instituciones: prisiones, centros de atencidn sanitaria, hospitales, sin tener donde ir
7 Vivir en alojamientos de apoyo

8 Vivir en vivienda sin titulo legal (con familiares, amigos, vivienda sin contrato de arrendamiento)
9 Notificacién legal de abandono de vivienda

10 | Vivir en una estructura temporal o chabola

11 | Vivir en una vivienda no apropiada segun la legislacién estatal

12 | Vivir en una vivienda masificada

13 | Alquiler

14 | Alquiler compartido

15 | Compra/ en propiedad

99 | ns/nc

10. .Y su situacion laboral? Debido a la aparicibn o agravamiento de su
discapacidad, ¢ha tenido que modificar su relacion con la actividad
econémica o su ocupaciéon?

0. No 1. Si 8. No aplicable 9. Ns/nc

11. ;Cual era su relacion con la actividad antes y después del primer cambio

efectuado a consecuencia de su discapacidad?

Antes | Después
(A) (B)

1 Trabajando
2 En desempleo
3 Percibiendo una pension contributiva de

jubilacién o incapacidad permanente
4 Percibiendo otro tipo de pension
5 Incapacitado/a para trabajar
6 Estudiando
7 Dedicado/a principalmente a las labores

del hogar
8 Realizando sin remuneracion trabajos

sociales o actividades benéficas
9 Otra situacion. Especificar:

12. Por motivo de alguna discapacidad, problema de salud o enfermedad,
¢dispone del certificado de discapacidad?
0. No 1.Si 8. No aplicable 9. Ns/nc

Especificar % de la discapacidad (No aplicable = 888; Ns/nc=999):

@
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S| TIENE CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD:
13. ¢ Qué edad tenia cuando le concedieron el certificado de discapacidad?

(No aplicable = 88)
SI NO TIENE CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD (No aplicable = 8):
14. Si no tiene certificado de discapacidad, ¢ha intentado conseguirlo en algun
momento?
0. No 1.Si 8. No aplicable 9. Ns/nc

a. ¢En cuantas ocasiones?
b. ¢Cuando? (especificar afio/s)

15. ¢ Por qué no lo obtuvo finalmente?

16. ¢ Qué dificultades encontré en el proceso?

17. Si no haintentado conseguir el certificado de discapacidad, ¢ por qué?

ATENCION Y AYUDAS RECIBIDAS. PARA AQUELLOS QUE TIENEN
DISCAPACIDAD:
18. En su opinién, ¢ necesitaria algln tipo de ayuda técnica* (ej. Prétesis, etc.)?

0. No 1.Si 8. No aplicable 9. Ns/nc

Especificar:

* Ayuda técnica: todo producto o instrumento externo usado o destinado a una persona con discapacidad,
que compensa o alivia la limitacion (ej. Audifonos, prétesis externas, bastones, sillas de ruedas, etc.)
(INE, 2008).

19. Para _aquellos que perciben que necesitan ayudas técnicas, ¢recibe estas

ayudas?
0. No 1.Si 8. No aplicable 9. Ns/nc

Especificar:

20. ¢Considera que las ayudas técnicas que recibe o utiliza actualmente

satisfacen sus necesidades?

@
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1 Si
2 No, son insuficientes
3 No recibe o utiliza ayudas técnicas, aunque las necesita
4 No necesito ayudas técnicas
9 Ns/nc

21. ¢;Considera que necesita algun tipo de cuidados o ayudas personales*

debidos a su discapacidad?

0. No

1. Si

8. No aplicable 9. Ns/nc

* Ayuda personal: toda colaboracion de otra persona, necesaria para realizar una actividad (INE, 2008).

22. ¢ Recibe algun tipo de cuidados o ayudas personales debido a su

discapacidad?*
0. No 1. Si

8. No aplicable 9. Ns/nc

23. ¢;Considera que esta ayuda (cuidados personales) que recibe de otras

personas satisface sus necesidades?

Si

No

No necesito ayuda

OIWIN|F-

Ns/nc

24. En los ultimos 14 dias, debido a alguna discapacidad ¢ha necesitado recibir

alguno o varios de los siguientes servicios sanitarios y/o sociales? ¢Los ha

recibido? (ns/nc=9)

Lo ha necesitado

Lo harecibido

@A)

(B)

1 | Cuidados médicos y/o de enfermeria 1.Si 0.No 1.Si 0.No
2 | Pruebas diagnosticas 1.Si 0.No 1.Si 0.No
3 | Rehabilitacion médico — funcional 1.Si 0.No 1.Si 0.No
4 | Rehabilitacion de otro tipo 1.Si 0.No 1.Si 0.No
5 | Atencion psicoldgica y/o en salud mental 1.Si 0.No 1.Si 0.No
6 | Centro de dia 1.Si 0.No 1.Si 0.No
7 | Centros ocupacionales 1.Si 0.No 1.Si 0.No
8 | Actividades culturales, recreativas y de ocio y tiempo libre 1.Si 0.No 1.Si 0.No
9 | Otros. Especificar: 1.Si 0.No 1.Si 0.No

25. En los ultimos 12 meses, debido a alguna discapacidad ¢ha necesitado

recibir asistencia sanitaria prestada por personal hospitalario?

0. No
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26. Debido a tener una discapacidad, ¢pertenece usted o sus familiares a alguna
asociacion u organizacion no gubernamental dedicada a personas con

discapacidad? 0. No 1.Si 8. No aplicable 9. Ns/nc
Especificar:
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C. SITUACION DE ALOJAMIENTO.

Ahora le voy a hacer algunas preguntas sobre su situacion de alojamiento.

1. ¢Dénde ha pasado la ultima noche?

1 Vivir en espacio publico (calle o similar)

2 Pernoctar en albergue y resto del dia en espacio calle

3 Estancia en servicios o refugios

4 Vivir en refugios para mujeres

5 Vivir en alojamientos temporales reservados a los inmigrantes y a los demandantes de asilo
6 Vivir en instituciones: prisiones, centros de atencién sanitaria, hospitales, sin tener donde ir
7 Vivir en alojamientos de apoyo

8 Vivir en vivienda sin titulo legal (con familiares, amigos, vivienda sin contrato de arrendamiento)
9 Notificacion legal de abandono de vivienda

10 Vivir en una estructura temporal o chabola

11 Vivir en una vivienda no apropiada segun la legislacién estatal

12 Vivir en una vivienda masificada

13 Alquiler

14 Alquiler compartido

15 Compra / en propiedad

99 Ns/nc

2. Cite en orden cronolégico dénde ha vivido o dormido durante el mes pasado
empezando por su lugar de residencia actual (UTILIZAR LOS CODIGOS DE
LA PREGUNTA 1).

cODIGO DESCRIPCION.

A.

moOow

3. ¢Cuédl de ellos fue su lugar de residencia habitual el Gltimo mes? (CODIGOS
DE LA PREGUNTA 1).

4. ¢(Tiene actualmente un sitio regular para vivir, en el que usted pase por
término medio 5 de cada 7 noches?
0. No 1. Si. 9. Ns/nc

5. ¢A qué edad tuvo por primera vez problemas graves de alojamiento?
(ns/nc=999)

(No aplica = 888)

6. ¢En alguna ocasién a lo largo de su vida ha dormido en la calle, en un
albergue o un lugar inadecuado para la vida humana (ej. Estacién, coche,

@
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etc.) durante al menos una semana?
0. No 1.Si 9. Ns/nc
a. En total, sumando todos los periodos, ¢cuéanto tiempo diria que se ha
encontrado en esa situacién? (No aplica = 888; Ns/nc = 999).
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D. SITUACION ECONOMICA.

A continuacion, le voy a hacer algunas preguntas sobre su situaciéon econémica.

1. Como consecuencia de alguna discapacidad ¢ha recibido en los ultimos 12
meses algun tipo de prestacion econémica o indemnizaciéon? 0. No 1.
Si 8. No aplicable 9. Ns/nc

2. Silarespuesta es afirmativa, ¢cuales?

1 | Pensiones contributivas por incapacidad (incapacidad permanente...)

2 | Pensiones no contributivas a consecuencia de la discapacidad

3 | Asignaciones econémicas por hijo a cargo con discapacidad

4 | Otros subsidios (prestaciones LISMI, pensiones asistenciales, prestaciones
economicas por dependencia, ayudas a la familia, programas de ayudas de
comunidades auténomas...)

5 | Seguros de vida e invalidez

6 | Otros ingresos regulares por discapacidad

8 | No aplicable (no ha cobrado ninguna)

9 | Ns/nc

2a. Importe prestacién en el Gltimo mes

3. En el pasado mes, ¢harecibido algun tipo de ingreso econémico procedente
de alguna de las siguientes fuentes? (NO SON EXCLUYENTES). MARCAR
LOS QUE CORRESPONDA.

Sueldo / Trabajo /

Renta Minima de Insercion (RMI)

Prestacion por desempleo

Pensién de jubilacién

Pension de viudedad

Pensién no contributiva (no discapacidad)

Otras prestaciones de Admon. del Estado, comunidad (bienestar general,
ayudas a las familias con hijos...)

Mendicidad

Otra actividad marginal (ej. “aparcacoches”, venta de pafuelos de papel,
etc.). Especificar:

10 | Familia y/o esposo/a

11 | Otros (especificar):

12 | Ninguno

N[O BAININ|E-

(0]

©

3a. Importe recibido en el dltimo mes:

4. ¢Cuanto dinero recibio en total el mes pasado de todas esas fuentes?

(ns/nc=8)

@
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E. SITUACION LABORAL

Ahora, me gustaria plantearle algunas preguntas sobre su situacion
laboral.

1. En el dltimo mes, ¢ha realizado alguna actividad que le haya reportado
ingresos, esto es, desde (fecha)?

2. Si actualmente estd realizando alguna actividad econdmica, ¢qué tipo de
actividad econ6mica realiza en el momento actual o ha realizado en el Gltimo
mes?

1. Formal (con contrato) 2. Informal 8. No aplicable

3. ¢Quétipo dejornadatiene o tenia en su ultimo empleo?
Jornada partida

Jornada continua

Jornada reducida

Turnos

Jornada irregular o variable segln los dias
Otro tipo

No aplicable (No ha trabajado nunca)
Ns/nc

OOV |WIN(F

4. ¢Trabaja actualmente o trabajo en su Gltimo empleo en un Centro Especial de
Empleo?
0. No 1. Si. 8. No aplicable 9. Ns/nc
5. ¢Trabaja actualmente o trabajé en su ultimo empleo en una entidad sin animo
de lucro vinculada al sector de la discapacidad?
0. No 1. Si. 8. No aplicable 9. Ns/nc

6. ¢Cudl es la duracién de su contrato actual, o bien, cual fue la duracién de su
Gltimo contrato?

(No aplica =888)

(ns/nc=999)

7. ¢Qué tipo de contrato o relacién laboral tiene en su trabajo actual o tenia en
su ultimo empleo?

Funcionario
Indefinido
Temporal
No aplicable
Ns/nc

OOW|IN|[F-

8. Si actualmente esta trabajando con contrato ¢Cuanto tiempo hace que tiene
su empleo actual?(meses)
(No aplica (no tiene)=888)

9. Si actualmente no estd trabajando con contrato, ¢cuanto tiempo ha
transcurrido desde su ultimo trabajo (FORMAL, CON CONTRATO)? (en
meses)

@
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10. ¢Durante la ultima semana ha intentado conseguir trabajo?
0. No 1.Si. 9.Ns/nc

11. ¢ Cual es la razén principal por la que cree que no encuentra trabajo u otro
tipo de trabajo distinto del que tiene? (NO LEER)

Tiene una discapacidad y cree que le seria muy dificil encontrarlo
No puede trabajar

Cree que no lo encontrard, no habiéndolo buscado nunca
Cree que no lo encontrara, habiéndolo buscado anteriormente
No cree que haya alguno disponible

Por estar afectado por una regulacién de empleo

No sabe dénde dirigirse para encontrarlo

Espera la estacién de mayor actividad

Espera los resultados de solicitudes anteriores

0 Espera reanudar su actividad por cuenta propia

11 Por razones personales o familiares

12 Por cursar estudios o recibir formacién

13 | Por percibir una prestacion econémica

14 Por estar jubilado

15 No necesita trabajar

16 Por la crisis

17 | Otras causas. Especificar:

99 Ns/Nc

RO (N[O |0 WIN(F

12. Alo largo de su vida, y contando todos los empleos que haya tenido ¢.en
total, durante cuanto tiempo ha ejercido un trabajo con contrato y/o en
régimen de auténomo? (Vida laboral)

(No aplica=888)
(Ns/nc=999)

13. ¢ Ha trabajado en algiin momento...

a Enun Centro Especial de Empleo. 0.No 1.Si 9.Ns/nc
b Con un contrato de formacion en un taller de empleo. 0.No 1.Si 9.Ns/nc
¢ Con un contrato protegido de la agencia para el empleo. 0.No 1.Si 9.Ns/nc

Fundacién ONCE
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F. APOYO SOCIAL
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Ahora me gustaria saber algunas cosas de su relacién con las personas que le

rodean: familia, amigos, etc.

1. ¢Tiene...

a. Pareja?
b. Familia?

¢. Amigos con hogar?
d. Amigos sin hogar?

2. ¢Con qué frecuencia suele verse con...
SIGUIENTES Y ELEGIR UNA)

No 1.Si
No 1.Si
No 1.Si
No 1.Si

9. Ns/nc
9. Ns/nc
9. Ns/nc
9. Ns/nc

(LEER LAS ALTERNATIVAS

¢. Amigos con hogar?
d. Amigos sin hogar?

1 2 3 4 5 8 9
Nunca | Menos de una Mensual- Semanal- Casi todos | No aplica Ns/nc
vez al mes mente mente los dias (No tiene)

a. Pareja?
b. Familia?

3. ¢Con qué frecuencia mantiene contacto telefonico, electrénico o por correo
con... (LEER LAS ALTERNATIVAS SIGUIENTES Y ELEGIR UNA)

1 2 3 4 5 8 9
Nunca Con menor 16 2 veces al 16 2 veces 3 0mas No aplica (No Ns/nc
frecuencia mes por semana veces por tiene)
semana

4. ¢En qué grado esta satisfecho de

a. Pareja?

b. Familia?

¢. Amigos con hogar?
d. Amigos sin hogar?

la relacion existente con... (LEER LAS

ALTERNATIVAS SIGUIENTES PARA CADA UNA DE LAS PREGUNTAS Y

ELEGIR UNA)
1 2 3 4 8 9
Nada Un poco Bastante Mucho No aplica Ns/nc
(No tiene)
a. Pareja?
b. Familia?

c. Amigos con hogar?
d. Amigos sin hogar?

5. ¢En qué medida se siente solo o abandonado? (LEER LAS ALTERNATIVAS
SIGUIENTES Y ELEGIR UNA)

1
Nada

2

Un poco

3
Bastante

4
Mucho

9
Ns/nc

@
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6. En este momento, ¢tiene usted alguien con quien esta seguro de poder
contar en caso de apuro o necesidad?

0. No

1. Si

9. Ns/nc

a. ¢Con quién? (NO LEER. SENALAR PARA CADA ALTERNATIVA):

0 1 8 9
No Si No aplica Ns/nc
(No tiene)

a. Con su pareja
b. Con un familiar

c¢. Con algun amigo

d. Profesionales

e. Otros (especificar)

7. En este momento, ¢tiene usted alguien con quien poder hablar cuando se
encuentra triste, agobiado, disgustado...?

0. No 1.Si
; Con quién? (NO LEER. SENALAR PARA CADA ALTERNATIVA):
0 1 8 9
No Si No aplica Ns/nc
(No tiene)

a. Con su pareja
b. Con un familiar

c¢. Con algun amigo

d. Profesionales

e. Otros (especificar)

8. ¢Hasta qué punto cree que hainfluido su discapacidad en su situacién actual

(econdmica, laboral, familiar, etc.)?

1

2

3

4

Nada

Un poco

Regular

Bastante

Mucho

Ns/nc
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G. CONSUMO DE SUSTANCIAS

En este caso le voy a realizar algunas preguntas sobre su consumo de

alcohol u otras sustancias.

1. En el tltimo mes ¢ha consumido alguna de estas drogas?
Cocaina 0. No 1.Si  9.Ns/nc
Opiaceos y sustitutivos (heroina, metadona,...) 0. No 1.Si  9.Ns/nc
Cannabis 0. No 1.Si  9.Ns/nc
Sedantes (tranquilizantes, pastillas para dormir, ansioliticos (barbittricos, benzodiacepinas)).
) o i 0. No 1.Si  9.Ns/nc
a. ¢ Recetados por un profesional sanitario? 0. No 1. Si
Otras drogas (anfetaminas, etc....). Especificar la méas utilizada: 0. No 1.Si  9.Ns/nc
2. ¢Considera que, en algun momento de su vida, ha tenido problemas

@

Fundacién ONCE

relacionados con el consumo de drogas?
0.No 1.Si 9.Ns/nc

a. ¢En alguin momento de su vida ha recibido algun tipo de
tratamiento especifico para problemas relacionados con el
consumo de drogas? 0.No 1.Si 9.Ns/nc

En relacién al consumo de bebidas que contengan alcohol, ¢podria
decirme con qué frecuencia y qué tipo de bebidas alcohélicas consume
usted habitualmente? (MARCAR CON UNA CRUZ LO QUE
CORRESPONDA) (ns/nc = 999)

Baja Alta
graduacion* | graduacion**

a) Diariamente

b) De 4 a 6 dias a la semana
c) De 2 a 3 dias a la semana
d) 1 dia a la semana

e) 1 dia cada 2 semanas

f) 1 dia al mes

g) Menos de 1 dia al mes

h) Menos de una vez al afio

*Bebidas de baja graduacioén: vino, cerveza, cava, jerez, sidra y los combinados de
éstas.
**Bebidas de alta graduacion: anis, brandy, ginebra, whisky, ron,... y sus combinados.

¢Considera que, en algun momento de su vida, ha tenido problemas
relacionados con el consumo de alcohol?
0.No 1.Si 9.Ns/nc
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a. ¢En algin momento de su vida ha recibido algun tipo de
tratamiento especifico para problemas relacionados con el
consumo de alcohol? 0.No 1.Si 9.Ns/nc
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H. USO DE SERVICIOS
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A continuaciébn voy a preguntarle por el uso de diferentes recursos que realiza

actualmente.

1. Actualmente, ¢utiliza o esta siendo atendido por algun recurso especifico

para personas sin hogar?
0.No 1.Si

9. Ns/nc

2. Actualmente, ¢necesita los siguientes recursos? ¢Los utiliza?

Necesita... (A) Utiliza...(B)
a) Recursos de alojamiento 0.No 1.Si 9.Ns/nc |0.No 1.Si 9.Ns/nc
b) Comedor publico 0.No 1.Si 9.Ns/nc |0.No 1.Si 9.Ns/nc
c) Equipo de calle 0.No 1.Si 9.Ns/nc |0.No 1.Si 9.Ns/nc
d) Centro de dia 0.No 1.Si 9.Ns/nc |0.No 1.Si 9.Ns/nc
e) Programas especificos (ocio, 0.No 1.Si 9.Ns/nc |0.No 1.Si 9.Ns/nc
empleo,...)
f) Otros 0.No 1.Si 9.Ns/nc |0.No 1.Si 9.Ns/nc

3. ¢Con qué dificultades o barreras de acceso se ha

acceso 0 mantenimiento en estos recursos?

encontrado en su

4. Actualmente, ¢utiliza o esta siendo atendido por algun recurso especifico

de atencion a personas con discapacidad?

0.No 1.Si

9. Ns/nc

5. Concretamente, ¢conoce los siguientes recursos? ¢Los ha utilizado

algunavez? ¢Los utiliza actualmente? (ns/nc = 9)

Conoce

(@)

Ha

utilizado

(b)

Utiliza

(c)

Fundacién ONCE
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a) Centro Base 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

b) Centro de dia 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

¢) Centros ocupacionales 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

d) Recursos ocio 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

e) Asociaciones, federacionesde |[0.No 1.Si | 0.No 1.Si 0.No 1.Si
discapacitados

f) Residencias Psiquicas 0.No 1.Si | 0.No 1.Si 0.No 1.Si

g) Centros residenciales 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si
temporales

h) Centros de Rehabilitacion 0.No 1.Si |0.No 1.Si 0.No 1.Si
Laboral (CRL)

i) Centros de Rehabilitacion 0.No 1.Si |0.No 1.si 0.No 1.Si
Psicosocial (CRPS)

j) Centro de Intermediacion 0.No 1.Si |0.No 1.si 0.No 1.Si
laboral o similar

k) Centro Especial de Empleo 0.No 1.Si |0.No 1.Si 0.No 1.Si

[) Talleres ocupacionales 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

m) Ayuda a domicilio 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

n) Ayuda transporte 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

0) Exencién impuesto de 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si
matriculacion

p) Prestacion de ortopedia 0.No 1.Si 0.No 1.Si 0.No 1.Si

6. ¢Con qué dificultades o barreras de acceso se ha encontrado en su

acceso 0 mantenimiento en estos recursos?

7. ¢Con qué apoyos o ayudas se ha encontrado en su acceso 0

mantenimiento en estos recursos?

l. VICTIMIZACION Y ESTIGMA

1. En algn momento de su vida, ¢ha sido victima de algun delito o
agresion? (a) ¢Esto le ha ocurrido mientras se encontraba sin hogar o
con graves dificultades de alojamiento? (b)(nsinc =9)

Fundacién ONCE
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Le ha ocurrido

Le ha ocurrido mientras

(@) estaba SH o con
dificultades de
alojamiento
(b)
a. Ha sido agredido fisicamente 0.No 1.Si 0.No 1.Si 8.na
b. Le han robado dinero, pertenencias, 0.No 1.Si 0.No 1.Si 8.na
documentacion
c. Ha sufrido algun tipo de agresién sexual 0.No 1.Si 0.No 1.Si 8.na
d. Le hantimado 0.No 1.Si 0.No 1.Si 8.na
e. Le haninsultado o amenazado 0.No 1.Si 0.No 1.Si 8.na
f. Otros 0.No 1.Si 0.No 1.Si 8.na

2. En los ultimos 12 meses, ¢se ha sentido discriminado en alguna

situacién? (ns/nc = 9)

1 2

3

4

Nunca Algunas veces

Muchas veces

Constantemente

3. ¢Por qué motivo?

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION

TIEMPO DE REALIZACION:

Observaciones

Fundacién ONCE
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Escala Breve de Evaluacion de la Discapacidad de la OMS (WHO DAS-I)
(Organizacion Mundial de la Salud, 1997)

1. PERIODO CUBIERTO POR LA VALORACION (sefialar la casilla apropiada):

Actualmente
Ultimo mes
Ultimo afio

Otro (especificar):

0Ol

2. AREAS ESPECIFICAS DE FUNCIONAMIENTO (sefialar el nivel adecuado):
A. Cuidado personal
Se refiere a higiene personal, vestido, comida, etc.

(sin discapacidad) 0 1 2 3 4 5 (gran discapacidad)

O Funcionamiento con asistencia

B. Ocupacién

Se refiere a trabajos pagados, estudios, labores del hogar, etc.

(sin discapacidad) 0 1 2 3 4 5 (gran discapacidad)

0 Funcionamiento con asistencia

C. Familia y hogar

Se refiere a la interaccion con la pareja, los padres, los nifios y otros familiares, participacion en
tareas del hogar, etc. Al evaluar, poner especial atencién a la ejecucion en el contexto en el
que vive el individuo.

(sin discapacidad) 0 1 2 3 4 5

@
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O Funcionamiento con asistencia

D. Funcionamiento en el contexto social

Se refiere a la ejecucion esperada en la relacion con los miembros de la comunidad,
participacion en actividades de ocio y sociales.

(sin discapacidad) 0 1 2 3 4 5 (gran discapacidad)

O Funcionamiento con asistencia

3. DURACION TOTAL DE LA DISCAPACIDAD (sefalar la casilla apropiada):

ad Menos de 1 afo
O 1 afio o mas
ad Desconocida

4. HABILIDADES ESPECIFICAS

Algunos pacientes pueden sufrir un nivel muy elevado de discapacidad en algunas &reas de las
mencionadas, pero sin embargo disponer de habilidades especificas que son importantes para
el cuidado personal y el funcionamiento en la comunidad o la familia. Por ejemplo, tocar un
instrumento musical, buena apariencia, fuerza fisica o habil en situaciones sociales.

Indicar si existe alguna habilidad especifica y describirla.
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ANEXO IV. Guion de entrevistas a profesionales
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GUION ENTREVISTAS

PROFESIONALES

1. Relacion discapacidad — procesos de exclusion social.

e En funcién de tu experiencia, ¢ qué papel crees que juega la discapacidad
en los procesos de exclusiéon social?, ¢ Qué tipo de vinculacion existe?

e ¢CoOmo puede influir la discapacidad en la situacién de estas personas
(fundamentalmente en las personas sin hogar)? (Explorar @mbito laboral,
econdmico, social, salud, etc.).

2. Situacion de las personas sin hogar con discapacidad.

e En funcién de tu experiencia, ¢cual es la situacion de las personas con
discapacidad en situacién sin hogar?

e ¢ Qué les diferencia de las personas en dicha situacion sin discapacidad?

e ¢Ventajas? ¢ Inconvenientes?

e ¢ Cuadles crees gue son sus necesidades especificas?

e ¢ Qué se podria hacer para mejorar su situaciéon?

3. Relacion de las personas con discapacidad con las distintas redes de
atencion. Identificacion de barreras.

e En tu opinion, ¢qué dificultades pueden encontrar estas personas en su
acceso y mantenimiento en la red de personas sin hogar?

o ¢Qué se podria hacer intentar solucionar estas barreras?
o ¢Qué factores pueden facilitar su acceso?
e /Y en otras redes de atencibn como la de atencidon a personas con
discapacidad, recursos sanitarios, servicios sociales? Para cada uno:
o ¢Qué se podria hacer intentar solucionar estas barreras?
o ¢Qué factores pueden facilitar su acceso?
4. Certificado de discapacidad

e ;Qué papel juega/ puede jugar el certificado de discapacidad en el caso
de de las personas sin hogar? (Explorar ventajas / inconvenientes)

e Qué dificultades suelen encontrarse en el proceso de obtencién de
dicho certificado?

e (;Qué apoyos?
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e ;COmo podria mejorarse dicho proceso para estas personas en

particular?

* K
* *
* *
*x *

* pk
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ANEXO V. Guidn del grupo de discusion de profesionales
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GUION GRUPO DE DISCUSION

PROFESIONALES

1. Relacién entre discapacidad y procesos de exclusién social.

En funcibn de vuestra experiencia, ¢qué papel creéis que juega la
discapacidad en los procesos de exclusion social?, ¢Qué tipo de
vinculacion existe?

¢,Como puede influir la discapacidad en la situacion de estas personas
(fundamentalmente en las personas sin hogar)? (Explorar ambito laboral,

econdmico, social, salud, etc.).

2. Situacion de las personas sin hogar con discapacidad.

En funcién de vuestra experiencia, ¢cual es la situacion de las personas
con discapacidad en situacion sin hogar?

¢, Qué les diferencia de las personas en dicha situacion sin discapacidad?
¢ Dificultades especificas? ¢ Ventajas?

¢, Cudles crees que son sus necesidades especificas?

¢,Qué se podria hacer para mejorar su situaciéon?

3. Relacion de las personas con discapacidad con las distintas redes de

atencioén. Identificacion de barreras.

En vuestra opinién, ¢qué dificultades pueden encontrar estas personas

en su acceso y mantenimiento en la red de personas sin hogar?

o ¢Qué se podria hacer intentar solucionar estas barreras? ¢Como
podria
o ¢Qué factores pueden facilitar su acceso?

Y en otras redes de atencién como la de atencidbn a personas con

discapacidad, recursos sanitarios, servicios sociales? Para cada uno:
o ¢Qué se podria hacer intentar solucionar estas barreras?

o ¢Qué factores pueden facilitar su acceso?

4. Certificado de discapacidad

@
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En funcién de vuestra experiencia, ¢qué papel juega/ puede jugar el
certificado de discapacidad en el caso de de las personas sin hogar?
(Explorar ventajas / inconvenientes)

¢ Qué dificultades suelen encontrarse en el proceso de obtencién de
dicho certificado?

¢, Qué apoyos?

¢Colmo podria mejorarse dicho proceso para estas personas en

particular?
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